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Zusammenfassung

Die vorliegende Arbeit geht der Frage nach, inwieferrn sich das Familiensystem der Familie
andert, wenn sie als Pflegefamilie ein Pflegekind betreut. Die Untersuchung bezieht sich auf
Pflegefamilien, die seit langerer Zeit ein Pflegekind betreuen. In der Untersuchung sind vier
Pflegemitter befragt worden.

Dabei sind mittels eines leitfadengestitzten Experteninterviews Veranderungen im Bereich
des Familiengleichgewichts, der Familienrollen, der Kommunikation, der
Familienbeziehungen und der Systemebenen erfasst worden. Anhand der qualitativen
Inhaltsanalyse nach Mayring konnte aufgezeigt werden, dass sich das Familiensystem der
Pflegefamilien verandert hat und ein neues innerfamiliares Gleichgewicht gefunden werden
musste. Auf verschiedenen ,Ebenen” sind demzufolge Auswirkungen feststellbar: bei allen
Pflegefamilien herrscht ein ergdnzendes Rollensystem vor, so, dass davon ausgegangen
werden kann, dass Verhaltenserwartungen bezlglich der neuen Situation geprift und
angepasst wurden. Zudem wurde festgestellt, dass die Pflegekind-Rolle gegeniber der
Kindes-Rolle abweicht, und die Mutter-Rolle nicht identisch mit der Pflegemutter-Rolle
verglichen werden kann. Auffallig ist, dass bei den Pflegefamilien ein erhéhter Regelungs-
Verstandigungsbedarf besteht. Auch das innerfamiliale Beziehungsgeflige hat sich durch die
Aufnahme eines Pflegekindes - wie festzustellen war - durchaus positiv verandert. Der
unterschiedliche Beziehungsaufbau zum Pflegekind wird durch die verschiedenartige
Position im Familiengeflige ungleich wahrgenommen, da Konsequenzen fir jeden Einzelnen
verschieden ausfallen. Jede Pflegefamilie kann einen Offentlichkeitscharakter feststellen,
und gegenuber der Umwelt sind Differenzen seit Aufnahme des Pflegekindes feststellbar.

Die Schlussfolgerung der Arbeit stellt weiterflihrende Fragestellungen auf, und Vorschlage

fur die Praxis werden ersichtlich. Abschliessend wird die Arbeit mit einer persdnlichen Bilanz
bewertet und die begannenen Schritte analysiert.
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1 Einleitung
In diesem ersten Kapitel wird das Thema eingeflihrt und dessen Relevanz dargestellt.

,Die einen behaupten, als Institution sei die Familie schon tot; die anderen sind davon
Uberzeugt, dass die Familie fiir immer und ewig als Keimzelle der Gesellschaft unverzichtbar
sein werde.” (Petzold 1992, 9)

1.1 Motivation

Das Thema ,Familie® weckte das Interesse seit geraumer Zeit. Durch die Ausbildung an der
HES - SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz in Siders und durch die Geburt der ersten
Tochter wurde die Bedeutung dieser Thematik durchwegs bewusst. In theoretischem Sinn
wie auch in der Praxis fand sich der Begriff immer wieder in unterschiedlicher Form und in
verschiedenen Auspragungen.

Die ersten Gedanken zu dieser Arbeit fanden sich in der zweiten Praxisperiode, die beim
Amt fir Kindesschutz (AKS)' in Visp absolviert wurde. Hier entstand der Kontakt mit der
Lebensform der Pflegefamilie. Es wurde wahrgenommen, wie traditionelle Familien als
Laiensystem der Sozialen Arbeit die Aufgabe - ein Pflegekind aufzunehmen - Gbernahmen.
Das Interesse, wissen zu wollen, welche Prozesse der Veranderung diese Familien erleben,
war aufgeruttelt.

1.2 Sozialpadagogische Relevanz des Themas

Jedes menschliche Individuum wird in seine Familie hineingeboren. Im Verlauf des Lebens
kann von ihm eine neue Familie gegriindet werden, die fir seine Nachfolge wiederum eine
Familie erklart. Das menschliche Leben bringt es mit sich, dass Familien aufgelést und neue
gegrundet werden. Jedes Individuum ist in einer Form von Familie eingebunden. Familie
existiert zwangsweise.

Durch diese Folgerung besteht die Familie auch in der Sozialpadagogik, die sich mit
menschlichem Verhalten in sozialer und erzieherischer Funktion auseinandersetzt. Nach
Schilling versteht sich die Sozialpadagogik unter anderem auch als erganzende Institution zu
Familien (Schilling 2005, 145). Die Relevanz des Themas der Familie in der Sozialen Arbeit
scheint dadurch an Aktualitat und Wichtigkeit infolge zeitloser Prasenz unabdingbar.

Die spezielle Familienform der Pflegefamilie’ bietet eine Méglichkeit, Pflegekindern eine
Familie anzubieten und damit einen Familienalltag zu gewahrleisen.

In der Praxiserfahrung beim AKS wurde an der Rekrutierung und Abklarung potentieller
Pflegefamilien mitgearbeitet. Dabei hat es sich um die Eignung von Pflegefamilien und deren
Aufnahme eines Pflegekindes gehandelt. Zudem wurden Pflegefamilien begleitet und bei
allfalligen Problemen unterstutzt.

' Das AKS situiert sich innerhalb der kantonalen Dienststelle fiir die Jugend (KDJ), die dem Departement fiir
Erziehung, Kultur und Sport (DEKS) unterliegt. Dem AKS werden Kinder und Jugendliche bis zur Volljahrigkeit
zugewiesen. Das AKS ist in verschiedene Sektoren / Aufgabenbereiche eingeteilt: Abklarung, direkte Soziale
Handlung, Jugendstrafgerichtsbarkeit, Adoptionen / familienexterne Tagesbetreuung / Namensanderung und
Pflegefamilien.
2 Die Fremdplatzierung in einer Pflegefamilie versteht sich als Gegenstiick zur institutionellen Fremdplatzierung.
Auf unterschiedliche Platzierungsmdglichkeiten wird anhand der bestehenden Thematik nicht naher eingegangen.
9
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Die Erarbeitung der Fragestellung soll einen charakteristischen Zugang zu Pflegefamilien
schaffen: die Sichtweise des Familiensystems mit deren Auswirkungen und Veranderungen.
Es soll aufgezeigt werden, was die Pflegefamilie mit der so genannten doppelten
Elternschaft ausmacht.

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 217-220) erwahnt,
dass gegenwartig die Sicht des Kindes, beziehungsweise das Kindeswohl, im Fokus der
Thematik ,Pflegekinderwesen® steht. Umso mehr soll als ,Gegentrend“ die Pflegefamilie in
den Vordergrund gestellt werden, da die Funktion der Pflegefamilie innerhalb des
Pflegekinderwesens - und somit auch innerhalb des Kindesschutzes - eine grundlegende
Komponente zur Sicherstellung des Kindeswohls darstellt.

Das Resultat der Arbeit soll einen anderen Blick hinter die Kulissen der Pflegefamilien
ermdglichen und zu einem umfangreichen Verstandnis in der Zusammenarbeit beitragen.

10
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2 Forschungsgegenstand

Nach der Vorstellung des Themenbereiches wird im Kapitel zwei der Forschungsgegenstand
benannt und die sich ergebende Forschungsfrage prasentiert. Danach werden die
Zielsetzungen der Arbeit bekannt gegeben. Zum Schluss wird der Aufbau der Arbeit
erlautert.

Pflegefamilien werden in der Schweiz nicht erfasst. Der Bundesrat erwahnt, dass
verlassliche statistische Angaben fehlen (Schweizerische Eidgenossenschaft, 2006).

Auf kantonaler Ebene ist eine statistische Erfassung flr das Wallis mdglich, da die
Pflegefamilien behdérdlich erfasst werden. Gemass dem AKS Regionalstelle Visp existieren
derzeit im Wallis 60 Pflegefamilien, wobei 20 dem Oberwallis zuzuzahlen sind (telefonische
Nachfrage am 16. Februar 2010).

Wenn sich eine Familie entscheidet ein Pflegekind aufzunehmen, braucht es eine
Bewilligung der zustindigen Behérde®. Fir die Pflegefamilie beginnt eine Beziehung, die
zwangsweise Veranderungen auf das eigene Familienleben mit sich bringt.

Die undurchsichtige Vermutung der Anzahl existierenden Pflegefamilien und die Wichtigkeit
dieser in der Sozialarbeit sind zwei Faktoren, die dazu bewegen, naher auf diese

.-Randgruppe”“ der Familien einzugehen, sie aus einer gezielten Sichtweise kennen zu lernen
und ihre familiare Situation zu erfassen.

2.1 Fragestellung

Die aufgefiihrten Uberlegungen fiihren zu folgender Hauptfragestellung:

Inwiefern andert das Familiensystem der Familie, wenn sie als Pflegefamilie ein
Pflegekind betreut?

2.2 Zielformulierung

Anhand der prasentierten Forschungsfrage werden im Folgenden Forschungsziele definiert,
die sich in drei Gruppen aufteilen lassen: Theorie, Feld und Praxis. Sie stellen gleichzeitig
die drei Hauptetappen dieser Arbeit dar.

® Im Wallis existiert eine behdrdlich autorisierte Fachstelle, die sich darum kiimmert: das AKS. Nach Prifung und
Eignung der interessierten Familie durch eine Fachperson wird eine gesetzliche Bewilligung gutgeheissen und ein
Pflegevertrag unterschrieben, der die Familie berechtigt, ein Pflegekind aufzunehmen. Ab diesem Zeitpunkt kann
das AKS mit Absprache der Herkunftsfamilie, der Pflegefamilie und anderen Beteiligten ein Pflegekind platzieren.
Die Grundlagen eines Pflegeverhaltnisses sind im Schweizerischen Zivilgesetzbuch (ZGB) geregelt. In der
Verordnung Uber die Aufnahme von Kindern zur Pflege und zur Adoption (PAVO) werden Bestimmungen
aufgefihrt. Durch diese Bestimmungen existieren kantonale Verordnungen in denen detaillierte Regelungen
festgehalten werden (im Wallis in der Verordnung liber das Jugendgesetz).
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2.2.1 Theorie
e Schlusselbegriffe zur Thematik anhand geeigneter theoretischer Grundlagen
erlautern

¢ durch das Erarbeiten der Theorie das System der Familie erértern

e Merkmale der Pflegefamilie anhand geeigneter Theorien darstellen und Unterschiede
beziehungsweise Gemeinsamkeiten zur Familie aufzeigen

e das Experteninterview als Erweiterung der theoretischen Grundlagen in die Arbeit
einfliessen lassen

2.2.2 Feld

e anhand des theoretischen Rahmens Interviews mit Pflegemuttern durchfuhren und
Resultate sammeln

e durch die qualitative Inhaltsanalyse aufzeigen, inwiefern Pflegefamilien Anderungen
im Familiensystem erleben

¢ Schlussfolgerungen fir die Praxis entwickeln, indem die Ergebnisse der Forschung
mit voran beschriebener Theorie verglichen werden

2.2.3 Praxis

¢ die Situation von Pflegefamilien unter der Sichtweise der Familie als System mit
deren Auswirkungen und Veranderungen aufzeigen

e zu einem umfangreicheren Verstandnis in der professionellen Zusammenarbeit mit
Pflegefamilien beitragen

2.3 Aufbau der Arbeit

Die prasentierten Ausfihrungen erldutern den Kontext zur Themenwahl, sowie dessen
sozialpadagogische Relevanz und skizieren den Forschungsgegenstand, was in einer
Fragestellung mindet. Aufbauend werden die Forschungsziele definiert.

In Kapitel drei folgen Begriffsdefinitionen zur Prazisierung der Fragestellung. Danach wird
der Forschungsstand im Pflegekinderwesen aufgelistet. Anschliessend wird der theoretische
Rahmen der Arbeit prasentiert; die Familie und die Pflegefamilie. Zuerst wird dabei der
Familienrahmen erldutert. Es wird auf Beziehungen, Rollen und den systemischen
Familienansatz eingegangen. Nachkommend wird der Rahmen der Pflegefamilie vorgestellt.
Auch hier bildet die theoretische Basis Beziehungen, Rollen und der systemische Ansatz als
Pendant zur Familientheorie. Das Kapitel endet mit formulierten Hypothesen, die sich in
einen Hauptbereich zur Ausbalancierung des Familiensystems und vier Unterbereichen zur
Uberpriifung und Erganzung der Familienrollen, zum Regelungs- und Verstandigungsbedarf,
zum Beziehungsaufbau gegeniliber dem Pflegekind und zum Offentlichkeitscharakter der
Pflegefamilie gliedern.

Kapitel vier prasentiert die methodische Vorgehensweise. Zuerst wird das Vorgehen
beschrieben. Danach folgt die Datenerhebung, die einen qualitativen Zugang beinhaltet.
Zuletzt wird der ethische Aspekt der Forschung thematisiert.
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In Kapitel finf wird die Datenanalyse aufgezeigt. Die Probanden werden beschrieben, das
Auswertungsverfahren aufgezeigt und reflektiert. Zum Schluss werden die Ergebnisse der
gebildeten Indikatoren und deren Daten prasentiert.

Kapitel sechs befasst sich mit der Auswertung der gewonnenen Daten. Die Ergebnisse
werden prasentiert und anschliessend mit der Theorie und den formulierten Hypothesen
verglichen.

In Kapitel sieben folgt der Schluss. Die Hauptergebnisse werden zusammengefasst, die
gesetzten Ziele Uberprift und die Forschungsarbeit auf ihre Grenzen Uberdacht. Danach
werden weiterfuhrende Fragestellungen kreiert und Konsequenzen fur die Praxis der
Sozialen Arbeit gezogen. Die Arbeit endet mit einer Reflexion des persénlichen
Lernprozesses.
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3 Theoretischer Rahmen

Nachdem die Fragestellung formuliert wurde, folgt nun der Theorieteil, indem Begriffe
definiert werden, die wesentlich flr das Verstandnis der Fragestellung sind. Danach wird der
relevante Forschungsstand des Pflegekinderwesens in der Schweiz vorgestellt. Weiter wird
auf Prinzipien eingegangen, die zu ausgewahlten Aspekten der Familie und der Pflegefamilie
dargestellt und parallel unter dem Gesichtspunkt des Familiensystems aufgezeigt werden.
Am Schluss werden Hypothesen bestimmt, die als Basis fir den weiteren Verlauf der Arbeit
dienen.

Die theoretischen Grundlagen stutzen sich dabei auf Buicher, Internetseiten,
wissenschaftliche Artikel und das durchgefiihrte Experteninterview mit Peter Grossniklaus®.

3.1 Begriffsdefinitionen

Fur die Prazisierung und das Verstandnis der Fragestellung werden im Folgenden
bedeutende Begriffe zur Thematik aufgezeigt.

3.1.1 Familie

Eine einheitliche Begriffsregelung fur die Familie gibt es nicht. Diese Form des
Zusammenlebens beinhaltet verschiedene Merkmale, die je nach Gewichtung
unterschiedlich ausgelegt werden.

Jilesen (2007, 218) beschreibt die Schwierigkeit der Begriffsdefinition anhand von drei
moglichen Ebenen mitmenschlicher Beziehung in der Familie: Partnerschaft
beziehungsweise Ehe, Verwandtschaft und Haushalt.

Schneewind (1999, 19 f.) sieht eine verbindliche Gemeinsamkeit der Bedeutung des
Familienbegriffs im gemeinschaftlichen Vollzug von einem Teil des Lebens. Dadurch
entstehen Bindungen, die einen Einfluss auf die Personen und ihre Beziehungen haben.

Um der Begriffsdefinition naher zu kommen, stellt sich nun die Frage, welche Funktion man
dieser verschiedenartigen Gemeinschaft zukommen lassen will. Es kristallisieren sich
Aspekte wie die Rechts- und Wirtschaftslage oder die Privatsphare heraus. Auch die Form
der Familie muss definiert werden.

Karpel & Strauss (in Schneewind 1999, 21) sehen in der traditionellen Familie die
verschiedenen Anséatze als deckungsgleichen Familienbegriff: ,Die traditionelle Familie ist
zugleich legale, biologische und funktionale Familie. Dariiber hinaus nehmen sich alle
Familienmitglieder als zur Familie gehdrig wahr und sind eingebunden in einen
Lebensrahmen mit langfristigem Verpflichtungscharakter.”

Auf diese Definition stitzt sich der weitere Verlauf der Arbeit, da sie die zweckmassigen
Faktoren von Familie® beinhaltet.

* Siehe Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus

® Nebst diesem traditionellen Familienbegriff muss erwahnt werden, dass auch alternative Familienformen

existieren, die an dieser Stelle nicht berucksichtigt werden (zum Beispiel die nicht-eheliche Lebensgemeinschaft).
14
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3.1.2 Familiensystem®

Bavelas & Segal (in Schneewind 1999, 89) bezeichnen das Familiensystem als besondere
Gruppe von Personen mit Beziehungen, die durch Kommunikation aufrecht erhalten bleiben.

Schneewind (1999, 90) erklart, dass neuere familienorientierte Systemansatze die Familien
als , (...) offene, sich entwickelnde zielorientierte und sich selbst regulierende Systeme*
betrachten. Nebst verschiedenen Ansatzen aus der systemischen Familientherapie basiert
diese Sichtweise auf dem systemisch-6kopsychologischen Modell von Bronfenbrenner’
(1981).

Folgende Definition ergibt sich fur das weitere Vorgehen: Das Familiensystem ist ein
Ganzes bestehend aus einzelnen Familienmitgliedern, die in einer Beziehung zueinander
stehen. Diese Beziehung wird durch Interaktion und Kommunikation aufrechterhalten und
reguliert sich in Wechselwirkung der einzelnen Mitglieder zueinander.

3.1.3 Pflegekinderwesen

Zatti (in Schweizerische Eidgenossenschaft 2006, 8) macht deutlich, dass der Begriff
~Pflegekinderwesen® in der Schweiz gangig, aber nicht klar abgegrenzt ist. Sie definiert das
Pflegekinderwesen folgendermassen: ,Das Pflegekinderwesen bezeichnet die Gesamtheit
von Akteuren und Akteurinnen, Institutionen und Organisationen, die mit Pflegekindern zu
tun haben sowie mit den Prozessen, die dazu fiihren, dass ein Kind zu einem Pflegekind
wird, weiter auch die gesetzlichen, sozialen Rahmenbedingungen und die gesellschaftlichen
Strukturen, innerhalb deren diese Prozesse stattfinden und die auf Leben und Entwicklung
von Pflegekindern einwirken.”

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus Glossar, Zeile 541-544)
benutzt die Begriffe ,Pflegekinderbereich® / ,Pflegekinderhilfe®. Fur ihn umfasst der Begriff ,
(...) jene Aufgaben und Funktionen O&ffentlicher und gemeinnlitziger privater (Tréger-)
Organisationen, die im Zusammenhang mit der Fremdunterbringung von Kindern ausserhalb
ihres Herkunftmilieus (Herkunftsfamilie) in anderen Familien stehen.”

Beide Definitionen weisen darauf hin, dass das Pflegekinderwesen einen umfassenden
Begriff fiir Institutionen und Prozesse rund um das Platzieren® eines Pflegekindes darstellt.
Die gesetzlichen Grundlagen fur das Pflegekinderwesen in der Schweiz finden sich (gemass
Pflegekinder-Aktion Schweiz, s.d.):

auf Bundesebene:
- im Ubereinkommen {iber die Rechte des Kindes (UN-KRK)’ (Schweizerische
Eidgenossenschaft, 1989): Artikel 3 (Kindeswohl), Artikel 12 (Recht auf Anhdrung)
und Artikel 20 (Betreuung in Pflegefamilien).

- in der Bundesverfassung (BV)'" (Schweizerische Eidgenossenschaft, 1999): Artikel
11 (Schutz der Kinder und Jugendlichen) und Artikel 41 (Sozialziele).

® Die Begrifflichkeit stammt aus dem systemtheoretischen Familienansatz. Die Familie wird demzufolge nicht als
Ansammlung isolierter Einzelwesen betrachtet, sondern als Ganzheit (System) (Griebel & Ristow 2002,2).
” Siehe dazu Erklarung Fussnote 26.

Eine Fremdplatzierung kommt erst dann in Frage, wenn alle anderen Bemuhungen gescheitert sind. Die
Fremdplatzierung stellt also eine Massnahme dar, die als letzte Moglichkeit zum Schutz des Kindes ergriffen wird.
9,,Die UNO-Kinderrechtskonvention ist das erste internationale Ubereinkommen, welches das Kind als
selbsténdigen Trdger von Rechten betrachtet. Die Kinderrechtskonvention gehdrt zu den grossen
Kernkonventionen des  UNO-Menschenrechtssystems auf universeller ~Ebene.” (Bundesamt fir
Sozialversicherungen, 2007).

10 Die Bundesverfassung ist auf der obersten Stufe des schweizerischen Rechtssystems. Sie dirigiert Gesetzte,
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- im Schweizerischen Zivilgesetzbuch (ZGB)"' (Schweizerische Eidgenossenschaft,
1907): Artikel 294 (Pflegeeltern), Artikel 300 (Voraussetzungen Pflegeeltern), Artikel
307 (Kindesschutz / geeignete Massnahmen), Artikel 310 (Kindesschutz / Aufhebung
der elterlichen Obhut), Artikel 314 (Kindesschutz / Verfahren), Artikel 315
(Kindesschutz / Zustandigkeit) und Artikel 316 (Kindesschutz / Pflegekinderaufsicht).

- in der Verordnung Uber die Aufnahme von Kindern zur Pflege und zur Adoption
(PAVO)™ (Schweizerische Eidgenossenschaft, 1977): Artikel 1 (Grundsatz), Artikel 2
(zustéandige Behérde), Artikel 3 (kantonales Recht), Artikel 4 (Bewilligungspflicht),
Artikel 5 (allgemeine Voraussetzungen der Bewilligung), Artikel 6 (Aufnahme
auslandischer Kinder), Artikel 7 (Untersuchung), Artikel 8 (Bewilligung), Artikel 9
(Anderung der Verhaltnisse), Artikel 10 (Aufsicht) und Artikel 11 (Widerruf der
Bewilligung).

auf kantonaler Ebene:

- im Jugendgesetz (JG)" (Kanton Wallis, 2000): Artikel 34 (Bewilligung und Aufsicht),
Artikel 35 (Ausnahme von einer Bewilligung) und Artikel 36 (Platzierungskosten).

3.1.4 Pflegekind™

Kinder kénnen aus verschiedenen Griinden' aus ihrer Herkunftsfamilie genommen und
fremdplatziert werden. Die Fremdplatzierung kann einen institutionellen oder familiaren
Rahmen darstellen. Kommt das Kind in eine Pflegefamilie, spricht man von einem
Pflegekind.

Die Fremdplatzierung unterliegt meistens Griinden, die nicht im Verhalten des Pflegekindes
zu suchen sind, sondern wenn sein Wohlbefinden in der Herkunftsfamilie und entsprechend
in seinem Umfeld nicht mehr gewahrleistet werden kann (Blille in Schweizerischer
Fachverband fir Sozial- und Heilpadagogik 1996, 9).

Gintzel und Jordan (in Gintzel 1996, 15 ff.) weisen auf die belastende oder gescheiterte
Erfahrung des Kindes durch die familidaren Missstande in seiner Herkunftsfamilie hin. Das
Pflegekind hat eine belastende oder gescheiterte Erfahrung im Familienleben (Beziehung,
Zuwendung und Fdérderung) erlebt, auf die es verschieden reagieren kann (problemlos oder
problematisch).

Zusammenfassend wird die Definition von Grossniklaus verwendet, der ein Pflegekind als ,,
(...) ein Kind, dass - zumindest teilweise - nicht bei den Herkunftseltern, sondern in einer
anderen Familie (Pflegefamilie) lebt und betreut wird®, beschreibt (Anhang B.
Experteninterview mit Peter Grossniklaus Glossar, Zeile 641-642). Grossniklaus erwahnt

Verordnungen und Erlasse des Bundes, der Kantone und Gemeinden. Kantonale Verfassungen diirfen der
Bundesverfassung nicht widersprechen.” (Bundesverfassung Schweiz in Deutsche Enzyklopadie, 2005).
" Das ZGB bildet zusammen mit dem Obligationenrecht (OR) das schweizerische Privatrecht (ZGB fir den
Alltag 2008, 16).
'2 Die PAVO wurde zwar auf Bundesebene erlassen, gilt aber nur als Richtlinie fir die Kantone. ,Mit dem
Inkrafttreten der Verordnung (ber die Aufnahme von Kindern zur Pflege und Adoption (PAVO) vom 19. Oktober
1977 wurde der Pflegekinderbereich in der Schweiz erstmals geregelt. Neben der Bewilligungspflicht und der
Aufsicht wurden die Zustédndigkeit, Verfahren und die Rechte der Kantone in den Bereichen Familienpflege,
Tages- und Heimpflege geregelt.“ (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus Glossar, Zeile 545-549)
'* Das Jugendgesetz wird kantonal geregelt.
' Die Situation des Pflegekindes wird in der Arbeit nur indirekt beschrieben, um den eigentlichen Rahmen der
Pflegefamilie beizubehalten.
'® Aus einer Studie von Oyserman / Benbenisthy / Ben-Rabi (1992) ergeben sich folgende Griinde fur die
Inpflegenahme eines Pflegekindes: ,Vernachldssigung, Misshandlung, finanzielle oder Wohnprobleme,
psychische Stérungen der Eltern, Erziehungsunfadhigkeit / - schwierigkeiten, emotionale Ablehnung des Kindes,
Ehe-, Partnerprobleme, Eltern-Kind-Konflikte, sexueller Missbrauch, Abwesenheit / Verschwinden / Tod von
Elternteilen, Alkohol- und Drogenmissbrauch oder Kriminalitét.” (Textor & Warndorf 1995, 46 f.)
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zudem, dass man dann von einem Pflegekind spricht, ,, (...) wenn ein Kind oder Jugendlicher
regelméssig mehr als zwei Tage pro Woche oder dauerhaft ausserhalb des Elternhauses in
Familienpflege ist.“ (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus Glossar, Zeile 643-
644)

3.1.5 Herkunftsfamilie'®

Als Herkunftsfamilie wird in dieser Arbeit die eigentliche leibliche Kernfamilie eines
Pflegekindes bezeichnet.

Sauer (2008, 34) bezeichnet die Herkunftsfamilie als Eltern, die fur ihr Kind sorgen wollen,
dies aber aus verschiedenen Motiven heraus nicht schaffen. Sie kdnnen den Inbegriff des
Familienlebens nicht sicherstellen (Beziehung, Solidaritat, Sozialisation und Okonomie).

Faltmeier & Utzner stellen fest, dass Herkunftseltern oft selber gleiche biographische und
soziale Mangelerfahrungen in ihrer Kindheit gemacht haben, so dass diese im Eltern-Sein
weiter bestehen (in Sauer 2008, 34).

Faltmeier erganzt darUber hinaus, dass Herkunftseltern , (...) nicht selten der
vorausschauende Blick fiir erzieherisches Handeln fehlt, so dass sie Gefdhrdungen ihres
Kindes nicht rechtzeitig erkennen kénnen.“ (in Sauer 2008, 34)

Grossniklaus spricht die massiven Probleme einer Herkunftsfamilie aus einem anderen
Blickwinkel an: Den Eltern fallt es schwer, Hilfeangebote anzunehmen, weil sie eine
behdrdliche Einmischung in die Privatsphare firchten. Zudem muss die Herkunftsfamilie mit
einer Stigmatisierung der Gesellschaft rechnen. Dadurch wird der Zustand der Familie oft
lange verborgen, bis die Defizite bekannt werden. Zu diesem Zeitpunkt sind die Strukturen
meist massiv geschadigt, so dass eine ambulante Massnahme nicht mehr ausreicht, und
eine Fremdunterbringung notwendig wird (Anhang B. Experteninterview mit Peter
Grossniklaus Glossar, Zeile 681-688).

3.1.6 Pflegefamilie

Eine Familie, die zur Pflegefamilie wird, wird gleichzeitig auch Teil eines Oo&ffentlichen
Systems. Sie stellt eine Moglichkeit der Erziehungshilfe dar.

Langenegger bezeichnet die Pflegefamilie als Familie, ,, (...) in der ein minderjéhriges Kind,
das nicht leibliches Kind der Pflegeeltern ist, auf bestimmte oder unbestimmte Zeit als
Pflegekind zur Betreuung und Erziehung aufgenommen worden ist.“"" (in Socialinfo 2001)

Lakies & Munder sprechen von einer Pflegefamilie, wenn ,, (...) Pflegekind und Pflegeeltern
und mdéglicherweise weitere Kinder wie eine Familie zusammenleben (...).“ (in Textor &
Warndorf 1995, 31)

Zatti (in Schweizerische Eidgenossenschaft 2006, 8) erganzt, dass Pflegeeltern eine
sozialpadagogische Leistung gegeniber dem Pflegekind erbringen.

Im weiteren Verlauf der Arbeit wird die Definition vom Handbuch Pflegekinderwesen (in
Fachstelle fir das Pflegekinderwesen 2001, 154) verwendet: ,Als Pflegefamilie wird jede

'® Die Situation der Herkunftsfamilie kann in der Arbeit nicht naher berlcksichtigt werden.
' Das elterliche Sorgerecht (ZGB Artikel 296, Voraussetzungen) bleibt entweder bei der Herkunftsfamilie oder
kann von den vormundschaftlichen Organen erganzt, erweitert oder entzogen werden (ZGB Artikel 308
Beistandschaft und Artikel 310 Aufhebung der elterlichen Obhut und Artikel 311 Entziehung der elterlichen
Sorge). Der Pflegefamilie wird fir die Aufenthaltszeit des Pflegekindes die Obhut zugesprochen (Schweizerische
Eidgenossenschaft, 1907).
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Familie bezeichnet, die ein Kind oder eine / einen Jugendliche / Jugendlichen auf bestimmte
oder unbestimmte Zeit zur Betreuung und Erziehung aufnimmt. Meistens erhélt die
Pflegefamilie daftir ein Pfleggeld, (...).“

3.1.7 Pflegeverhaltnis

Ein Pflegeverhaltnis ist laut Zatti (in Schweizerische Eidgenossenschaft 2006, 9) das ,, (...)
Arrangement, innerhalb dessen ein Kind in einer Pflegefamilie lebt. An einem
Pflegeversténdnis sind verschiedene Personen und institutionelle wie behérdliche Akteure
beteiligt. (...). Ein Pflegeverhéltnis stellt insgesamt eine Ausnahmesituation dar, insofern als
durch Abkldrungen, Platzierung, Begleitung, Bewilligung und Aufsicht eine Beteiligung und
Kontrolle durch die 6ffentliche Hand in einem Bereich ausgelibt wird, der sonst explizit
jeglicher Eingriffnahme von aussen entzogen wird (zumindest ideell und ideologisch):
nédmlich betreffend das Aufwachsen von Kindern in einer Familie.“

Zatti (in Schweizerische Eidgenossenschaft 2006, 9) definiert unterschiedliche Formen von
Pflegeverhaltnissen:

- Wochenpflege: Das Pflegekind ist wahrend der Woche bei den Pflegeeltern und am
Wochenende bei der Herkunftsfamilie.

- Dauerpflege: Das Pflegekind ist standig bei den Pflegeeltern, solange das
Pflegeverhaltnis dauert.

- Bereitschaftspflege: Das Pflegekind kommt durch eine Notsituation auf bestimmte
Zeit zur Pflegefamilie.

Die vorliegende Arbeit befasst sich mit Pflegekindern in  Wochen- und
Dauerpflegeverhaltnissen oder einer Mischform (Wochenendpflegeverhaltnis) von beiden.

3.2 Forschungsstand im Pflegekinderwesen

Der Forschungsstand des Pflegekinderwesens in der Schweiz mit seinen bedeutendsten
Resultaten'® beruht sich auf nachstehenden Forschungen / Studien:
- Niederberger & Zeindel (1989)

Hier handelt es sich um eine Zircher Studie die die beginstigenden Bedingungen einer
.Fremdplatzierungskarriere” in Bezug auf Platzierungen in Heimen und / oder Pflegefamilien
untersuchte (Gassmann 2010, 60).

- Juhasz & Sunitsch (1996; 1997)
Die Forschungsarbeit untersuchte im Kanton Zurich anhand von Akten strukturelle Aspekte
der Fremdplatzierung (Merkmale der Pflegeverhaltnisse) (Gassmann 2010, 60).

- Gassmann (2000)

Die Studie bezieht sich auf die Wahrnehmung und das Erleben von Pflegebeziehungen
durch die Pflegeeltern (Belastungs- und Problembewaltigung und padagogische Ressourcen
von Pflegefamilien) (Gassmann 2010, 17).

% Im Pflegekinderwesen Schweiz wie auch in anderen europaischen Landern mangelt es laut Gassmann (2010,
46) , (...) an theoriegeleiteten und wissenschaftlichen Kriterien gentigenden Untersuchungen.”
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- Huwiler, Raulf &Tanner (2006)

Die Untersuchung zeigt Denk- und Handlungsmuster der Beteiligten eines
Pflegeverhaltnisses auf (Gassmann 2010, 60).

- Gassmann (2010)

Die Studie untersucht den Verlauf von Pflegefamilienplatzierungen Uber einen langeren
Zeitraum. Entwicklungsverldufe und Ressourcen im Beziehungsgeflecht von Pflegeeltern
und ihren Pflegekindern werden aufgezeigt (Gassmann 2010, 7).

- NFP 52 (2008)

,Das Forschungsprojekt ,Pflegefamilien und Heimplatzierungen: Der Prozess der
Hilfeplanung und seine Auswirkungen auf die betroffenen Kinder, Jugendlichen und
Familien® wurde im Rahmen des Nationalen Forschungsprogramms ,Kindheit, Jugend und
Generationenbeziehungen* im gesellschaftlichen Wandel des schweizerischen Nationalfonds
durchgefiihrt.“ '? (Schweizerische Eidgenossenschaft, 2006)

- Quality for Children (2008)

Hier handelt es sich um ein gesamteuropaisches Projekt, das sich an der EU-
Kinderrechtskonvention orientiert. Es wurde untersucht, wie ein Platzierungsprozess (Heim
oder Pflegefamilie) fur alle Beteiligten zufriedenstellend ablaufen muss. Das Resultat sind
Standards, die bei einem Platzierungsprozess zur Hilfe genommen werden kénnen (Anhang
B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 98-107 und Zeile 111-112). Das Projekt
ist darum zu erwahnen, weil die Arbeitsgruppe in der Schweiz die europaischen
Qualitatsstandards auf die hiesigen Verhaltnisse angepasst hat. Die Standards sind in zwei
Formen gemacht: fur Erwachsene und fur Kinder- und Jugendliche (Quality for Children, s.d).

- Hesse (2009)

Die Studie befasst sich mit Qualitdten, die Pflegefamilien brauchen, um ein Pflegekind
aufnehmen zu kénnen (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 177-180).

- Forschungsprojekt Uniklinik Basel und Pflegekinder-Aktion Schweiz (2010)

Das Forschungsprojekt hat 2010 angefangen und wird 2011 beendet. Die psychosoziale
Unterstutzung von Pflegeeltern und die Belastbarkeit der Pflegekinder aus Sicht der
Pflegeeltern werden untersucht. Zu dieser Thematik wird dazu noch eine Vergleichsgruppe
erforscht (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 143-144 und Zeile 146-
148).

'® Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 80-82) erklart, dass das oben
genannte Forschungsprojekt eine Teilstudie des gesamten Forschungsprogrammes war. Eine andere Teilstudie
war zum Beispiel ,Kind und Scheidung®.
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3.3 Das Prinzip der Familie

Die Begrifflichkeit der Familie wurde unter Kapitel 3.1.1 Familie und Kapitel 3.1.2
Familiensystem definiert. Im Folgenden werden nun einzelne Aspekte, die zum Familien-
Sein beitragen, genauer analysiert.

3.3.1 Bedeutung von Familie

Familie ist flr jedes Individuum eine Etappe seiner eigenen Biografie, die unterschiedlich
ausfallen kann. Schneewind (1999, 33) bringt dieses Format auf einen Nenner: ,,Familie ist
ein Thema, das uns mehr oder weniger berthrt und tiber das man spricht. Das Leben von
Familie und das Leben in Familien stellt somit einen Teil unserer gesamten
Lebenswirklichkeit dar, der uns gleichsam ,naturwiichsig“ gegeben ist und innerhalb dessen
wir unser Leben agierend und reagierend gestalten, flir manche auch mit der Konsequenz,
dass sie sich dem Familieneben entziehen oder es gar zerstéren.”

Textor (1991, 9 f.) setzt die Bedeutung in Zusammenhang mit der persdnlichen
Lebenszufriedenheit. Die Qualitat des Familienlebens spielt eine wichtige Rolle flr das
psychische Wohlbefinden jedes einzelnen Mitglieds. Familie steht fir ihn in Zusammenhang
mit Gemutsbewegungen, die wechselhaft bereichernd oder abdriftend gestaltet werden
konnen. Der Autor (1991,9) geht noch einen Schritt weiter und weist auf die sozial gewichtige
Komponente hin: ,Die Familie wird als eine der é&ltesten und besténdigsten Formen
menschlichen Zusammenlebens bezeichnet, als die bedeutsamste und verbreiteteste Form
der sozialen Gruppe.*

Nach Textor & Warndorf (1995, 223 f.) lasst sich die Familie folgendermassen darstellen:
- Systemkomplex mit sozialer Verbindung, in sich gestaltbar
- gemeinsame Lebenswelt, individuell wahrnehmbar
- Prozesscharakter, standig veranderbar

- Generationen-Interaktionsmuster, oft unbewusst

3.3.2 Funktion der Familie

Kétter (1997, 14) erwahnt zwei grundlegende Funktionen der Familie, die auf individueller
und familiarer Ebene stattfinden. Zum einen ist es die Zielorientierung, die durch soziale,
psychologische oder biologische Zwecke gepragt ist und durch momentane Zustande und
der Entfaltungsmoglichkeit der Familie beeinflusst werden kann. Zum anderen strebt die
Familie nach Erhalt und Weiterentwicklung ihrer selbst und ihrer Mitglieder.

Textor (1991, 89 ff.) versteht die Funktion der Familie nicht nur im individuellen und
innerfamilidaren Rahmen, sondern auch auf gesellschaftlicher Ebene. Dazu zahlt er
Okologische, dkonomische, psychosoziale, biologische und soziale Aufgaben. Falls eine
Familie ihren Alltag durch entsprechende Kompetenzen zu ihrer Zufriedenheit bewaltigen
kann, wird sie als funktionstiichtig bezeichnet.
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3.3.3 System

Die Familie ist gleich einem System?, dessen Ganzheit aus mehreren kleineren und
grosseren Einheiten (Subsystemen) besteht. Diese Subsysteme grenzen sich gegenseitig ab
und bestehen aus den einzelnen Familienmitglieder und deren Beziehungen zueinander.
Das System strebt ein Gleichgewicht an, in dem die Subsysteme einander Uberwachen.
Besteht trotzdem durch innere oder aussere Einflisse ein Ungleichgewicht, wird versucht
das vorangegangene Gleichgewicht wieder herzustellen oder ein neues zu gestalten. Das
Familiensystem ist in grossere Systeme eingebettet wie die Arbeitswelt, den Stadtteil oder
das Netzwerk der Bekannten und Verwandten. Von ihnen wird die Familie, die sich abgrenzt
(Raum, Identitat, Verbundenheit, Liebe, Loyalitat) und damit privat ist, beeinflusst, und ein
standiger Austauschprozess findet statt (Textor 1991, 75 ff.).

a) Partnersubsystem

Die Eltern bilden eine Einheit, um die sich das gesamte Familienleben dreht. Je ahnlicher
sich die Eltern bezuglich Personlichkeitsfaktoren, Einstellungen, Werten, Interessen,
Erwartungen und so weiter sind, desto ausgewogener ist die Beziehung. Die personliche
Reife, emotionale Stabilitdt, das Einflhlungsvermdgen und die Warmherzigkeit des Partners
wirken sich positiv auf die Beziehung aus (Textor 1991, 77 ff.).

b) Eltern-Kind-Subsystem

Textor (1991, 82) stellt das Eltern-Kind-Subsystem als zentrales Ereignis einer Familie dar:
,Die Beziehung zwischen Eltern und Kinder ist durch intensive Emotionen, eine grosse
Kommunikationsdichte und viele unbewusste Prozesse gekennzeichnet.” Die Eltern-Kind
Beziehung wird durch Sozialisation und Erziehung wechselseitig gepragt.

c) Geschwistersubsystem

Textor (1991, 84) erkennt in dem Geschwistersubsystem ein langer Entwicklungsgang der
auch anstrengend sein kann, bis die Positionen der Betreffenden fundiert sind. ,Mit der Zeit
nehmen aber in der Regel positive Interaktionen zu, schwindet der Machtunterschied
zwischen Geschwistern. Auch entstehen fortdauernde Interaktionsmuster.”

3.3.4 Struktur

Jede Familie hat ihre eigene innere Ordnung. Sie zeigt sich durch verschiedene Strukturen
wie Alter, Rollen, Aufgliederung der Subsysteme und der Arbeitsteilung. Auch Macht-, Krafte-
und Autoritatsverhaltnisse gehéren zu den Familienstrukturen. Sie sind unterschiedlich
verteilt und sind je nach Themenbereichen einer entsprechenden Familienperson zugeteilt
(Textor 1991, 86).

Gehres (2005, 253) beschreibt finf Strukturmerkmale die ausschliesslich in Familien
anzutreffen sind:

,Die zeitliche Unbegrenztheit der Beziehungen, zumindest bis zur Ablésung der
Kinder (Solidaritdt des gemeinsamen Lebensweges),

- eine enge Verbindung zwischen biologischen und sozialen Funktionen (die
Nichtaustauschbarkeit von Personen),

2 Textor (1991, 75) verwendet hier den Begriff ,System*” sinngemass aus systemtheoretischer Sicht der
Familienforschung. ,Systeme sind, grob ausgedriickt, geordnete Ganzheiten aus einzelnen Komponenten, die
miteinander in Wechselwirkungsbeziehungen stehen.” (Simmen et al. 2003, 11)
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- eine Paarverbindung bei Anwesenheit eines ausgeschlossenen Dritten, ndmlich dem
aus der Paarbindung entstandenem Kind (die erotische Solidaritét),

- eine emotionale, dauerhafte und belastbare Bindung zwischen allen beteiligten
Familienmitgliedern (affektive Solidaritdt) und

- ein relativ grosser grenzen- und Kriterienloser Vertrauensvorschuss untereinander
(unbedingte Solidaritat).”

3.3.5 Familienrollen

Unter einer Rolle werden verschiedene Verhaltenserwartungen (Funktionen, Rechte und
Pflichten) einer Person verstanden, die durch die anderen Familienmitglieder kontrolliert
werden (soziale Kontrolle). Die Rolle wird von der entsprechenden Person verinnerlicht und
als Richtwert angesehen. Es gibt verschiedene Rollen, die jedes Individuum ausfuhrt. Man
spricht von Primarrollen (zum Beispiel Alters-, Geschlechts- und Familienrollen) und
Sekundarrollen (zum Beispiel Berufs- und Vereinsrolle). Dadurch kann eine Person in einen
Rollenkonflikt kommen, da die verschiedenen Rollen nicht immer in Einklang zu bringen sind.
Zudem koénnen die Erwartungen der Familienmitglieder anders sein, als die betreffende
Person ihre Rolle ausubt. Eine Rolle kann von der jeweiligen Person zu jeder Zeit neu
definiert werden. Die Rollen einer Familie werden weitgehend durch das Geschlecht und die
Generation bestimmt (Vater, Mutter, Ehepartner und Kinder). Durch den Lauf des
Familienzyklus werden einige dieser Rollen aufgehoben und neue kommen dazu. Das
traditionelle Geschlechterrollenbild beeinflusst auch heute noch weitgehend die traditionelle
Familie. Die Frau ist in erster Linie Ehepartnerin, Mutter und Hausfrau. Beim Mann werden
die Berufsrolle und die Rolle des Oberhaupts der Familie in den Vordergrund gestellt (Textor
1991, 71 f.).

Blandow?' (1972, 28) erwdhnt, dass sich Familienrollen gegenseitig erganzen. Wenn
Anforderungen und Erwartungen an die verschiedenen Rollen einander entsprechen, besteht
ein ,dynamisches Gleichgewicht® in der Familie.

a) Mutterrolle®

Die Mutterrolle wird von kulturellen Normen gepragt und als personenbezogene, soziale und
biologische Rolle wahrgenommen. In erster Linie bezieht sich die Mutterrolle (im
Zusammenhang mit der Vaterrolle) auf die Sozialisation des Kindes. Andere Aufgaben
richten sich auf Schwerpunkte wie Reproduktion, Haushalt, Freizeit und das Familienklima
(Blandow 1972, 31 ff.).

b) Kinderrolle

Die Kinderrolle wird erganzend zur Mutterrolle charakterisiert: Primar steht die Sozialisierung
im Vordergrund. Sie ist die erste Rolle, die vom Menschen Gbernommen wird und findet im
Normalfall in der leiblichen Familie in Interaktion mit den Eltern statt. Diese gestalten
Vorschriften und Erwartungen, die das Kind sich selbst in seiner Rolle zu verstehen lassen
(Blandow 1972, 35 f).

z Jurgen Blandows Arbeit ,Rollendiskrepanz in der Pflegefamilie” gilt als Pionierarbeit in der Thematik des
Pflegekinderwesens.
2 zur Vaterrolle ergab die Recherche keine eindeutig theoretischen Angaben.
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3.3.6 Kommunikation und Interaktion

Familienmitglieder stehen miteinander in erster Linie durch Kommunikation und Interaktion in
Kontakt (Austausch von Botschaften, Aufeinander-Reagieren und Miteinander-Handeln). Die
Familie ist eine Einheit, die in einem bestimmten Kontext miteinander redet und aufeinander
reagiert. Durch kommunikative Prozesse finden in der Familie die meisten Veranderungen
statt. Die Benutzung von Kommunikation ist in den verschiedenen Familien unterschiedlich
ausgepragt. Durch die Kommunikationskultur einer Familie lassen sich typische
Interaktionsmuster feststellen. Aus diesen Mustern lassen sich Familienregeln ableiten, die
den Umgang miteinander bestimmen (Textor 1991, 68 ff.).

Petzold (1992, 123 ff.) meint, dass die konkrete Realisation von Kommunikation und
Interaktion in der Familie von verschiedenen Faktoren abhangt und es als ganzheitliches
Zusammenwirken verstanden werden muss.

Exkurs (1): Bindungstheorie®

Die Bindungstheorie®* befasst sich , (...) mit den grundlegenden friihen Einfliissen auf die
emotionale Entwicklung des Kindes und versucht, die Entstehung und Verdnderung von
starken gefiihlsméssigen Bindungen im gesamten menschlichen Lebenslauf zu erkldren.”
(Brisch 1999, 35)

In der Bindungsforschung geht man von unterschiedlichen Bindungsqualititen aus
(Fachstelle fur das Pflegekinderwesen 2001, 36 f.):

- sichere Bindung: Signale werden von der Bezugsperson richtig erkannt und
beantwortet. Das Kind wird sich von der Bindungsperson trennen und erkunden.

- unsicher-ambivalente Bindung: Signale werden von der Bezugsperson
unterschiedlich (zugewandt oder abweisend) erkannt und beantwortet. Das
Bindungsverhalten wird chronisch aktiviert, die Erkundung gehemmt.

- unsicher-vermeidende Bindung: Signale werden von der Bezugsperson
zurickweisend erkannt und beantwortet. Die Bindung wird vom Kind vermieden, es
wirkt bindungslos.

- desorganisierte Bindung: Signale werden von der Bezugsperson Signale werden von
der Bezugsperson lange zurlckweisend erkannt und beantwortet. Keine
Bindungsstrategie kann vom Kind entwickelt werden.

Entsprechend nach Bindungsmuster verlauft auch die Persdnlichkeitsentwicklung. Diese
Erfahrung kann spatere Beziehungen beeinflussen, muss aber nicht, da Bindungsmuster
veranderbar sind.

% Die Bindungstheorie erlautert die Bindungen zwischen einem Kind und seinen Bezugspersonen.
2% Die Bindungstheorie geht hauptséchlich auf John Bowlby und andere Forscher zuriick, die in den 50er und
60er Jahren bahnbrechende Erkenntnisse lber die Bindungen zwischen Kind und Eltern formuliert haben. Bowlby
hat eine eigentliche Bindungstheorie entwickelt, sie ist in der Folge weiterentwickelt und differenziert worden.*
(Fachstelle fir das Pflegekinderwesen 2001, 115)
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3.3.7 Familienbeziehungen

Die Familie zahlt meistens mehrere Familienmitglieder, die in unterschiedlicher Weise in
Beziehung zueinander stehen. Es gibt eine verschiedene Anzahl von Zweierbeziehungen,
den sogenannten Dyaden, und Dreierbeziehungen, den sogenannten Triaden, die aus den
Interaktionen der Familienmitglieder entstehen (Petzold 1992, 85).

a) Beziehungssystem

Jeder Mensch macht Beziehungserfahrungen, sobald er in wiederholter Interaktion mit
anderen Personen steht, was daraufhin als Beziehungssystem beschrieben wird. Dies kann
im offentlichen wie im privaten Leben stattfinden (Schneewind 1999, 22 f.).

Familienbeziehungen pragen den Menschen schon ab friihester Kindheit und gelten daher
als primares Beziehungssystem, das besonders intim gelebt wird (Schneewind 1999, 24).

Um die Aufrechterhaltung des familiaren Beziehungssystems zu gewahrleisten, missen sich
die einzelnen Mitglieder fortwahrend an gemeinsamen Prozessen aktiv beteiligen. Wynne
(in Schneewind 1999, 26 ff.) benennt diese wie folgt:

- Bindung und Flrsorge: abwechseln zwischen bedirftigem Empfangen und
liebevollem ressourcenorientiertem Geben,

- Kommunizieren: sprechen einer ,gemeinsamen Sprache“ um gemeinsames Erleben
wachzuhalten,

- gemeinsames Problemlosen: einsetzen der vorhandenen Ressourcen um tagliche
Herausforderungen, Entscheidungen und Konflikte zu meistern

- Gegenseitigkeit: erkennen von verandernden Lebensumstanden und Neugestaltung
dieser

Das familidare Beziehungssystem kann so an Verbundenheit und Tiefe gewinnen und
zukunftsorientiert weiter wachsen.

b) Strukturmerkmale des Beziehungssystems

Die wechselseitige Verbundenheit eines familialen Beziehungssystems funktioniert anhand
von einem zentralen Ziel, das die Vielfalt der Bedirfnisse und Aufgaben der einzelnen
Mitglieder in der Gruppe vereinfacht, das heisst, besser befriedigt, als dass jedem einzeln
moglich ware. Dieses Ziel wird durch wesentliche Strukturmerkmale wie interpersonale
Involviertheit, Intimitat und Nahe oder Verbundenheit gekennzeichnet, die sich in folgenden
Erfahrungsebenen sondern: gemeinsames Wollen, gemeinsames Flihlen, gemeinsames
Wissen, gemeinsames Tun und eine gemeinsame Zielerreichung. Diese ,Wir-Orientierung*
muss aber auch Freiraum fir die individuelle Entwicklung jedes einzelnen Mitglieds
ermdglichen und die benannten Strukturmerkmale missen sich auf das Individuum
Ubertragen lassen (Schneewind 1999, 30).

c) Die familiare Beziehung

Sauer (2008, 73) beschreibt, dass der Beziehung zwischen Vater, Mutter und Kind (familiare
Triade) eine besondere Bedeutung zukommt. Dass bedeutet, dass nebst den drei
dyadischen Beziehungen (Mutter-Kind-Beziehung, Vater-Kind-Beziehung und
Paarbeziehung) der jeweilige Beziehungspartner gleichzeitig Mitglied in zwei Dyaden ist. Die
Auseinandersetzung mit dieser Situation ist eine zentrale Aufgabe familidrer Sozialisation.
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d) Die Paar- und Elternbeziehung

Die Paar- und Elternbeziechung nimmt anhand ihrer Qualitdt Einfluss auf den
Familienentwicklungsprozess. In der Paarbeziehung geht es in erster Linie um die
Partnerschaft zwischen Vater und Mutter. Personlichkeitsmerkmale einerseits und
Kommunikationsverhalten und -erleben andererseits machen eine gllckliche
beziehungsweise ungliickliche Paarbeziehung aus. In der Elternbeziehung geht es darum,
dass Eltern in ihrer erzieherischen Aufgabe ein ,Team® bilden muissen, damit sie eine
Erziehungspartnerschaft eingehen kénnen. Die Paar- und Elternebene sind miteinander
gekoppelt: eine Stérung der einen Ebene bringt negative Auswirkungen auf der anderen
Ebene mit sich (Schneewind 1999, 133 ff.).

Petzold (1992, 79) spricht von der Beziehung der Partner zueinander. Als zentrales Element
einer Partnerschaft stellt er Gbereinstimmende Rollenerwartungen in den Zusammenhang zu
ehelicher Zufriedenheit. Zudem hebt Petzold (1992, 131 f.) die Intimitat mit emotionaler Tiefe
der Paarbeziehung hervor. Die Partner besitzen einzigartige Merkmale, sind durch
Gemeinsamkeiten verbunden und verpflichten sich flreinander. Ausgeglichene
Machtverteilung, gegenseitige Akzeptanz und Konfliktldsungsmdglichkeiten sind der
Idealzustand gegenseitiger Intimitat. Zudem muss man gleichzeitig den anderen Partner
wahrnehmen und seine eigene ldentitat verwirklichen, um autonom sein zu kénnen.

e) Die Eltern-Kind-Beziehung

Schneewind (1999, 139 ff.) erklart, dass die Eltern-Kind-Beziehung ein zirkulares Geflige von
elterlicher Erziehung und Persdnlichkeit der Kinder ist. Die Beziehung ist einem standigen
Prozess ausgesetzt, wiederauftretende Muster verstarken sich. Verschiedene
Einflussfaktoren die sich miteinander kumulieren, wirken auf das Eltern-Kind-Gefiige ein:
Temperamentmerkmale des Kindes, elterliche Personlichkeitsmerkmale,
Beziehungserfahrungen in der Herkunftsfamilie, Ehebeziehung und Elternallianz,
Arbeitsplatzerfahrungen, soziale Unterstlitzung und die 6konomische Lage.

f) Die Mutter-Kind-Beziehung

Blandow (1972, 37) verweist auf Bowlby, der die Hypothese aufgestellt hat, dass ,Das
Verhalten der Zuwendung (...) sich aus einer Anzahl von Triebkomponenten
zusammensetzt.“ Diese Triebkomponenten gelangen wahrend des ersten Lebensjahres zur
Reifung und haben die Aufgabe, das Kind an die Mutter zu binden und umgekehrt.

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 450) sieht in der
Mutter-Kind-Beziehung die wichtigste Beziehung Uberhaupt in der Familie: , (...) Die Mutter
trédgt das Kind im Bauch (...):“ Er begrindet diese Aussage so, dass die Mutter in den
meisten Fallen die primare Bindungsperson der Kinder ist (Anhang B. Experteninterview mit
Peter Grossniklaus, Zeile 450-453).

g) Die Geschwisterbeziehung?®

Schneewind (1999, 151) rdumt der Geschwisterbeziehung einen Sonderstatus ein: ,Die
Geschwisterbeziehung stellt einen Beziehungstypus besonderer Art dar, da sie in der Regel
die am ldngsten wéhrende, unaufkiindbare und annéhernd egalitire menschliche Beziehung
ist, die auf einer gemeinsamen Vergangenheit beruht.“

% Hinsichtlich geschwisterlicher Rivalitat und der Bedeutung der Geschwisterkonstellation wird das innerfamiliare
Beziehungsgeschehen beeinflusst, kann aber diesbezlglich nicht weiter ausgefiihrt werden, da der Schwerpunkt
der Arbeit auf der Gesamtfamilie liegt.
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3.3.8 Systemische Zusammenhénge in der Familie

Die komplexen Strukturen einer Familie lassen sich laut Petzold (1992, 92) anhand einer
systemischen Sichtweise aufdecken. Sie gilt als eine Weiterfuhrung des 6kopsychologischen
Modells von Bronfenbrenner?.

a) Familie als systemisches Konstrukt

Petzold (1992, 93 ff.) beschreibt, dass sich die Mitglieder einer Familie gegenseitig in ihrem
Verhalten beeinflussen. Das geschieht durch individuelle psychische Einstellungen und
Personlichkeitsmerkmale, aber auch durch spezifische Charakteristika einer systemischen
Beziehung (zum Beispiel die Kommunikation). Die Familienmitglieder sind in einem
standigen Prozess und entwickeln sich weiter.

Zudem meint Petzold dass die Familie als Einheit mehr ist als die Summe ihrer Teile, da sie
ganzheitlich betrachtet werden muss. Jedes Familienmitglied hat seine persdnlichen Ziele,
die Vorstellung von seiner eigenen Familie teilt es aber mehr oder weniger mit allen
Familienmitgliedern. Zu diesem Selbstverstandnis gehoren auch unausgesprochene Regeln,
die einen traditionellen Hintergrund haben, und Regeln, die bewusst vereinbart werden.

Auch weist Petzold auf das Streben nach einem Gleichgewicht hin, dass durch ein
Wechselspiel von verschiedenen Interaktionen geschieht. Dadurch wird der Wiederaufbau
des Gleichgewichts auf neuer Grundlage geschaffen, da der Mensch sich fortwahrend
entwickelt, und so die Wiederherstellung der sogenannten vorigen Grundlage nicht maglich
ist. Das neue Gleichgewicht ist durch die fortwahrende Entwicklung auf einem hdheren
Entwicklungsstand anzusiedeln.

Petzold sieht den Unterschied der Familie zu anderen Systemen in den selbstdefinierten
Grenzen verschiedener Art: Je nachdem sind diese Familiengrenzen offener oder
geschlossener. Im Prinzip sind aber alle Familien offene Systeme, da die einzelnen
Familienmitglieder sich auch in anderen Systemen bewegen.

b) Das systemisch-6kopsychologische Modell

Das Modell zeigt eine Mehrebenenperspektive auf, welche die Interaktionsnetze in einem
System (hier Familie) aufzeigt. Petzold (1992, 96 ff.) zeigt das Modell folgendermassen auf:

- Mikrosystem: Das unmittelbare System, in dem eine Person lebt. Nebst den
personellen Beziehungen werden auch physische und materielle Bedingungen mit
einbezogen.

- Mesosystem: Die nachst hohere Ebene, die die Bezuge zwischen zwei oder
mehreren Mikrosystemen darstellt. Die Wechselbeziehungen stehen im Vordergrund
(zum Beispiel Beziehungen zwischen der eigenen Kernfamilie und der Familie der
Eltern, zwischen der Familie und dem System der Tagesbetreuung des Kindes oder
zwischen der Kernfamilie und der Schule des Kindes).

% |n den 1960er Jahren begann Urie Bronfenbrenner, als einer seiner bekanntesten Vertreter in Nordamerika,
den sozial6kologischen Ansatz auf der Grundlage eines breit angelegten Forschungsprogrammes zu begriinden
und auszuarbeiten. Bronfenbrenner entwickelte ein differenziertes Mehrebenenmodell, mit dessen Hilfe
diejenigen Strukturen und Prozesse in der unmittelbaren Umwelt (zum Beispiel Familie, Schule) und die Einflisse
und Wirkungsweisen grésserer sozialer Kontexte (zum Beispiel Institutionen) in ihrer Bedeutung fiir den Verlauf
und den Inhalt der menschlichen Entwicklung beschrieben und zueinander in Beziehung gesetzt werden kénnen.
Seitdem hat sich auf dieser Grundlage ein breites Forschungsfeld entwickelt. Methodologisch wird der
sozialokologische Ansatz in der Regel der Systemtheorie zugeordnet (Sauer 2008, 65 f.).
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Exosystem: Es besteht aus einem oder mehreren Mikro- bzw. Mesosystemen, in
denen das Individuum nicht handelt, die aber indirekt mit dem Individuum in
Wechselwirkung sind (zum Beispiel fiur das Vorschulkind die von den alteren
Geschwistern besuchte Schule oder fir die Hausfrau die berufliche Welt des
Mannes).

Makrosystem: Es ist das hochste System und bezieht sich auf die
gesamtgesellschaftlichen Zusammenhange (zum Beispiel die Rahmenbedingungen
fur die Erziehung von Kindern, Mdglichkeiten zu familienergdnzenden
Betreuungsmadglichkeiten oder die allgemeinen Festlegungen flr berufliche Arbeit).
Dazu zahlen auch allgemein gesellschaftliche geteilte Rollenerwartungsmuster (zum
Beispiel die Mutter als Hausfrau und der Vater als Berufsmensch).

Chronosystem: Hier wird zusatzlich die Zeitdimension mit einbezogen, da sie fur das
Verstandnis von Entwicklungsprozessen Bedeutung hat. Durch diese Dimension wird
auch die Entwicklung familiarer Zusammenhange in Abhangigkeit von Alter messbar.

Bronfenbrenner (1981, 37) definiert die Grundannahme des Modells wie folgt: ,Die Okologie
der menschlichen Entwicklung befasst sich mit der fortschreitenden gegenseitigen
Anpassung zwischen dem aktiven, sich entwickelnden Menschen und den wechselnden
Eigenschaften seiner unmittelbaren Lebensbereiche. Dieser Prozess wird fortlaufend von
den Beziehungen dieser Lebensbereiche untereinander und von den grdsseren Kontexten
beeinflusst, in die sie eingebettet sind.*”

Sauer (2008, 72) erwahnt, dass flr die Analyse des Mikrosystems ,Familie® nicht nur
einzelne Beziehungsdyaden als eine Reihe nebeneinander bestehender Zweierbeziehungen
wichtig sind. Der Einfluss Dritter auf die Entwicklung dyadischer Beziehungen und das
gesamte Netz von Beziehungen gehdren dazu. Das heisst, dass auch Beziehungen, an
denen man nicht direkt beteiligt ist, Einfluss nehmen.
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3.4 Das Prinzip der Pflegefamilie

Die Begrifflichkeit der Pflegefamilie wurde unter Kapitel 3.1.6 Pflegefamilie und Kapitel 3.1.7
Pflegeverhaltnis definiert. Nun werden wesentliche Aspekte, die zum Pflegefamilien-Sein
beitragen, aufgegriffen und parallel zur Familientheorie (Kapitel 3.3 Das Prinzip der Familie)
prasentiert.

3.4.1 Bedeutung von Pflegefamilie

Pflegefamilien  dienen  zur  Platzierung von  Pflegekindern mit  schwierigen
Familienverhaltnissen in der Herkunftsfamilie. Eine Pflegefamilie bietet einen familialen
Kontext und férderliche Entwicklungsbedingungen fir das Pflegekind.

Sauer (2008, 29) spricht der Pflegefamilie einen wichtigen Stellenwert in der Jungendhilfe zu,
da sie aufgrund familiarer Erziehung und Sozialisation fir die Personlichkeitsentwicklung
eines Kindes bedeutend ist?’. Die Pflegefamilie kommt einer familidaren Erziehung nahe, in
der man Vertrautheit, Zuverlassigkeit, Ganzheitlichkeit, Affektivitdt und Bindung in den
sozialen Beziehungen erlebt. Die Pflegefamilie wird also der Normalfamilie gleichgestellt, in
der die Gestaltung des Alltagslebens in normalen Beziehungen ablauft und familiale
Funktionen und Bindungen vorherrschen. Trotzdem unterscheidet sich das Leben in einer
Pflegefamilie von dem einer Normalfamilie, da die Aufnahme eines fremden Kindes eine
neue, widersprichliche Struktur familidaren Zusammenlebens bedeutet, die nicht den
typischen Erwartungen einer Elternschaft entspricht.

Grandmontagne (in Pflegekinder 2001, 20) sieht in der Bedeutung von Pflegeeltern die
Verbindung von professioneller Elternkompetenz und die emotionale Vermittlung von Liebe
und Geborgenheit. Sie Ubernehmen die Verantwortung, im privaten Familienrahmen
offentliche Erziehung zu leisten.

Gehres & Hildenbrand (2008, 13) weisen darauf hin, dass die Pflegefamilie eine Hilfe zur
Lebensbewaltigung darstellen, aber nicht als Ersatz der leiblichen Familie angesehen
werden kann.

3.4.2 Funktion der Pflegefamilie

Kotter (1996, 37) erwahnt, dass die Pflegefamilie aus zwei Komponenten besteht, namlich
aus der eigenen Familiengeschichte und der Lebensgeschichte des zu integrierenden
Pflegekindes. Aus Pflegekind und aufnehmender Familie muss sich langsam eine neue
Familie bilden.

Aemmer (in Pflegekinder 2001, 10) sieht in der Aufgabe der Pflegefamilie die Erarbeitung
und Umsetzung neuer Konzepte uber Vorstellungen von Erziehung und Elternschaft. Dies
verlangt eine motivierte Auseinandersetzung, die Herausforderung und Anregung um sich
personlich weiterzuentwickeln und spezifische Kompetenzen zu erwerben.

Blandow (in Pflegekinder 2001, 12) erwahnt die Verantwortlichkeit, in der Pflegeeltern
stehen. Fir sich selbst, die Familie und das Pflegekind ist eine Situation von gegenseitigem
Interesse und Auseinandersetzung zu entwickeln. Diese Qualitat verlangt das ,besondere
Arrangement” fur die Erziehung des Pflegekindes (Akzeptanz der Differenz zu den eigenen
Kindern, halboffentlicher Charakter des Pflegeverhaltnisses) zu respektieren. Zudem ist das

% Sauer (2008, 29) weist gleichzeitig auf die Kritik einer Kleinfamilie von Bonhoeffer 1980 / Widemann 1980 /
Plinke u.a. 1979 hin: Die Kleinfamilie kann Schwachen und Gefahren in der Sozialisation aufweisen, da die
Anforderungen an die Kernfamilie in modernen Industriegesellschaften und auch die Erwartungen der
Beziehungspartner ein hohes Konfliktpotential und eine Instabilitéat des familidren Gleichgewichts mit sich bringen

kann.
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Pflegekind mit seinen tatsachlichen Bindungen, Ambivalenzen, Gefiihlen und Bedurfnissen
zu achten und zu unterstutzen.

Sauer (2008, 35) sieht in der Funktion der Pflegeeltern die Ermdglichung einer gunstigen
Sozialisation. Defiziterfahrungen des Pflegekindes sollen ausgeglichen und familienanaloge
dauerhafte Bindungen entwickelt werden.

Fur Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 372-374) ist
die wichtigste Funktion einer Pflegefamilie , (...) ein stabiles, zuverldssiges, und wenn immer
mdéglich - das héngt leider nicht von der Familie ab - ein auf Kontinuitdt aufgebautes
Beziehungsgeflige anzubieten.” Zudem erwahnt er Moglichkeiten der Bindung, Nahe,
Kommunikation, gemeinsames Lésungssuchen und so weiter, die seitens der Pflegefamilie
angeboten werden sollten (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 374-
381).

3.4.3 System

Das Pflegekind als neues ,Systemelement” muss in die Pflegefamilie integriert werden. Das
Familiensystem erfahrt eine zusatzliche Anderung, da es offener wird als bisher gewohnt
(Warndorf in Textor & Warndorf 1995, 14).

Kotter (1996, 57) erkennt folgende Systemveranderungen: ,Innerhalb der Pflegefamilie
kommt es auf der Ebene der Subsysteme durch die Aufnahme des Pflegekindes zu einer
Erhéhung der Anzahl der dyadischen Beziehungen und zur Verdnderung etablierter
hierarchischer Ordnungen.*

3.4.4 Struktur

Durch die Strukturveranderung (Aufnahme eines Pflegekindes) in der Pflegefamilie kann es
vorkommen, dass diese Motivationen und Erwartungshaltungen gegenuber dem Pflegekind
aufweist, die unter Umstanden seine Integration erschweren kdénnen. Fur die Pflegeeltern
kdnnen Belastungen durch die Biografie des Pflegekindes und seiner Herkunft entstehen, die
sich auch im Umgang mit der Herkunftsfamilie widerspiegeln kénnen. Auch mit dem
offeneren Familiensystem muss die Pflegefamilie zurechtkommen (Kaiser in Textor &
Warndorf 1995, 14 f.).

Sauer (2008, 312) erwahnt verschiedene Strukturmerkmale. Nebst der 6ffentlichen
Komponente der Pflegefamilie ist das Pflegeverhaltnis befristet und jederzeit austauschbar.
Das heisst, dass die Pflegefamilie Bindungsbeziehungen zum Pflegekind entwickeln muss,
aber auch jederzeit bereit ist, sich zu trennen. Ein weiteres Merkmal ist die fehlende
gemeinsame Familiengeschichte.

Gehres & Hildenbrand (2008, 25) halten folgende strukturellen Eigenschaften einer
Pflegefamilie fest:

- Pflegefamilien sind austauschbar
- Betreuungsverhaltnisse sind befristet
- durch das gemeinsame Zusammenleben bestehen Formen von Solidaritat

- es bestehen zwei Sozialsysteme (Herkunftsfamilie und Pflegefamilie)

29
HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11



HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 384-385) weist
zudem auf die Veranderung der rdumlichen Struktur hin, da ein Pflegekind zum Beispiel ein
Zimmer bendtigt.

3.4.5 Pflegefamilienrollen

Folgend wird der Vergleich der Mutter- und Kindesrolle mit den Rollen der Pflegemutter und
des Pflegekindes analog zu Kapitel 3.3.5 a) Mutterrolle und 3.3.5 b) Kindesrolle gemacht.

Blandow (1972, 40) zeigt auf, dass die Pflegemutter-Rolle und die Pflegekind-Rolle nicht mit
der Mutter-Rolle und der Kindes-Rolle gleichgestellt werden konnen.

a) Die Pflegemutter-Rolle

Blandow (1972, 42 ff) beschreibt, dass die Reproduktion entfallt. Auch Sozialisation und
Enkulturation kdnnen nur begrenzt durchgefihrt werden, da das Pflegekind schon Milieu
gepragt ist. Voraussetzungen fir eine gemeinsame Haushalts- und Freizeitfunktion der
Pflegefamilie mussen neu entwickelt werden. Die Pflegemutter muss also einen familidren
Spannungsausgleich schaffen, damit sich jedes Mitglied integriert flhlt. Zusatzlich wird die
Pflegefamilie von aussenstehenden Sozialisationstragern beeinflusst und fremdbestimmt.

Die Vorbereitung der Pflegemutter-Rolle verlangt nach anderen Forderungen als bei einer
Vorbereitung auf ein eigenes Kind, mit dem Schwangerschaft und primare Sozialisation
verbunden sind. Sie weiss nicht, ob das Pflegekind in die Familie passt und was es alles ,mit
sich bringt“. Sie weiss auch nicht, wie die Umgebung auf das ,Arrangement® Pflegefamilie
reagiert. Zudem muss sie ihre Eignung als Pflegemutter bei der Behdrde unter Beweis
stellen. Erwartungen an die Pflegemutter-Rolle sind relativ global und unspezifisch. Die
Pflegemutter orientiert sich an ,Laien-Erwartungen®, das Pflegekind in die eigene Familie zu
integrieren, und die Erwartungen der Behdrde beziehen sich auf eine spatere Rickkehr in
die Herkunftsfamilie. Zusatzlich kénnen noch Erwartungen der leiblichen Eltern und
schliesslich des Pflegekindes selbst ins Spiel kommen. Daraus kann ein Normenkonflikt fur
die Pflegemutter entstehen (Blandow 1972, 46 ff.).

Sauer (2008, 35) erwahnt, dass die Pflegeeltern das Selbstverstandnis als soziale Eltern
ohne leibliche Fundierung jenseits gewohnter verinnerlichter Rollenverstdndnisse neu
konstruieren mussen. Dabei orientieren sich Pflegeeltern haufig gerade eben an den
traditionellen Vorstellungen familiaren Zusammenlebens und kénnen in erhebliche Konflikte
geraten um ihre jeweilige Bedeutung fir das Kind.

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 388-392) erwahnt
zudem, dass die traditionelle Mutter- oder Vaterrolle nicht ausreicht, da dem Pflegekind
zusatzlich mit einer therapeutischen Haltung begegnet werden muss.

b) Die Pflegekind-Rolle

Ein Pflegekind hat den frihen Sozialisationsprozess in der Herkunftsfamilie abweichend zu
einer intakten Familie erfahren. So kann die Kindes-Rolle ahnlich oder gleich zu einer
normalen Familie sein, aber inhaltlich sind Verschiedenartigkeiten festzustellen (Blandow
1972, 40 ff.).
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3.4.6 Kommunikation und Interaktion

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 392-396)
beschreibt, dass es in der Pflegefamilie sehr viel Kommunikation / Interaktion bendtigt, bis
sich Pflegefamilie und Pflegekind aufeinander eingespielt haben: einerseits wird das
Pflegekind mit einem neuen Wertesystem konfrontiert, anderseits braucht die Pflegefamilie
eine neue Offenheit dazu.

Eine neue Herausforderung der Pflegefamilie besteht in der Interaktion zwischen Herkunfts-
und Pflegefamilie. Hat das Pflegekind regelmassig Kontakt zu seinen Eltern, wirken die
Pflegeeltern als Erganzungs- und Unterstutzungssystem fur die Herkunftsfamilie. Die
Interaktion zwischen diesen beiden unterschiedlichen Familiensystemen mit ihrer Struktur
und Organisation kann zu Peinlichkeiten und Konflikten fliihren. Nicht zuletzt kann sich das
Pflegekind in einem Loyalitatskonflikt finden (Kaiser in Textor & Warndorf 1995, 71 f.).

Exkurs (2): Bindungstheorie

Sauer (2008, 71) unterscheidet je nach Entwicklung der Beziehung zwischen Pflegefamilie
und Pflegekind folgende vier Bindungstypen, die sich beidseits zeigen kénnen:

- sichere emotionale Bindung: Bedurfnisse des Pflegekindes werden von der
Pflegeperson feinfiihlig erkannt, richtig interpretiert und befriedigt.

- unsicher-vermeidende Bindung: Bedurfnisse des Pflegekindes werden von der
Pflegeperson mit Zuriickweisung wahrgenommen.

- unsicher-ambivalente Bindung: Bedirfnisse des Pflegekindes werden von der
Pflegeperson wechselhaft wahrgenommen und ihre Verfugbarkeit ist fir das Kind
nicht einschatzbar.

- Desorientierte Bindung: Bedirfnisse des Pflegekindes werden von der Pflegeperson
konfus wahrgenommen. Das Pflegekind hat Anlass zu Angst, da Schutz und
Sicherheit nicht gewahrt sind.

Pflegekinder kénnen unabhangig ihrer bestehenden Bindungen neue zusatzliche Bindungen
in der Pflegefamilie eingehen. ,Es ist von entscheidender Bedeutung, dass die Pflegefamilie
die bisherigen Bindungen und Beziehungen des Pflegekindes anerkennt. Die Pflegefamilie
muss es sich zur Aufgabe machen, die fehlende elterliche Funktionalitédt der Herkunftsfamilie
zu ergénzen und nicht alles fir das Pflegekind neu und besser gestalten zu wollen.“ (Conrad
& Stumpf 2006, 29)

Der Bindungsaufbau zwischen Pflegefamilie und Pflegekind wird als Integrationsprozess
verstanden und lauft unterschiedlich lange in drei Phasen ab (Fachstelle fur das
Pflegekinderwesen 2001, 43 ff.):

- Anpassungsphase: Die erste Zeit in der Pflegefamilie wird vom Pflegekind durch
seine Unsicherheit als Uberanpassung an seine neue familiale Situation erwidert
(Konfliktvermeidung).

- Ubertragungsphase: Durch Sicherheit seitens des Pflegekindes werden alte
Beziehungsmuster sichtbar. Erste Probleme kommen zum Vorschein.

- Regressionsphase: Das Pflegekind zeigt Reaktionen aus friheren
Entwicklungsstufen. Es kann Bindungen nochmals wie friher aufbauen und eine
neue Pflegebeziehung entsteht.
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Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 420-423) ist davon
Uberzeugt, dass eine funktionierende Bindung zwischen Pflegefamilie und Pflegekind
notwendig ist, damit ein Pflegeverhaltnis funktionieren kann.

3.4.7 Pflegefamilienbeziehungen

Das Pflegekind muss sich an das neue familiale Beziehungsnetz und Bezugssystem
gewdhnen. Pflegeeltern geben in ihrer Elternfunktion Richtlinien vor, Ubernehmen
fursorgliche Funktionen und setzen die Grenzen (Gauly & Knoppe in Textor & Warndorf
1995, 194).

Wiemann (in Landesverband der Pflege- und Adoptivfamilien in Bayern e.V. 1990, 14)
beschreibt, dass sich die familiaren Beziehungen durch das Pflegekind andern. Ein neues
Gleichgewicht muss gefunden werden.

a) Die Eltern- und Paarbeziehung

Gerade die Paardyade muss gepflegt werden, da die Pflegeelternrolle Zeit und Energie
abverlangt (belastende Eigenschaften des Pflegekindes) (Kaiser in Textor & Warndorf 1995,
71).

b) Die Eltern-Pflegekind-Beziehung

In den meisten Pflegefamilien bilden sich enge Eltern-Kind-Beziehungen, so dass die
Pflegeeltern bald das Pflegekind als ,eigenes® Kind ansehen und sie von diesem in ihrer
Elternrolle akzeptiert werden (Textor in Textor & Warndorf 1995, 49).

Auch Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 418-424) teilt
diese Meinung: ,Es sollte eine Eltern-Kind-Beziehung sein oder sogar eine Eltern-Kind-
Bindung wenn es das braucht, weil da unterscheiden sich Pflegefamilien - denke ich - nicht
von anderen Familien. Auch die Pflegefamilie braucht fiir die Erziehungsaufgaben, die sie
hat, eine Beziehung zum Kind, zu dem fremden Kind, das zu ihnen kommt, und sie kann ihre
Aufgaben nur I6sen / das Pflegeverhéltnis kann nur gelingen, wenn es Pflegeeltern gelingt,
eben eine Eltern-Kind-Beziehung herzustellen. Das ist fiir mich die absolut wichtigste
Sache.”

c) Die Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung

Fir Blandow (1972, 27) ist die Beziehung zwischen Pflegemutter und Pflegekind sowie
zwischen beiden und ihrer Umwelt von entscheidender Bedeutung.

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 452-453 und Zeile
463-464) geht davon aus, dass die Pflegemutter die primédre Bindungsperson® fiir das
Pflegekind darstellt (so wie die Mutter fur das Kind), auch wenn es sich nicht um eine
traditionelle Familie beziehungsweise Pflegefamilie handelt. Die Erfahrung zeigt, dass die
Mutter / Pflegemutter die meiste Feinfuhligkeit hat.

% Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 454-494 und Zeile 460-461) erwahnt
auch die Ausnahme, in der nicht die Mutter, beziehungsweise Pflegemutter die primare Bindungsperson darstellt:
Es muss nicht die leibliche Mutter sein, sondern die Person, die am meisten vorhanden ist (in Anlehnung an
Bowlby). Auch der Vater, beziehungsweise Pflegevater kann die primare Bezugsperson sein.
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d) Die Pflegegeschwisterbeziehung

Die Fachstelle fur das Pflegekinderwesen (2001, 121) akzentuiert die Wichtigkeit der
eigenen Kinder gegenuber dem Pflegekind, da sie einen bedeutenden Beitrag zur Integration
leisten.

Es kann aber auch vorkommen, dass eigene Kinder mit Eiversucht reagieren. In den meisten
Fallen bleibt die Eiversucht in einem zuldssigen Mass und lasst mit der Zeit nach
(Pflegekinder-Aktion Schweiz & Amt fur Jugend-und Berufsberatung des Kantons Zirich
1999, 51).

Was nicht zu unterschatzen ist, ist dass das aufgenommene Pflegekind viel Aufmerksamkeit
und Zuwendung braucht. Das eigene Kind muss somit die Unterstiitzung der Eltern teilen.
(Schreiner in Netz 2010).

Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 404-407 und Zeile
408-412) geht davon aus, dass es von leiblichen Kindern grundsatzlich Anpassung an die
Situation eines neuen Geschwisters braucht. Gerade aber leibliche Kinder (die alter als das
Pflegekind sind) koénnen kreativ und phantasievoll mit der Situation umgehen. Bei
gleichaltrigen Pflegegeschwisterkonstellationen kénnen Konkurrenzsituationen auftreten die
zu Konflikten in der ganzen Familie fiUhren konnen.

3.4.8 Systemische Zusammenhénge in der Pflegefamilie

Conrad & Stumpf (2006, 27) erwahnen, dass die systemische Sichtweise die
Ganzheitlichkeit der Pflegefamilie betont. ,Die Familie wird als ein offenes System mit
mehreren Familienmitgliedern betrachtet, welche miteinander interagieren.”

Fur das System der Pflegefamilie bedeutet das laut Conrad & Stumpf (2006, 27):
- das Pflegekind muss im Kontext seiner Vergangenheit angesehen werden
- das neue Umfeld Pflegefamilie ist einzubeziehen
- die Fremdunterbringung entzieht sich Schuldzuweisungen
- die Pflegefamilie ist Bestandteil eines grésseren Systems

Fur Grossniklaus (Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 476-480)
heisst systemisch arbeiten in Bezug auf Pflegefamilien, dass das Gesamtsystem in Betracht
gezogen wird. Hierzu zahlt er samtliche Mitwirkende des Pflegekinderwesens auf: die
rechtlichen Gegebenheiten, Fachstellen, Kinderschutzstellen, Pflegeeltern, Herkunftseltern,
begleitende und unterstiitzende Stellen.

a) Das systemisch-okopsychologische Modell

In Bezug auf den unmittelbaren Zusammenhang mit der Pflegefamilie prasentiert sich das
Modell als Ergédnzung zur Ausfuhrung der Familie (siehe Kapitel 3.3.8 b) Das systemisch-
Okopsychologische Modell) folgendermassen:

- Mikrosystem: Das Verhalten des Einzelnen ist nur im Kontext seiner Familie,
beziehungsweise des erweiterten sozialen Netzwerks verstandlich. Das Mikrosystem
bilden Pflegeeltern, leibliche Kinder der Pflegeeltern und das Pflegekind.
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- Mesosystem: Die Verbindung zwischen Pflegefamilie und Herkunftsfamilie, die sich
unterschiedlich intensiv bilden kann (direkt oder indirekt) (Sauer 2008, 69 ff.).

- Exosystem: Hierzu werden Gemeindeorganisation, Arbeitgeber, Schulsystem der
leiblichen und Pflegekinder, Jugendhilfe und andere Institutionen, Justiz, Polizei, und
Gesundheitswesen gezahlt.

- Makrosystem: Das Makrosystem bilden die kulturelle, politische, rechtliche oder
wirtschaftliche Orientierung der Gesellschaft (Gesetz, Behdrde) und die rechtliche
Rahmung des Pflegeverhaltnisses durch das Jugendhilfegesetz.

- Chronosystem: Die zeitliche Dimension, in der das Pflegekind bei der Pflegefamilie
lebt oder in Kontakt steht und die wichtigen Lebensereignisse, die damit verbunden
sind.

3.5 Hypothesen

Abschliessend werden in diesem Kapitel die Hypothesen, die sich aufgrund der Analyse der
vorhandenen Forschungsliteratur herauskristallisieren, vorgestellt. Sie dienen im weiteren
Verlauf der Erarbeitung des Interviewleitfadens und der Beantwortung der Forschungsfrage.
Auf die Hypothesen folgt jeweils deren Operationalisierung.

3.5.1 Haupthypothese

H: Das System der Familie fallt durch den Wandel zur Pflegefamilie aus dem Gleichgewicht,
und es muss eine neue Balance gefunden werden.

Indikator: 1) Gleichgewicht in der Familie
2) neues Gleichgewicht

Die Ausgangshypothese bildet die Grundlage flr weiterfolgende Unterhypothesen: es wird
davon ausgegangen, dass durch den Zustand der erweiterten Familienbezeichnung (neu
Pflegefamilie) und der Tatsache eines weiteren Familienmitglieds (hier Pflegekind) das
Familiensystem andert um sich der neuen Situation anpassen zu kénnen. Es soll erfasst
werden, wie die Pflegefamilie diese Veranderungen erlebt, und was die Schwierigkeiten und
Erfolge dabei sind.

3.5.2 Unterhypothesen

U1: Verhaltenserwartungen bezlglich der bestehenden Familienrollen werden hinsichtlich
der neuen Familienkonstellation gegenseitig geprift, und vor allem die Mutterrolle wird mit
zusatzlichen Aufgaben erganzt.

Indikator: 3) gegenseitige Verhaltenserwartungen
4) Uberprifung und Ergénzung der Familienrollen, speziell der Mutterrolle

Mit dieser Unterhypothese soll geklart werden, inwiefern die Familienrollen durch die
Aufnahme eines Pflegekindes bestehen bleiben, und ob gerade die Mutterrolle tatsachlich
mit erweiterten Aufgaben belegt wird. Auch soll das Interesse auf die gegenseitigen
Verhaltenserwartungen der einzelnen Familienmitglieder und deren Auswirkungen gerichtet
werden.
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U2: In der Pflegefamilie besteht ein erhdhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf, da das
Pflegekind eine eigene Vorgeschichte mit sich bringt.

Indikator: 5) erhéhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf

Durch die Unterhypothese soll festgestellt werden, ob die Kommunikation / Interaktion der
Pflegefamilie durch die Aufnahme eines Pflegekindes einen wichtigeren Stellenwert als
bisher einnimmt. Zudem stellt sich die Frage, ob die Pflegefamilie dadurch neue
Kompetenzen entwickeln kann oder ob die Situation eher zu Konflikten neigt.

U3: Die grosste Veranderung im Beziehungsgeflige der Pflegefamilie findet im Rahmen des
unterschiedlichen Beziehungsaufbaus aller Familienmitglieder zum Pflegekind statt.

Indikator: 6) unterschiedlicher Beziehungsaufbau zum Pflegekind

Die Unterhypothese soll Uberprifen, ob das eigentliche Beziehungsgefige der
urspringlichen Familie stabil bleibt, und wie verschiedene Beziehungen der
Familienmitglieder zum Pflegekind entstehen.

U4: Alle Lebensbereiche der Pflegefamilie erfahren zusatzliche Aufgaben mit
Offentlichkeitscharakter, vor allem aber im Mikrosystem ist diese Veranderung am
deutlichsten.

Indikator: 7) Offentlichkeitscharakter aller Lebensbereiche, vor allem im Mikrosystem

Die letzte Unterhypothese soll aufzeigen, inwiefern die Pflegefamilie ihre gesamten
Lebensbereiche des privaten Rahmens gegentiber der Ebene der Umwelt 6ffnen muss.
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4 Methodische Vorgehensweise

Mittels der formulierten Fragestellung und deren Haupt- und Unterhypothesen kann nun eine
empirische Datenmenge gegliedert analysiert werden. Dafur werden im Folgenden das
Forschungsvorgehen und die Datenerhebung erértert. Zum Schluss werden ethische
Grundsatze diskutiert.

4.1 Forschungsvorgehen

Uber das Forschungsthema wurde im Bereich Familien und Pflegefamilien entsprechende
Fachliteratur recherchiert und bearbeitet. Darauf folgte ein Expertengesprach mit einer
renommierten Person im Bereich des Pflegekinderwesens. Mit neuen Eindricken und
verfeinerten Vorstellungen wurde daraufhin gezieltere Literatur ausgewahlt und der
theoretische Teil Uberarbeitet. So konnten Hypothesen formuliert werden. Aus diesen
Eckpfeilern entstand ein detailliertes Projekt.

Nach Annahme des Projekts seitens der Begleitperson der HES - SO Wallis wurden anhand
datenschutzrechtlichen Massnahmen Probanden fir die Interviews gesucht; hierbei wurde
mit dem AKS Kontakt aufgenommen, um die Kontakte herzustellen. Die Interviewanfragen
fur den Pretest und die Stichprobe wurden versandt und seitens der Probanden mit einem
Einwilligungsformular zurickgesandt. Danach wurde telefonisch ein Interviewtermin
vereinbart.

Gleichzeitig wurde anhand der Hypothesen und Indikatoren ein Interviewleitfaden erarbeitet,
der die Grundlage fir die bevorstehenden halbstandartisierten Interviews mit den Probanden
bildete. Nach einer Besprechung der Fragen mit der Begleitperson der HES - SO Wallis fand
der Pretest mit einer den Probanden ahnlichen Person statt. Anhand dieses Probelaufs
konnte der Leitfaden ohne Anderungen bestatigt werden. Darauf folgten die Interviews mit
den fir die Stichprobe festgelegten Probanden (Pflegemiitter), die reibungslos verliefen.

Im Anschluss wurde die Transkribierung der Interviews vorgenommen, welche mit einem
Tonbandtrager aufgenommen und danach geldscht wurden.

Als weiterer Schritt folgte die Datenanalyse. Da die Auswertungsmethode entsprechend den
Vorgaben des Untersuchungsthemas und der Datenerhebungsmethode auszuwahlen war,
wurde nach der qualitativen Inhaltsanalyse nach Mayring (2008) vorgegangen. Anhand des
transkribierten Materials konnten die Aussagen in Kategorien eingeteilt und so in sich
schlussig sortiet werden. In einem folgenden Arbeitsschritt wurden besonders
aussagekraftige oder auch typische, verallgemeinernde Aussagen hervorgehoben.

Die Synthese der Ergebnisse wurde hinterher interpretiert und mit der vorab dargelegten
Theorie und den Hypothesen verglichen und kommentiert.

Den Schlussteil der Arbeit bilden die Themenbereiche der Zusammentragung der
Hauptergebnisse, der Evaluation der Ziele, weiterfUhrende Fragestellungen und
Handlungsvorschlage flr die Praxis. Eine persdnliche Stellungnahme Uber den Lernprozess
rundet das Vorhaben ab.
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4.2 Datenerhebung

Die Datenerhebung befasst sich mit der Methodenwahl und deren Entwicklung. Des

Weiteren wird das Untersuchungsfeld ersichtlich. Auf dieser Basis werden die Probanden29
erkennbar.

4.2.1 Verfahren und Begrindung der Wabhl

Das Vorhaben der Untersuchung soll im moéglichen Rahmen die Entwicklung der Familie
zum Werden zur Pflegefamilie beriicksichtigen. Dies wird durch die Erinnerung der Befragten
mdglich, die Verdnderungen benennen sollen.

Als geeignetes Erhebungsmittel der Forschungsfrage erscheint bei der Fragestellung der
vorliegenden Arbeit der qualitative Ansatz in Form von Interviews, um die Zielgruppe zu
befragen.

Die Methodik des Interviews bildet das halbstandardisierte Interview. Der Leitfaden des
Interviewers wird festgelegt und der Interviewpartner kann frei antworten (Glaser & Laudel
2009, 41). Anhand des Leitfadens kédnnen Antworten verglichen werden, indem sie auf einen
Tontrager aufgenommen werden um danach transkribiert und ausgewertet werden zu
koénnen.

4.2.2 Vor- und Nachteile des Erhebungsmittels

Glaser & Laudel (2008, 187) benennen Vor- und Nachteile, die das halbstandartisierte
Interview mit sich bringt. Die Vorteile sind, dass der Interviewer seine Perspektive darlegen
und bei Unklarheiten nachfragen kann und dass ihm nonverbale Signale sichtbar werden.
Die Nachteile sind, dass die Thematik vorgegeben ist und kaum Raum flir andere Bereiche,
die von Bedeutung sein kénnten, zuldsst. Zudem kann sich der Interviewte nicht vorbereiten
und der Interviewer kann das Interview manipulieren.

4.2.3 Entwicklung der Methode

Die Interviewfragen basieren auf der Fragestellung (Kapitel 2.1 Fragestellung) und deren
Haupt- und Unterhypothesen (Kapitel 3.5 Hypothesen) inklusive den jeweils passenden
Indikatoren. Das halbstandartisierte Interview bildet den Hauptbereich zur Ausbalancierung
des Familiensystems und die vier Unterbereiche zur Uberprifung und Ergéanzung der
Familienrollen, zum Regelungs- und Verstandigungsbedarf, zum Beziehungsaufbau
gegeniiber dem Pflegekind und zum Offentlichkeitscharakter der Pflegefamilie. Insgesamt
besteht das Interview aus 24 Fragen und soll den zeitlichen Rahmen von 60 Minuten nicht
Uberschreiten.

Zur Vorbereitung der eigentlichen Befragung findet ein Pretest
mit einer der Probanden &hnlichen Person statt, die selber Erfahrung als Elternteil einer
Pflegefamilie hat. Der Pretest dient als Probe des Fragekatalogs, das heisst, dass die
Klarheit und Verstandlichkeit der Fragen Uberprift und gegebenenfalls korrigiert werden
kénnen. Zudem bietet der Pretest die Moglichkeit, sich selber in seiner Rolle zu reflektieren.

Entsprechend dem Hauptbereich und den vier Unterbereichen des Interviews werden
Kategorien und Unterkategorien fir die Auswertung des Materials gebildet.

2 Um den Lesefluss nicht zu storen, wird jeweils die mannliche Form verwendet, wobei beide Geschlechter
gemeint sind.
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4.2.4 Untersuchungsfeld

Anhand des Forschungsthemas muss es sich bei dem Untersuchungsfeld um Familien
handeln, die mit mindestens einem leiblichen Kind und einem Pflegekind zusammenleben,
dass mindestens zwei Tage pro Woche bei der Pflegefamilie lebt.

Die Befragung konzentriert sich auf Pflegemutter, die den gesamten Tagesablauf des
Familienhaushaltes erleben. Um Eindriicke der restlichen Familienmitglieder zu erhalten,
werden die Pflegemdutter stellvertretend fur die gesamte Familie befragt.

Die ausgewahlten Pflegefamilien sollen eine traditionelle Familienstruktur aufweisen. Das
Pflegekind soll sich seit mindestens einem Jahr in der Pflegefamilie befinden, damit
wesentliche Veranderungen differenziert festgestellt werden kdénnen.

Es sollen fur die Stichprobe vier Pflegemutter gefunden werden, die sich bereit erklaren, ein
Interview zu flihren. Die Untersuchung begrenzt sich aufgrund sprachlicher und zeitlicher
Grinde auf den deutschsprachigen Teil des Kantons Wallis.

4.2.5 Gewinnung der Probanden

Die Person fur den Pretest wird direkt angefragt, da samtliche Daten nach einer Reflexion
geléscht und nicht weiter verwendet werden. Es handelt sich um eine bekannte
Pflegemutter, die den Auswahlkriterien entspricht.

Mogliche Probanden werden aus datenschutzrechtlichen Grinden durch Anfrage des AKS
ermittelt. Danach kdnnen sich die Interessierten telefonisch melden. Im Anschluss werden
diese schriftlich per Informationsbrief und Einwilligungsformular angefragt (Anhang C.
Beispielanfrage der Probanden fiur die Teilnahme am Interview und Anhang D.
Einwilligungsformular fur Interviewteilnehmer), in dem das Vorhaben vorgestellt und erklart
wird. Sie kdnnen somit das unterschriebene Einwilligungsformular in befristeter Zeit in einem
frankierten und adressierten Briefumschlag zurlicksenden. Die Beteiligten werden zum
Schluss telefonisch kontaktiert, um einen Interviewtermin zu vereinbaren.

4.3 Forschungsethik
Ethische Grundsatze der Sozialforschung sind mir bewusst und werden bertcksichtigt:

- Die Informationspflicht wird eingehalten (siehe Anhang C. Beispielanfrage der
Probanden fur die Teilnahme am Interview).

- Die Teilnahme der Untersuchung basiert auf Freiwilligkeit (siehe Anhang D.
Einwilligungsformular fur Interviewteilnehmer).

- Gewonnene Informationen werden vertraulich behandelt.
- Die Angaben werden maoglichst genau und sinngemass wiedergegeben.
Zudem ist bewusst, dass das Vorhaben den privaten Bereich einer Familie tangiert, deren

Einblick nicht selbstverstandlich ist und daher mit Sorgfalt und Diskretion behandelt werden
muss.
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Des Weiteren muss mit unvorhergesehenen ,Stérungen® gerechnet werden wie zum
Beispiel:

- Das Interview kann fur den Interviewten zu emotional werden.

- Das Interview kann fir den Interviewten als Einmischung in die Privatsphare
empfunden werden.

- Der Interviewte kann kurzfristig absagen.
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5 Datenanalyse

Nach der Festlegung des Forschungsvorgehens, kénnen nun die zur Verfigung stehenden
Probanden skizziert werden. Darauf wird die Methode zur Auswertung der Interviews
prasentiert und reflektiert. Zuletzt werden die Ergebnisse nach dem Hauptbereich zur
Ausbalancierung des Familiensystems und den vier Unterbereichen zur Uberprifung und
Ergéanzung der Familienrollen, zum Regelungs- und Verstandigungsbedarf, zum
Beziehungsaufbau gegeniiber dem Pflegekind und zum Offentlichkeitscharakter der
Pflegefamilie aufbereitet. Die Darstellung der Ergebnisse ist zur Fragestellung und der
entsprechenden Haupthypothese mit deren Unterhypothesen angepasst und in Kategorien
geordnet prasentiert.

5.1 Beschreibung der Probanden

Die Probanden der Untersuchung sind Pflegemutter aus der Region Oberwallis. Sie wurden
anhand der festgelegten Auswahlkriterien mit Hilfe des AKS gesucht und angefragt. Es hat
sich gezeigt, dass es in der festgelegten Region nicht méglich ist, Pflegefamilien zu finden,
die den vorgesehenen Auswahlkriterien vollumfanglich entsprechen. Anhand der
untenstehenden Tabelle werden die Pflegefamilien vorgestellt und die Auswahlkriterien
verglichen. Auswahlkriterien, die nicht erfullt werden, werden ,kursiv‘ geschrieben.

Pflegefamilie A B C D
Wohnort Region Region Region Region
Oberwallis Oberwallis Oberwallis Oberwallis
Geschlecht weiblich weiblich weiblich weiblich
(Pflegemutter) (Pflegemutter) (Pflegemutter) (Pflegemutter)
Zivilstand verheiratet verheiratet verheiratet verwitwet, in
langjahriger
Beziehung
Derzeitiger Hausfrau Altenpflegerin Hausfrau Hausfrau
Beruf Teilzeit (560%),
Nachtwache
Anzahl leibliche | drei funf eins zwei
Kinder
Alter der 14, 21 und 22 20, 25, 29 und 30 | 35 Jahre 26 und 30
leiblichen Jahre Jahre Jahre
Kinder
40
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Aufenthaltsart zwei Kinder drei Kinder auf auf Besuch auf Besuch
der Kinder Wochenend- Besuch, das

aufenthalt in der | jungste Kind

Familie, das wohnt daheim

jungste Kind

wohnt daheim
Anzahl eins eins zwei (Zwillinge) eins
Pflegekinder
Alter der acht Jahre 13 Jahre neun Jahre vier Jahre
Pflegekinder
Aufenthaltstage | sieben sieben sieben sieben
pro Woche
In der drei Jahren 13 Jahren neun Jahren vier Jahren
Pflegefamilie
seit

Abbildung 1: Beschreibung der Probanden (Quelle: eigene Darstellung aus Resultaten von
Anhang D. Einwilligungsformular fr Interviewteilnehmer)

Anhand der Auflistung ergeben sich zwei Kriterien, welche nicht bei allen Probanden
entsprechend Ubereinstimmen: der Beruf und das Zuhause der leiblichen Kinder. Bei einer
Pflegefamilie ist die Pflegemutter nebst den Familienpflichten arbeitstatig. Zudem lebt nur bei
zwei Pflegefamilien ein leibliches Kind Zuhause, und bei zwei Pflegefamilien leben die
leiblichen Kinder ausser Haus.

Das Kriterium des Berufes der Pflegefamilie B lasst auf die Anzahl Kinder insgesamt (sechs)
schliessen, so dass die Pflegemutter einem Teilzeitberuf nachgehen muss.

Das Kriterium des Aufenthaltsortes der leiblichen Kinder lasst sich bei allen Pflegefamilien
auf das Alter der Pflegemutter und deren leiblichen Kinder zurlckfiihren. Die Pflegemutter
sind tendenziell in einem Alter, in dem die eigene Familienplanung langst abgeschlossen
scheint.

Anhand dieser Tatsachen werden die Interviews mit den zur VerflUgung stehenden
Pflegefamilien durchgefuhrt, im Wissen auf die hingewiesenen Abweichungen der
vorgesehenen Kriterien.

Ergénzend muss noch festgehalten werden, dass eine verwandtschaftliche Beziehung zu
einer Pflegemutter besteht. Anhand der Tatsache, dass nur eine flliichtige Bekanntschaft
besteht, und beide Parteien kein Hindernis fur das Vorhaben erkennen konnen, wird das
Interview durchgefuhrt.

41
HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11




HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

5.2 Beschreibung der Indikatoren

Die Interviews werden anhand der Indikatoren ausgewertet, die sich aufgrund der vorgangig
erarbeiteten Haupt- und Unterhypothesen gebildet haben.

Die transkribierten Interviews werden einzeln ausgewertet. Alle erhobenen Daten werden
anhand der Indikatoren generalisiert und danach reduziert (vergleiche Kapitel 5.3
Auswertungsverfahren).

Die Indikatoren setzen sich wie folgt zusammen:

H: Das System der Familie fallt durch den Wandel zur Pflegefamilie aus dem Gleichgewicht,
und es muss eine neue Balance gefunden werden.

Indikator: 1) Gleichgewicht in der Familie
2) Neues Gleichgewicht

U1: Verhaltenserwartungen bezuglich der bestehenden Familienrollen werden hinsichtlich
der neuen Familienkonstellation gegenseitig gepruft, und vor allem die Mutterrolle wird mit
zusatzlichen Aufgaben erganzt.
Indikator: 3) Gegenseitige Verhaltenserwartungen

4) Uberprifung und Ergénzung der Familienrollen, speziell der Mutterrolle
U2: In der Pflegefamilie besteht ein erhdhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf, da das
Pflegekind eine eigene Vorgeschichte mit sich bringt.
Indikator: 5) Erhdhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf
U3: Die grosste Veranderung im Beziehungsgefiige der Pflegefamilie findet im Rahmen des
unterschiedlichen Beziehungsaufbaus aller Familienmitglieder zum Pflegekind statt.
Indikator: 6) Unterschiedlicher Beziehungsaufbau zum Pflegekind
U4: Alle Lebensbereiche der Pflegefamilie erfahren zusatzliche Aufgaben mit
Offentlichkeitscharakter, vor allem aber im Mikrosystem ist diese Veranderung am

deutlichsten.

Indikator: 7) Offentlichkeitscharakter aller Lebensbereiche, vor allem im Mikrosystem
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Indikatoren der Interviews

1. Gleichgewicht in der Familie (vor Pflegefamilie)

1.1 Beschrieb der Familie, Eigenschaften (Starken / Schwachen)?

1.2 Verhaltnisse in Familie (Offenheit, Entwicklung / Ereignisse, Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

1.3 Harmonie untereinander (Beziehungen)?

1.4 Gleichgewicht vorhanden? Zufriedenheit?

2. neues Gleichgewicht (Pflegefamilie)

2.1 Beschrieb Pflegefamilie, was ist anders (Starken / Schwachen)?

2.2 Veranderung der Verhaltnisse (Offenheit, Entwicklung / Ereignisse, Zielorientiertheit /

Zweckmassigkeit?
2.3 Harmonie untereinander (Beziehungen)?
2.4 Veranderung familiales Gleichgewicht?

2.5 Veranderungen seit Pflegekind (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,

Offentlichkeitscharakter)?
2.6 Meistern der neuen Situation? Einfach / schwierig? Was gleich?

3. Gegenseitige Verhaltenserwartungen

3.1 Auffassung / Erwartung der Familie an Rollen (Funktionen, Rechte, Pflichten)
3.2 Gegenseitige Erganzung? Wie?

4. Uberpriifung und Ergénzung der Familienrollen, speziell der Mutterrolle

4.1 Pflegeeltern-Rolle wie? Neue Aufgaben?
4.2 Pflegekind-Rolle anders als bei eigenem Kind?

4.3 Pflegemutter-Rolle anders als Mutter-Rolle? Wie?
4.4 Zusatzliche Aufgaben?

5. Erhdhter Regelungs- und Verstéandigungsbedarf

5.1 Kommunikation wie ausgepragt? Ausserung?

5.2 Veranderung der Kommunikation / Verstandigung seit Aufnahme Pflegekind
(intensiver / wichtiger / mehr Absprachen / gleich geblieben)?

5.3 Gewinn / Belastung / konfliktreich?

6. Unterschiedlicher Beziehungsaufbau zum Pflegekind

6.1 Seit Aufnahme Pflegekind Beziehungsgefiige gleich / anders? Ausserung?
6.2 Entstehung der Beziehungen zum Pflegekind?
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7. Offentlichkeitscharakter aller Lebensbereiche, vor allem im Mikrosystem

7.1 Privatleben o6ffentlich? Bereicherung / Belastung? Warum?

7.2 Was ist anders in Bezug auf Umwelt?

7.3 Welcher Bereich grésste Veranderung des Privatleben (Familie, unmittelbare
Umgebung, Institutionen / Amter, Gesellschaft

Abbildung 2: Indikatoren der Interviews (Quelle: eigene Darstellung)

5.3 Auswertungsverfahren

Die Auswertung der durch die Interviews erhobenen Daten erfolgt nach der qualitativen
Inhaltsanalyse nach Mayring (2008). Knapp (in Mayring & Glasel-Zikuda 2008, 20)
beschreibt die Methode folgendermassen: LZiel der Inhaltsanalyse ist,
Kommunikationsinhalte, die in Form von Texten vorliegen, wissenschaftlich zu analysieren.

Die transkribierten Interviews werden anhand von einer Reduktionstabelle analysiert und
ausgewertet, anschliessend miteinander verglichen und reduziert. ,Das Anliegen dieser
Arbeit ist eine Methodik systematischer Interpretation zu entwickeln, die an den in jeder
Inhaltsanalyse notwendig enthaltenen qualitativen Bestandteilen ansetzt, sie durch
Analyseschritte und Analyseregeln systematisiert und Uberpriifbar macht.“ (Mayring 2008,
42)

Die vorgegebenen Analyseschritte werden durch Mayring (2008, 62) wie folgt prasentiert:

- Paraphrasierung: Nicht inhaltstragende Textstellen werden gestrichen, der Rest
vereinheitlicht und auf eine grammatikalische Kurzform transformiert.

- Generalisierung auf das Abstraktionsniveau: Die Gegenstdnde der Paraphrasen
werden auf der definierten Abstraktionsebene generalisiert, so dass sie impliziert
sind; gleiches gilt fur die Satzaussagen. Paraphrasen Uber dem angestrebten
Abstraktionsniveau werden belassen.

- Erste Reduktion: Bedeutungsgleiche und nicht wesentliche Paraphrasen werden
gestrichen, zentrale werden Ubernommen (Selektion).

- Zweite Reduktion: Ahnliche Paraphrasen werden gebiindelt (Biindelung),
Paraphrasen mit mehrere Aussagen werden zu einem Gegenstand
zusammengefasst (Konstruktion / Integration) und Paraphrasen mit &hnlichem
Gegenstand und verschiedener Aussage werden zu einer Paraphrase
zusammengefasst (Konstruktion / Integration).
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Das methodische Vorgehen wird anhand eines Beispiels veranschaulicht (der Indikator wird
zur Kategorie). Die vollstandige Darstellung der Reduktionstabellen findet sich im Anhang (F.
bis I. Transkription und Reduktion Interview A bis D).

Kategorie Fall | Seite | Zeile Paraphrase Generalisierung Reduktion
Nr.
1.Gleichgewicht
in der Familie
(vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der | A 113 12-15 Starken: Starken: Starken:
Familie, Die Mahlzeiten als Mahlzeiten als Mahlzeiten
Eigenschaften Fixpunkt. Alle waren Fixpunkt, alle
(Starken / zusammen und waren zusammen
Schwachen)? hatten Zeit. Das und hatten Zeit
Essen war
harmonisch.
3-12 Schwachen: Schwachen: Schwachen:
das miteinander das miteinander Kommunikation,
Reden. Gemeinsame | Reden und Freizeitaktivitaten
Aktivitdten sind durch | getrennte
den Altersunterschied | Aktivitaten
der Kinder getrennt.

Abbildung 3: Beispiel fir Reduktionstabelle (Quelle: eigene Darstellung aus Tabelle Anhang
F. Transkription und Reduktion Interview A)

Die Ergebnisse der Reduktionstabellen (Anhang F. bis I.

Transkription und Reduktion

Interview A bis D) werden anschliessend im Kategorienraster (Kapitel 5.5 Ergebnisse der
gewonnenen Daten) aufgeflhrt.

Kategorie Interview A Interview B Interview C Interview D
1.Gleichgewicht in
der Familie (vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der Starken: Starken: Starken: Starken:
Familie, Mahlzeiten Unkompliziertheit | Organisation, Aktivitat, keine
Eigenschaften Flexibilitat, Planen Langeweile, Suche
(Starken / nach Neuem,
Schwachen)? Kreativitat
Schwachen: Schwachen: Schwachen: Schwéachen:
Kommunikation, Organisation Betreuung des Vaters | keine Ruhe
Freizeitaktivitaten (Pflegefall) als
Belastung

Abbildung 4: Beispiel fir Kategorienraster (Quelle: eigene Darstellung aus Kategorienraster
Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)
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5.4 Reflexion der Methode

Fur die in dieser Arbeit in Betracht gezogene Vorgehensweise werden folgende
Uberlegungen gemacht:

Die Analyse der prasentierten Daten kann den professionellen wissenschaftlichen
Forschungsansprichen nicht gerecht werden. Einerseits wird die erste Erfahrung mit dieser
Vorgehensweise gemacht, was sicher qualitative Einbussen mit sich bringt. Anderseits
reprasentiert die Stichprobe nur eine kleine untersuchte Gruppe dar. Infolgedessen muss die
Stichprobe als nicht-reprasentativ fur alle Pflegefamilien angesehen werden.

Die Grundlage der Forschungsarbeit und die daraus resultierenden Daten und
Interpretationen haben keinen Anspruch auf Vollstandigkeit und wissenschaftlich fundierte
Ergebnisse. Im Vordergrund des Vorhabens steht der pragende Eindruck von Pflegefamilien
und deren Veranderung des Familiensystems durch Aufnahme eines Pflegekindes und die
Vermittlung der Situation.
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5.5

Im folgenden Kapitel wird die Darstellung der Ergebnisse der Interviews und deren Reduktion (aus Anhang F. bis I.

Ergebnisse der gewonnenen Daten

Interview A bis D) in Form eines Kategorienrasters aufgezeigt.

Transkription und Kategorie

Kategorie Interview A Interview B Interview C Interview D

1. Gleichgewicht in der Familie

(vor Pflegefamilie)

1.1 Beschrieb der Familie, Starken: Starken: Starken: Starken:

Eigenschaften (Starken / Mahlzeiten Unkompliziertheit Organisation, Flexibilitat, Planen | Aktivitat, keine Langeweile,

Schwachen)? Suche nach Neuem, Kreativitat
Schwéchen: Schwéchen: Schwéachen: Schwéachen:
Kommunikation, Organisation Betreuung des Vaters (Pflegefall) | keine Ruhe
Freizeitaktivitaten als Belastung

1.2 Verhaltnisse in Familie Offenheit: Offenheit: Offenheit: Offenheit:

(Offenheit, Entwicklung / vorhanden vorhanden vorhanden vorhanden

Ereignisse, Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

Entwicklung / Ereignisse:
Ferien

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Aufgabenteilung

Entwicklung / Ereignisse:
Familienanlasse, Ferien

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Aufgabenteilung,

Selbststandigkeit

Entwicklung / Ereignisse:
Pflege des Vaters als Pragung

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Jobsharing

Entwicklung / Ereignisse:
Tod des Ehemannes als
Starkung

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Erziehung zum Vertrauen

1.3 Harmonie untereinander
(Beziehungen)?

Harmonie und Vertrauen
vorhanden, Vater-Kinder weniger

Harmonie, Bindung vorhanden

Harmonie vorhanden

Harmonie vorhanden

1.4 Gleichgewicht vorhanden?
Zufriedenheit?

Gleichgewicht vorhanden

Gleichgewicht vorhanden

Gleichgewicht vorhanden

Gleichgewicht vorhanden
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2. Neues Gleichgewicht
(Pflegefamilie)

2.1 Beschrieb Pflegefamilie, was
ist anders (Starken /
Schwéachen)?

Starken:
Kommunikation

Schwéchen:
Disharmonie bei Mahlzeiten,
Konkurrenz unter Kindern

Starken:
Zusammenhalt

Schwachen:
Umstellung, Organisation

Starken:
dankbare Pflegekinder, Geben
und Nehmen

Schwéchen:

Alter der Pflegemutter,
Umstellung, verlorene Flexibilitat,
Organisation

Starken:
Sozialitat

Schwachen:
Kommunikation, Zeitmangel,
eingeschrankte Freiheiten

2.2 Veranderung der
Verhaltnisse (Offenheit,
Entwicklung / Ereignisse,
Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

Offenheit:
mehr vorhanden

Entwicklung / Ereignisse:
Tischsituation gespalten

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
weniger Harmonie

Offenheit:
mehr vorhanden

Entwicklung / Ereignisse:
Situation gepragt, naher
gebracht, neue Aufgabe

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Selbststandigkeit vertieft

Offenheit:
noch offener

Entwicklung / Ereignisse:
Pflegekinder als frischer Wind,
Kontakt im Dorf

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:
Betreuung der Pflegekinder,
neue Aufgabe

Offenheit:
gleich geblieben

Entwicklung / Ereignisse:

Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit:

2.3 Harmonie untereinander
(Beziehungen)?

Harmonie nicht mehr vorhanden,
unter Kindern

Harmonie starker

Harmonie noch besser

weniger Zeit flreinander,
Harmonie zum Mann leidet

2.4 Veranderung familiales
Gleichgewicht?

familiales Gleichgewicht nicht
mehr vorhanden, Aufspaltung
der Kinder

familiales Gleichgewicht besser
durch gemeinsame Aktivitaten

familiales Gleichgewicht
weiterhin gut

familiales Gleichgewicht
schlechter
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2.5 Veranderungen seit
Pflegekind (Beziehungen,
Erziehung, Verantwortung,
Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)?

Beziehungen:
Kinder aufgespalten

Erziehung:
ahnlich, Richtlinien gleich,
Unterstltzung beim Aufholen

Verantwortung:
Reaktion anders, weniger strikt,
mehr Sorge, mehr Freiraum

Elternschaft:
gleich

Offentlichkeitscharakter:

Beziehungen:
intensiver

Erziehung:
gleich

Verantwortung:
vorsichtiger, da nicht eigen,
anders, da Vormund vorhanden

Elternschaft:
keine Schwangerschaft, nicht
eigen

Offentlichkeitscharakter:
Amt als Hilfe fiir Entscheidungen

Beziehungen:
inniger

Erziehung:
kein Unterschied

Verantwortung:
vorsichtiger durch Gedanken,
Alter, Kinder nicht eigen

Elternschaft:
nicht eigene Eltern, ansonsten
gleich

Offentlichkeitscharakter:
anders, Vormund hilft

Beziehungen:
zum Mann schwieriger

Erziehung:
anders, larger, inkonsequent

Verantwortung:
durch Routine
wie bei eigenen Kindern

Elternschaft:
legerer, vorsichtiger, ansonsten
gleich

Offentlichkeitscharakter:
Kontrolle korrekt

2.6 Meisterung der neuen
Situation? Einfach / Schwierig?
Was gleich?

neue Situation schwierig

neue Situation einfacher

Umstellung, durch Entscheid
einfach

schwierig, da Pflegekind nicht
alleine gelassen werden kann

3. Gegenseitige
Verhaltenserwartungen

3.1 Auffassung / Erwartung der
Familie an Rollen (Funktionen,
Rechte, Pflichten)

Rollen aufgeteilt

Rollen aufgeteilt

Rollen klar aufgeteilt

Rollen klar aufgeteilt

3.2 Gegenseitige Erganzung ?
Wie?

Erganzung durch Aufteilung

Erganzung durch Ablauf,
Erwartungen

Erganzung

Erganzung

HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11

49




HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

4. Uberpriifung und Ergénzung
der Familienrollen, speziell der
Mutterrolle

4.1 Pflegeeltern-Rolle wie?
Neue Aufgaben?

Pflegeeltern-Rolle gleich ausser
Erziehung therapeutischer

Pflegeeltern-Rolle gleich, neu
Kontakt zu Institutionen

Pflegeeltern-Rolle gleich, ausser
Kontakt zu Institutionen

Pflegeelternrolle gleich, ausser
Kontakt zu Institutionen

4.2 Pflegekind-Rolle anders als
bei eigenem Kind?

Geflihle anders, Pflegekind
gepragt, Bindung herstellbar

gleiche Regeln, Zuwendung
schwierig, braucht
Unterstutzung, Bindung
vorhanden

Wissen um Elternschaft

Pflegekind geht irgendwann,
Bedauern

4.3 Pflegemutter-Rolle anders
als Mutter-Rolle? Wie?

Bindung nicht von Anfang;
Pflegekind verlasst Familie

Pflegekind nicht eigen, sonst
gleich

nicht anders

anders, weil Pflegemutter als
Tante angesprochen

4.4 zusatzliche Aufgaben?

Kontakt zu Institutionen,
intensivere Erziehung

Einstellung

unterwegs, eingespannt sein

Kontakte ausserhalb

5. Erhéhter Regelungs- und
Versténdigungsbedarf

5.1 Kommunikation wie
ausgepragt? Ausserung?

Kommunikation nicht
ausgepragt, Alltag klar

Kommunikation angewendet,
wichtig

Kommunikation wichtig, alles
wird besprochen

Kommunikation wichtig, nicht
verschweigen

5.2 Veranderung der
Kommunikation /

Verstandigung seit Aufnahme
Pflegekind

(intensiver / wichtiger mehr
Absprachen / gleich geblieben)?

Kommunikation intensiver,
wichtiger, mehr Absprachen

Kommunikation intensiver durch
Situation, Organisation

mehr Absprachen

mehr Absprachen

5.3 Gewinn / Belastung /
konfliktreich?

Belastung, bei Kindern
konfliktreich

Gewinn, Aufleben, Freuen

Gewinn, da intensiver

Belastung, Konflikte da
Hauptthema
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6. Unterschiedlicher
Beziehungsaufbau zum
Pflegekind

6.1 Seit Aufnahme Pflegekind
Beziehungsgefiige gleich /
anders? Ausserung?

Paar- oder Elternbeziehung:
gleich

Eltern-Kind-Beziehung:

Mutter-Kind-Beziehung:
Verhaltnis besser, einander
besser kennen

Geschwisterbeziehungen:
anders, Distanz,
Altersreihenfolge

Paar- oder Elternbeziehung:
mehr zusammengebracht

Eltern-Kind-Beziehung:
gemeinsame Aktivitaten
Mutter-Kind-Beziehung:

Verhaltnis inniger

Geschwisterbeziehungen:
eine Schwester mehr

Paar- oder Elternbeziehung:
anfangs weniger Zeit, danach
eingependelt

Eltern-Kind-Beziehung:
gleich geblieben

Mutter-Kind-Beziehung:
gleich geblieben

Geschwisterbeziehungen:

Paar- oder Elternbeziehung:
Zeitmangel

Eltern-Kind-Beziehung:
gleich geblieben

Mutter-Kind-Beziehung:
verandert, da Kinder sich Sorgen
machen

Geschwisterbeziehungen:

6.2 Entstehung der
Beziehungen zum Pflegekind?

Eltern-Pflegekind-Beziehung:
durch Verantwortung,
Zusammenleben, Alltag,
Probleme meistern

Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung:
Hauptpool

Pflegegeschwisterbeziehungen:

unterschiedlich, Beziehung
vorhanden, einander gerne,
jungstes Kind Eifersucht

Eltern-Pflegekind-Beziehung:
von Anfang an gern

Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung:
Bezugsperson, Bindung

Pflegegeschwisterbeziehungen:
Freude und Aufnahme, jlingstes
Kind Eifersucht

Eltern-Pflegekind-Beziehung:
ins Herz geschlossen

Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung:

wichtigste Beziehung,
Ansprechperson

Pflegegeschwisterbeziehungen:

herzlich, von Anfang integriert

Eltern-Pflegekind-Beziehung:
direkt gerne, Beziehung gehabt

Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung:
intensiv, Hauptperson

Pflegegeschwisterbeziehungen:
super, Behandlung, Kimmern
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7. Offentlichkeitscharakter
aller Lebensbereiche, vor
allem im Mikrosystem

7.1 Privatleben 6ffentlich?
Bereicherung / Belastung?
Warum?

Bereicherung ,da schon lange
auswartige Kinder

Bereicherung und Hilfe, da
Entscheidungen abgenommen
werden

Vormund und behérdliche
Kontrolle Bereicherung, da
Ordnung

behdordliche Kontrolle
Bereicherung

7.2 Was ist anders in Bezug auf
Umwelt?

unterwegs auffallen, Kontakt zu
Institutionen

Umgebung skeptisch, Kontakt
zur Behdérde

Dorfbewohner kritisch, danach
positiv

Dorfbewohner Distanz,
Abneigung gegentiber Pflegekind

7.3 Welcher Bereich grosste
Veranderung des Privatleben
(Familie, unmittelbare
Umgebung, Institutionen /
Amter, Gesellschaft)

Familie, Freizeit

Kontakt zu unmittelbarer
Umgebung, Pflegekind in
Familie, Verwandtschaft: positive
Veranderung

Veranderung von
Bekanntenkreis: Kontakt zu
Familien mit Kindern

Familie, unmittelbare Umgebung
gegentiber Pflegekind abgeneigt

Abbildung 5: Kategorienraster (Quelle: eigene Darstellung aus Resultaten der Reduktionstabellen Anhang F. bis I. Transkription und Kategorie

Interview A bis D)
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6 Synthese

Im vorangegangenen Kapitel wurden die Ergebnisse der Datenaufbereitung dargelegt. Nun
folgt die Diskussion der Hypothesen. Zunachst werden die Ergebnisse der Interviews
gegliedert nach der Haupt- und den Unterhypothesen aufgezeigt. Entsprechend werden sie
mit der voran dargelegten bedeutsamsten Theorie verglichen, und anschliessend findet sich
jeweils ein Fazit zu den Resultaten mit den Hypothesen. Zum Schluss wird Bezug auf
Erkenntnisse aus der beruflichen Praxis genommen.

6.1 Diskussion der Haupthypothese

H: Das System der Familie fallt durch den Wandel zur Pflegefamilie aus dem Gleichgewicht,
und es muss eine neue Balance gefunden werden.

6.1.1 Ergebnisse der Interviews

Indikator 1: Gleichgewicht in der Familie

Bei diesem Indikator wurde nach dem Zustand der Familie gefragt, bevor sie zur
Pflegefamilie wurde: Starken und Schwachen, Verhaltnisse, Harmonie und das
Gleichgewicht in der Familie. Dieser erste Indikator gilt als Pendant zum zweiten Indikator
der Haupthypothese.

1.1 Beschrieb der Familie, Eigenschaften (Starken / Schwachen)

Alle vier befragten Pflegemutter konnen Starken und Schwachen benennen, die fir ihre
Familie vor der Aufnahme des Pflegekindes zutreffen. Sie gestalten sich bei allen vier
Familien unterschiedlich: Pflegemutter A findet die gemeinsamen Mahlzeiten der Familie als
Starke, als Schwache benennt sie die Kommunikation und Freizeitaktivitaten. Pflegemutter B
sieht die Starke in der Unkompliziertheit der Familie, die Schwache in der Organisation.
Pflegemutter C bezeichnet Organisation, Flexibilitdt und Planen als Starken und die
Betreuung ihres Vaters (Pflegefall) als Belastung und somit als Schwache. Pflegemutter D
nennt als Starken der Familie die Aktivitat, keine Langeweile, die Suche nach Neuem und die
Kreativitat. Als Schwache erwahnt sie die Ruhelosigkeit.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Starken: Starken: Starken: Starken:
Mahlzeiten Unkompliziertheit Organisation, Flexibilitat, Aktivitat, keine
Planen Langeweile, Suche nach

Neuem, Kreativitat

Schwachen: Schwachen: Schwachen: Schwéchen:
Kommunikation, Organisation Betreuung des Vaters keine Ruhe
Freizeitaktivitaten (Pflegefall) als Belastung

Abbildung 6: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 1.1 (Quelle: eigene Darstellung aus
Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)
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1.2 Verhaltnisse in der Familie (Offenheit, Entwicklung / Ereignisse, Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit

Die Offenheit bezuglich der Familienmitglieder wird bei allen vier befragten Pflegemuttern auf
eine ahnliche Art bestatigt: die Pflegemitter meinen, dass alle Familienmitglieder offen
zueinander waren. Pflegemditter A und B erwahnen zusatzlich, dass jeder vom anderen
immer wusste, was lief. Pflegemutter C weist auf den Einbezug der Kinder hin, auch wenn es
um wichtige Familienentscheide ging. Pflegemutter D erwahnt zusatzlich den guten Kontakt
zu den Kindern.

slch habe das Gefiihl, dass wir recht offen gegeniiber einander waren. Eigentlich hat jeder vom anderen
gewusst, was so lief, und woran man war. Weil das hat man dann doch auch am Tisch so besprochen.” (Anhang
F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 20-22)

~Eigentlich wusste jeder von jedem, was er macht, und wie es ihm geht. Wir waren offen zueinander. Wir haben
einander auch alles erzéhlt, die Kinder untereinander und wir Erwachsenen hatten einen guten Draht,
zueinander.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 16-18)

LVerhédltnisse... wir haben unser Kind immer mit einbezogen, wir waren offen miteinander, ja. Niemand in der
Familie ist verschlossen, lberhaupt nicht. Wichtige Familienentscheide wurden immer miteinander besprochen
und entschlossen.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 15-17)

»Eigentlich schon, ja, wir waren immer offen zueinander. Auch mit meinen Kindern habe ich einen engen Kontakt.
Wir sind jeden Tag in Kontakt. Wir sind die besten Freunde.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D,
Zeile 9-11)

Bezuglich der Entwicklung durch Ereignisse, die die Familien gepragt haben, kdnnen alle
vier befragten Pflegemutter solche benennen: bei Pflegemitter A und B gelten Anlasse, an
denen alle Familienmitglieder anwesend waren, als pragende Momente, in denen sich die
Familie weiterentwickeln konnte. Bei Pflegemutter C und D sind die familienentwickelnden
Momente eher mit schicksalhaften Ereignissen wie ein Pflege- oder Todesfall in
Zusammenhang gebracht worden.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung /Ereignisse:
Ferien Familienanlasse, Ferien Pflege des Vaters als Tod des Ehemannes als
Pragung Starkung

Abbildung 7: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 1.2 (Quelle: eigene Darstellung aus
Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

Bei der Zielorientiertheit beziehungsweise Zweckmassigkeit der Familie konnen alle vier
Pflegemutter benennen, auf was die Familie gesamthaft hingestrebt hat: Pflegematter A und
B zielen in eine ahnliche Richtung hin; die Aufgabenteilung fur alle Familienmitglieder
innerhalb der Familie. Pflegemutter B erwahnt zusatzlich noch die Selbststandigkeit der
Familienmitglieder. Bei Pflegemutter C ist die berufliche Aufgabenteilung der Eltern ein Ziel.
Bei Pflegemutter D wird Wert auf die Erziehung hin zu Vertrauen gelegt.

,Vom Zweck her war immer klar, wer was macht in der Familie. Wir hatten immer auch recht viele andere Kinder
bei uns, auch immer von Kovive Sommerkinder, und irgendwo war die Aufgabenteilung schon immer klar.”
(Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 26-28)

,Die Aufteilung in der Familie. Wir sagten immer, der Mann geht arbeiten, und die Frau schaut zuhause. Auch den
Kindern sagten wir immer, dass sie ihren Weg selber gehen sollen. Wir wollten immer das Beste fiir die Kinder.
Also man kann sagen, dass wir sehr auf die Selbststdndigkeit von jedem geachtet haben.”“ (Anhang G.
Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 29-32)
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LAlIso, ja. Es war vorgesehen, dass ich einen beruflichen Wiedereinstieg mache. Mein Mann und ich wollten uns
das Berufsleben aufteilen. Das war ein Ziel, dass wir beide unseren Beruf ausiiben kénnen.” (Anhang H.
Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 27-29)

~Was mir immer wichtig war, meine Kinder so zu erziehen, dass sie immer zu mir kommen kénnen, wenn sie

etwas haben oder sie etwas bedriickt. Dass ich immer fiir sie da bin, wenn sie mich brauchen. Dass man
flireinander da ist, was immer passiert.” (Anhang I. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 18-20)

1.3 Harmonie untereinander (Beziehungen)

Betreff der Harmonie unter den Familienmitgliedern bestatigen alle Pflegemitter das
Vorhandensein dieser: Pflegemutter A erwahnt zusatzlich, dass die Harmonie zwischen
Vater und Kindern weniger vorhanden ist als zwischen Mutter und Kindern, was auf seine
berufliche Abwesenheit und seine Verschlossenheit zurlickzufuhren ist. Pflegemutter B sagt,
dass ein guter Draht unter den Familienmitgliedern vorhanden war. Pflegemutter C erwahnt
die Zufriedenheit in der Familie. Pflegemutter D unterstreicht die gute Harmonie zum Mann
und zu den Kindern.

~Kurz gesagt, vor dem Pflegekind war schon viel mehr Harmonie in der Familie. Man hatte Vertrauen zueinander
unter allen Familienmitgliedern. Ich denke zwar schon Kinder-Vater, irgendwie durch dass er wirklich nicht viel
hier ist und eher verschlossen ist, ist das dann sicher nicht eine sehr offene Beziehung dann zwischen den
Kindern und dem Vater. Aber das ist seine Art, durch seine Art.“ (Anhang F. Transkription und Reduktion
Interview A, Zeile 32-36)

,Das war nicht schlecht... eigentlich gut, ein guter Draht. Jeder kam und sagte seine Bedlirfnisse. Flir dass wir so
viele sind, hatten wir nie gross Probleme untereinander. Eine gute Harmonie.” (Anhang G. Transkription und
Reduktion Interview B, Zeile 35-37)

~Ja. Wir waren alle sehr zufrieden. In der Familie lief alles so, wie wir es wollten. Das war wunderbar.“ (Anhang H.
Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 31-32)

~>ehr gut. Die Harmonie war immer da, zum Mann und zu den Kindern.“ (Anhang |. Transkription und Reduktion
Interview D, Zeile 23)

1.4 Gleichgewicht vorhanden / Zufriedenheit

Die Frage, ob sich die Familie vor Aufnahme des Pflegekindes in einem Gleichgewicht
befand und ob Zufriedenheit vorherrschte, konnten alle Pflegemitter bejahen: Pflegemutter
A erwadhnt zusatzlich die Pubertat, die wohl etwas schwierig war. Pflegemutter B weist auf
zwischenzeitliche Uberlastung hin. Pflegemitter C und D bestatigen das Gleichgewicht mit
bestatigten Vorstellungen und Zufriedenheit.

»~Ja, abgesehen von der Pubertét, aber sonst im Grossen und Ganzen sicher.” (Anhang F. Transkription und
Reduktion Interview A, Zeile 39-40)

~Ja, ja. Eigentlich war das gut. Ab und zu hatte man schon das Gefiihl, dass man Uiberlastet ist. Aber wir hatten
wenig Zeit zum Uberlegen; man ist im Trott, und das war gut so. Wir hatten eine ausgeglichene Familie und
waren zufrieden.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 42-44)

»Ja, genau so wie wir es wollten.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 35)

SWir waren eigentlich immer zufrieden mit dem Familienleben, ja.“ (Anhang |. Transkription und Reduktion
Interview D, Zeile 26)
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Indikator 2: Neues Gleichgewicht

Bei diesem Indikator wurde nach dem Zustand der Familie gefragt, nachdem sie zur
Pflegefamilie wurde: Starken und Schwachen, Verhaltnisse, Harmonie und das
Gleichgewicht in der Pflegefamilie. Dieser zweite Indikator gilt als Pendant zum ersten
Indikator. Zusatzlich wird auf eventuelle Verdnderungen seit dem Pflegekind beziiglich
Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft und Offentlichkeitscharakter
eingegangen. Abschliessend wird nach der Meisterung der neuen Situation gefragt.

2.1 Beschrieb Pflegefamilie, was ist anders (Starken / Schwachen)

Alle vier befragten Pflegemitter kdnnen wiederum Starken und Schwachen benennen, die
fur ihre Familie nach der Aufnahme des Pflegekindes zutreffen: bei Pflegemutter A wird die
vorhandene Starke unter anderer zur Schwéache, und eine der Schwachen zur Starke. Sie
benennt die Kommunikation als Starke, die Disharmonie bei den Mahlzeiten und die
Konkurrenz der Kinder als Schwachen. Bei Pflegemutter B erlangt man eine neue Starke, die
Schwache wird unter anderer beibehalten. Sie redet vom Zusammenhalt als Starke und
benennt die Umstellung und Organisation als Schwache. Pflegemutter C berichtet von neuen
Starken und neuen Schwachen. Die dankbaren Pflegekinder und das Geben und Nehmen
werden zu Starken, das Alter der Pflegemutter, die Umstellung, die verlorene Flexibilitat und
die Organisation zu Schwachen. Pflegemutter D erzahlt von einer neuen Starke und neuen
Schwachen. Sozialitdt wird als Starke, Kommunikation, Zeitmangel und eingeschrankte
Freiheiten als Schwachen angesehen. Pflegemdtter B und C erwahnen beide die Umstellung
und die Organisation als Schwache. Pflegemitter C und D reden beide von verlorener
Flexibilitat beziehungsweise eingeschrankter Freiheit.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Stéarken: Starken: Stéarken: Starken:
Kommunikation Zusammenhalt dankbare Pflegekinder, Sozialitat

Geben und Nehmen

Schwachen: Schwachen: Schwachen: Schwachen:

Disharmonie bei Umstellung, Organisation | Alter der Pflegemutter, Kommunikation,
Mahlzeiten, Konkurrenz Umstellung, verlorene Zeitmangel,

unter Kindern Flexibilitat, Organisation eingeschrankte Freiheiten

Abbildung 8: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 2.1 (Quelle: eigene Darstellung aus
Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

2.2 Veranderung der Verhéaltnisse (Offenheit, Entwicklung / Ereignisse, Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)

Drei Pflegemutter bestatigen, dass die Offenheit in der Familie gestarkt wurde: bei
Pflegemutter A und B findet die Offenheit infolge vermehrter Kommunikation statt. Bei
Pflegemutter C findet die Offenheit anhand gemeinsamer Entscheide und gutem
Auskommen statt. Einzig Pflegemutter D meint, dass die Offenheit gleich geblieben ist.

slch denke wir sind noch offener geworden, weil man ja viel mehr reden musste. Wenn ich gerade an meine
jlingste Tochter denke, da habe ich stundenlang diskutiert. Auch mit meinem Ehemann und mit den grésseren
Kindern.” (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 69-71)

»Die Offenheit wurde noch offener. Wir mussten untereinander offen alles diskutieren, was das Pflegekind betraf.”
(Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 60-61)
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,Die Offenheit ist so weitergegangen... eigentlich wurden wir offener. Wir haben unser Kind in den Entscheid
miteinbezogen. Und alle kamen von Anfang an gut miteinander aus.” (Anhang H. Transkription und Reduktion
Interview C, Zeile 56-58)

~Eigentlich hat sich die Offenheit nicht verédndert. Die ist gleich geblieben.” (Anhang |. Transkription und Reduktion
Interview D, Zeile 43)

Zu der Entwicklung durch Ereignisse, die die Familien durch Aufnahme des Pflegekindes
gepragt haben, kdnnen sich drei der vier Pflegemitter dussern. Die Ereignisse haben sich
bezlglich der Aufnahme des Pflegekindes verandert: Pflegemutter A berichtet von der
ehemaligen Starke der Familie, den Mahlzeiten. Durch das Pflegekind ist die Tischsituation
nun gespalten, also eher ein negatives Ereignis. Pflegemutter B erzahlt von einem positiven
Ereignis, das Pflegekind pragt die gesamte Familie und bringt sie durch die neue Aufgabe
naher. Auch Pflegemutter C sieht die Aufnahme des Pflegekindes als ein positives Ereignis,
welches frischen Wind in die Familie bringt und Kontakte im Dorf belebt. Pflegemutter D
kann sich dazu nicht dussern.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung / Ereignisse: | Entwicklung / Ereignisse:
Tischsituation gespalten Situation gepragt, naher Pflegekinder als frischer -
gebracht, neue Aufgabe Wind, Kontakt im Dorf

Abbildung 9: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 2.2 (Quelle: eigene Darstellung aus
Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

Zur Zielorientiertheit beziehungsweise Zweckmassigkeit der Familie stellen drei der vier
Pflegemutter eine Veranderung fest: Pflegemutter A stellt eigentlich keine Veranderung des
Familienziels fest, erwahnt aber, dass die Harmonie hingegen leidet. Pflegemutter B meint,
dass das ursprungliche Ziel, die Selbststandigkeit, durch die Aufnahme des Pflegekindes in
der Familie vertieft wurde. Pflegemutter C berichtet von einer neuen Aufgabe, namlich der
Betreuung der Pflegekinder. Pflegemutter D berichtet, dass sich an der Zielorientiertheit der
Familie durch die Aufnahme eines Pflegekindes nichts geandert hat.

,Die Harmonie ist absolut nicht so, wie sie es vor dem Pflegekind war. Von der Rollenaufteilung her hat sich
nichts veréndert.“ (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 73-74)

JAlso die Selbststéndigkeit war auch hier wichtig. Jeder musste sich an den Auswirkungen des Entscheides
beteiligen.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 64-66)

»Ja, den Pflegekindern so gut wie méglich zu schauen. Das war eine neue Aufgabe fiir die Familie.“ (Anhang H.
Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 64-65)

,Nein, das ist alles so geblieben.“ (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 50)

2.3 Harmonie untereinander (Beziehungen)

Die Harmonie unter den Familienmitgliedern seit Aufnahme des Pflegekindes werten zwei
Pflegemitter als schlechter und zwei Pflegemitter als besser: Pflegemutter A redet davon,
dass die Harmonie unter den Kindern nicht mehr vorhanden ist. Pflegemutter D berichtet von
Zeitmangel, und dadurch leidet die Harmonie zum Mann. Pflegemutter B und Pflegemutter C
aussern, dass die Harmonie starker beziehungsweise besser geworden ist.

,Das hat gelitten und leidet immer noch. Und auch gerade unter den élteren zwei Kindern. Die é&lteste Tochter
steht immer zur jiingsten, und der mittlere Sohn zum Pflegekind. Also quasi Buben gegen Méddchen. Und durch
das habe ich auch das Gefiihl, dass das Verhéltnis gerade bei den grésseren zwei Kindern recht gespannt ist,
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weil sie viel Stellung zum Pflegekind beziehen. Das geht meistens alles vom Tisch aus, weil sonst sie ja nicht so
nahe beieinander sind. Das ist jetzt der Alltag.” (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 76-81)

,Das ist eigentlich... jeder hatte Freude wieder ein Sdugling in der Familie zu haben. Das Pflegekind war dann
schon etwas im Mittelpunkt, aber von allen. Das hat niemand gestért. Die Harmonie ist stdrker geworden.”
(Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 69-71)

,Die Harmonie ist genau gleich geblieben. Eigentlich noch besser... mein Ehemann kam ja mit der Idee,
Pflegekinder aufzunehmen. Der hat sich dann mehr in die Familie eingehéngt. Das hat uns nédher gebracht.”
(Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 67-69)

~Ja, eben. Man hat schon etwas weniger Zeit fiireinander. An erster Stelle ist schon oft das Pflegekind. Das ist
vielleicht manchmal ein Problem. Das Ganze ist dann schon etwas gestért, da das Pflegekind fest im Mittelpunkt
sein will. Also man kann sagen, dass die Harmonie zum Mann doch etwas gelitten hat.“ (Anhang |. Transkription
und Reduktion Interview D, Zeile 52-55)

2.4 Veranderung familiales Gleichgewicht

Wie sich das familiale Gleichgewicht seit Aufnahme des Pflegekindes verandert hat,
beantworten zwei Pflegemitter mit schlechterem Gleichgewicht, eine Pflegemutter meint, es
sei seitdem besser und eine Pflegemutter bezeichnet es als weiterhin gutes Gleichgewicht:
fur Pflegemutter A ist das Gleichgewicht durch die Aufspaltung der Kinder nicht mehr
vorhanden. Auch Pflegemutter D erzahlt von einem schlechteren Gleichgewicht infolge der
Belastung durch das Pflegekind. Pflegemutter B spricht von einer Verbesserung des
Gleichgewichts anhand gemeinsamer Aktivitdten. Pflegemutter C bezeichnet es als
Gleichgewicht, das weiterhin gut ist.

~Eben schon nicht mehr wie es war, eher ins Negative durch die Kombinationen / Aufspaltung der Kinder.”
(Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 85-86)

,Das hat uns eigentlich gestérkt. Wir gingen dann oft zusammen spazieren und machten viel miteinander, alle.
Eigentlich wurde das Gleichgewicht besser, weil wir eine grosse Gemeinsamkeit hatten, dem Pflegekind zu
schauen.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 74-76)

Am Anfang war das eine Umstellung, mit zwei kleinen Kindern nochmals zu beginnen. Aber wir hatten die
Situation gut im Giriff. Ich muss sagen, mein Ehemann hat wirklich gut mitgeholfen. Das ging dann gut weiter.
Aber das Gleichgewicht blieb weiterhin gut.“ (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 71-74)

»~Ja, das schon. Man ist oft gestresst. Es ist nicht mehr ganz das Gleiche, man ist mehr belastet. Man ist
aufgeregter und unruhiger; das wirkt sich auf die ganze Familie aus. Ich brauche sehr viel Energie fir das
Pflegekind, da er ein Wilder ist.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 58-60)

2_.5 Veranderung seit Pflegekind (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)

Die Beziehungen haben sich seit dem Pflegekind bei allen Pflegemittern auf
unterschiedliche Art verandert: bei Pflegemutter A und D sind die Beziehungen geschwacht,
bei Pflegemutter B und C haben sie sich verbessert. Pflegemutter A meint, dass die Kinder
aufgespalten sind. Pflegemutter D erwahnt die Beziehung zum Mann, die schwieriger ist.
Pflegemutter B und C beschreiben die Beziehungen intensiver beziehungsweise inniger.

»,Von den Beziehungen her haben sich die Kinder aufgespalten; der Mann hélt sich eher raus und ich bin die
Managerin.” (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 91-92)

»In den Beziehungen hat sich verédndert, dass sie intensiver wurden, durch das dass man schauen musste, wer
wo wie. Das hat sich verbessert.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 80-81)

~Mein Ehemann hat sich mehr in das Familienleben miteingebracht; durch das wurde das Verhéltnis inniger.”
(Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 78-79)

,Die Beziehung zum Mann leidet etwas, weil er sich oft zu kurz vorkommt, da es sich oft um das Pflegekind dreht.
Und weil es nicht das eigene Kind ist, ist das oft schwierig fir ihn. Das sind unsere Schwierigkeiten, die wir oft
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haben. Obwohl er das Pflegekind auch sehr gerne hat.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile
64-67)

Die Erziehung wird von drei der vier Pflegemutter als &hnlich oder gleich empfunden. Einzig
Pflegemutter D meint, dass die Erziehung anders ist als bei den eigenen Kindern, indem sie
larger und inkonsequenter ist.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Erziehung: Erziehung: Erziehung: Erziehung:
ahnlich, Richtlinien gleich, | gleich kein Unterschied anders, larger,
Unterstitzung beim inkonsequent
Aufholen

Abbildung 10: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 2.5 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

Von der Verantwortung her sehen drei der vier Pflegemiitter einen Unterschied im
Gegensatz zu der Verantwortung der eigenen Kinder: Pflegemutter A meint, dass sie anders
reagiert, weniger strikt ist und dem Pflegekind mehr Sorge tragt. Pflegemitter B und C
denken, dass sie vorsichtiger sind als bei den eigenen Kindern. Pflegemutter B erwahnt
zusatzlich den Vormund, der Verantwortung abnimmt. Pflegemutter C begrindet ihre
zuséatzliche Angstlichkeit durch ihr Alter. Einzig Pflegemutter D sieht durch die Routine mit
Pflegekindern die Verantwortung wie bei den eigenen Kindern.

»,Von der Verantwortung her war es schwierig, da ich oft gedacht habe, dass wenn es jetzt mein Kind wére, wiirde
ich anders reagieren. Mit meinen Kindern hétte ich einiges strikter durchgezogen. Ab und zu dachte ich das
kannst du jetzt nicht so, sonst bist du die bdse Pflegemutter. Ich glaube ich trage dem Pflegekind mehr Sorge als
bei den eigenen.” (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 97-101)

Weil das Kind so klein war, war man vorsichtiger. Es war ja auch nicht das eigene. Und das Kind hatte ja einen
Vormund, der uns wichtige Entscheidungen abnimmt; das ist anders als bei den eigenen Kindern.“ (Anhang G.
Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 84-86)

~Eigentlich denkt man gar nicht daran. Gut, manchmal kommt es schon vor, dass man sich sagt, hoffentlich
passiert nichts, sonst heisst es, man hat zu wenig geschaut. Man ist jetzt auch élter, ich denke umso élter man
kommt, hat man auch ein bisschen mehr Angst, es kbnnte etwas passieren. Also man ist schon vorsichtiger, weil
es nicht die eigenen Kinder sind.“ (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 84-88)

LAlso das muss ich jetzt auch wieder sagen. Durch das, dass ich schon Pflegekinder hatte, habe ich nicht mehr
so Angst. Ich bin die Pflegemutter und sorge flir das Pflegekind wie flir das eigene, sorgsam wie bei den eigenen
Kindern.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 76-78)

Die Elternschaft empfinden drei der Pflegemditter fast gleich, wie wenn das Pflegekind ein
eigenes Kind ware, eine Pflegemutter sieht keinen Unterschied: Pflegemutter B erwahnt die
nicht vorhandene Schwangerschaft und dass das Kind nicht eigen ist. Pflegemutter C weist
darauf hin, dass man nicht die eigenen Eltern ist. Pflegemutter D meint, dass man legerer
und vorsichtiger ist. Pflegemutter A sieht die Elternschaft gleich.
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Interview A Interview B Interview C Interview D

Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft:

gleich keine Schwangerschaft, nicht eigene Eltern, legerer, vorsichtiger,
nicht eigen ansonsten gleich ansonsten gleich

Abbildung 11: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 2.5 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

Vom Offentlichkeitscharakter her sehen drei Pflegemitter Vorteile: Pflegemutter B sieht das
Amt als Hilfe. Pflegemutter C meint, dass es anders ist als bei den eigenen Kindern, aber
auch sie sieht darin eine Hilfe. Pflegemutter D findet die Kontrolle sehr gut. Pflegemutter A
macht keine Angaben.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter:
- Amt als Hilfe fiir anders, Vormund hilft Kontrolle korrekt
Entscheidungen

Abbildung 12: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 2.5 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

2.6 Meisterung der neuen Situation / einfach, schwierig / was ist gleich

Auf die Frage, wie die Familien die neue Situation meistern konnten, berichten zwei
Pflegemitter, dass es schwierig war und zwei Pflegemditter meinen, dass es einfach war:
Pflegemutter A sagt, dass alles schwierig war, vor allem die entstandene Disharmonie und
dass das Pflegekind nicht alleine sein konnte. Pflegemutter D sagt ebenfalls, dass die neue
Situation schwierig ist, da das Pflegekind nicht aus den Augen gelassen werden kann.
Pflegemutter B weist auf eine Veranderung hin, meint aber, dass es schlussendlich einfach
war. Pflegemutter C benennt die Situation auch als Umstellung, die aber durch den
personlichen Entscheid einfach war.

LAIso schwierig war eigentlich alles, es war sehr schwierig. Eben die Disharmonie, die entstanden ist. Auch hat
mich gestresst, dass das Pflegekind nicht alleine sein konnte. Er konnte nicht alleine im Zimmer sein, er musste
immer bei mir sein. Das musste ich ihn lernen, dass er Mittagspause im Zimmer macht und fiir sich sein kann.
Auch alleine spielen. Einfach war nichts. Gleich geblieben, da féllt mir nichts ein.” (Anhang F. Transkription und
Reduktion Interview A, Zeile 109-113)

,Das meiste ist gleich geblieben. Aber die Situation insgesamt hat sich schon veréndert fiir alle. Da wir uns aber
alle halfen, war das eher am Anfang schwierig und wurde immer einfacher, bis jeder wusste, wie die neue
Situation abléuft.“ (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 98-100)

LAIso es war eigentlich eine Umstellung. Unsere Freiheiten waren eingeschrdnkt, aber wir haben uns dafir
entschieden, und nun ist es so. So gesehen, lief es eigentlich einfach ab.” (Anhang H. Transkription und
Reduktion Interview C, Zeile 98-100)

,Nein, es ist nicht gleich geblieben. Was fiir mich sehr schwierig war, dass ich ihn nicht alleine lassen kann, er
braucht feste Betreuung, rund um die Uhr muss ich ihn im Auge haben, damit er nichts anstellt. Ich kann
nebenbei nicht etwas machen, zum Beispiel bligeln. Er kann nicht alleine spielen, und wenn man ihn aus dem
Auge lésst, geht ganz sicher etwas zu fléten... unwahrscheinlich. Dauernd bin ich in Bewegung; das ist
schwierig.” (Anhang I. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 89-94)
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6.1.2 Bezug zur Theorie

Das Gleichgewicht in der Familie besteht aus verschiedenen Faktoren, die die Familie durch
ihre Bedeutung, Funktion und Struktur als ganzes System wirken lasst. Im theoretischen
Rahmen dieser Arbeit wird die Familie als ganzheitliches System beschrieben, dass stets
nach einem Gleichgewicht strebt. Wird die Familie zur Pflegefamilie, findet zwangslaufig eine
Veranderung statt. Folgend wird versucht, zentrale Aussagen des theoretischen Rahmens
mit den Indikatoren 1 und 2 zu vergleichen.

Aus der Datenerhebung (Indikator 1) wird ersichtlich, dass alle interviewten Pflegemutter
Eigenschaften (Starken und Schwachen), die ihre Familie ausmachten, beschreiben kdnnen.
Zudem erzahlen sie Uber die Verhaltnisse in der Familie, in der bei allen Offenheit herrschte,
Ereignisse bezlglich der Entwicklung in der Familie stattfanden und eine Zielorientiertheit
beziehungsweise Zweckmassigkeit der Familie benennt werden kann. Auch das
Vorhandensein von Harmonie untereinander (Beziehungen) konnen alle Befragten
bestatigen. Das Gleichgewicht der Familien scheint vor Aufnahme des Pflegekindes in allen
Familien vorhanden zu sein.

Schneewind (1990) sieht in der Familie ein offenes, sich entwickelndes zielorientiertes und
sich selbst regulierendes System. Zudem erwahnt er (1999), dass sich die Familie agierend
und reagierend gestaltet. Die Zielorientierung wird durch soziale, biologische oder
psychologische Zwecke gepragt und kann durch momentane Zustdnde und der
Entfaltungsmoglichkeit der Familie beeinflusst werden (Koétter 1997). Die Aufrechterhaltung
des familiaren Beziehungssystems wird laut Wynne (in Schneewind 1999) durch Bindung
und Fursorge, Kommunizieren, gemeinsames Problemldésen und der Gegenseitigkeit
gewahrleistet. So kann das Beziehungssystem an Verbundenheit und Tiefe gewinnen und
zukunftsorientiert weiterwachsen. Textor (1991) vergleicht die Familie mit einem System,
welches ein Gleichgewicht anstrebt und sich in einem standigen Austauschprozess befindet.

Somit kann bestatigt werden, dass sich das Familienleben der Befragten vor der Aufnahme
des Pflegekindes nach den Grundzugen der Theorie entfaltete, obwohl durch die Befragung
wenig ersichtlich wird, wie es zu den theoretischen Annahmen kam (zum Beispiel herrscht
Harmonie, es ist aber unklar warum).

Aus der Datenerhebung (Indikator 2) kann entnommen werden, dass die befragten
Pflegemutter nach Aufnahme des Pflegekindes Eigenschaften (Starken und Schwéachen), die
die Pflegefamilie ausmachen, benennen kénnen. Diese Eigenschaften sind meist durch die
Aufnahme eines neuen Familienmitglieds gegenuber der herkdmmlichen Familie verandert.
Auch die Verhaltnisse in der Familie wandelten sich durch das Werden zur Pflegefamilie: die
Offenheit in der Familie wurde mehrheitlich gestarkt, Ereignisse bezuglich der Entwicklung in
der Familie fanden mehrheitlich im positiven Sinne statt, und eine Zielorientiertheit
beziehungsweise Zweckmassigkeit in der Familie konnte auch Uberwiegend benannt
werden. Das Vorhandensein von Harmonie untereinander (Beziehungen) wurde bei allen
Befragten neu bewertet. Das familiale Gleichgewicht scheint grésstenteils verandert zu sein.
Veranderungen seit der Aufnahme eines Pflegekindes haben sich bei allen Befragten in den
familialen Beziehungen, in der Verantwortung, in der Elternschaft zum Pflegekind und im
Offentlichkeitscharakter bemerkbar gemacht. Einzig in der Erziehung sieht die Mehrheit der
Befragten keinen Unterschied. Die Meisterung der neuen Situation wertet die Halfte der
Befragten als einfach, die andere Halfte als schwierig.

Sauer (2008) erwahnt, dass die Pflegefamilie einer normalen Familie gleichgestellt wird, sich
aber das Leben in einer Pflegefamilie trotzdem zu einer Normalfamilie unterscheidet, da die
Aufnahme eines fremden Kindes eine neue, widersprichliche Struktur familialen
Zusammenlebens bedeutet, die nicht den typischen Erwartungen einer Elternschaft
entspricht. Auch Koétter (1996) beschreibt, dass die Pflegefamilie aus zwei Komponenten
besteht, namlich aus der eigenen Familiengeschichte und der Lebensgeschichte des zu
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integrierenden Pflegekindes. Aus Pflegekind und aufnehmender Familie muss sich langsam
eine neue Familie bilden. Aemmer (in Pflegekinder 2001) sieht in der Aufgabe der
Pflegefamilie die Erarbeitung und Umsetzung neuer Konzepte Uber gewohnte und vertraute
Vorstellungen. Warndorf (in Textor & Warndorf 1995) weist auf die zuséatzliche Anderung im
Familiensystem hin, da es offener wird als bisher gewohnt.

Das Resultat zeigt klar auf, dass die theoretischen Annahmen mit der Auswertung in Bezug
zum Unterschied der ,Normalfamilie®, die vor Aufnahme des Pflegekindes bestand, zur
neuen Situation ,Pflegefamilie* anhand diverser Faktoren Ahnlichkeiten aufweisen. Einzig in
der Erziehung kann eine leichte Diskrepanz festgestellt werden, da die Befragten diese als
gleichwertig empfinden.

6.1.3 Fazit

Aus den Ergebnissen der Interviews und deren theoretischen Bezligen wird ersichtlich, dass
sich jede befragte Familie durch den Wandel zur Pflegefamilie in ihrem Geflige verandert
hat.

Mittels Indikator 1, der Fragen zur urspringlichen Familienkonstellation aufwirft, kann
festgestellt werden, dass die Familien ein System bilden, das in ihren positiven wie auch
negativen Faktoren definiert werden kann und durch standige Entwicklung nach einem
Gleichgewicht strebt, welches fur die Mitglieder als angenehm empfunden werden kann. Die
Verhaltnisse in den Familien weisen auf eine Aufrichtigkeit hin, die das Familienleben starkt
und den Zusammenhalt deutlich wirken lasst.

Mittels Indikator 2, der Fragen nach dem Unterschied der urspringlichen Familie zur
Pflegefamilie verdeutlicht, wird ersichtlich, dass jede Pflegefamilie auf unterschiedliche
Weise Anderungen durchlebt hat. Nach Aufnahme des Pflegekindes musste sich jede
Familie neu definieren und Veranderungen ihrer Verhaltnisse in Kauf nehmen. Das familiale
Gleichgewicht musste neu gestaltet werden und fand grésstenteils im positiven Sinne statt.
Bei allen Pflegefamilien ist ein Unterschied im Familienleben festzustellen.

Die vorgelegten Daten tendieren dahin, die Haupthypothese ,,Das System der Familie falit
durch den Wandel zur Pflegefamilie aus dem Gleichgewicht, und es muss eine neue
Balance gefunden werden“ zu bestétigen, da die Befragten eine Anderung des familialen
Gleichgewichts im Werden zur Pflegefamilie durchlebt haben.
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6.2 Diskussion der Unterhypothese 1

U1: Verhaltenserwartungen bezlglich der bestehenden Familienrollen werden hinsichtlich
der neuen Familienkonstellation gegenseitig geprift, und vor allem die Mutterrolle wird mit
zusatzlichen Aufgaben erganzt.

6.2.1 Ergebnisse der Interviews

Indikator 3: Gegenseitige Verhaltenserwartungen

Dieser Indikator fragt nach den gegenseitigen Verhaltenserwartungen der Familienmitglieder
in Bezug auf Rollenvorstellungen und deren Ergénzung.

3.1 Auffassung / Erwartung der Familie an Rollen (Funktionen, Rechte, Pflichten)

Alle Pflegemutter geben an, dass die Rollenverteilung in der Familie klar geregelt ist:
Pflegemutter A erganzt, dass die alteren Kinder ab und zu die Eltern-Rolle gegenliber dem
jungeren Kind oder dem Pflegekind tUbernehmen. Pflegemitter B, C und D betonen, dass
samtliche Familienmitglieder ihre Aufgaben und Funktionen kennen.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Rollen aufgeteilt Rollen aufgeteilt Rollen klar aufgeteilt Rollen klar aufgeteilt

Abbildung 13: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 3.1 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

3.2 Gegenseitige Ergédnzung / wie

Alle Pflegemutter bestatigen die gegenseitige Erganzung der Rollen: Pflegemutter A
bestatigt die Erganzung durch die klare Aufteilung. Pflegemutter B begrindet die Erganzung
durch den eindeutigen Ablauf und die gegenseitigen Erwartungen in der Familie.
Pflegemutter C und D bestatigen die Erganzung, machen aber keine weiteren Angaben.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Ergénzung durch Erganzung durch Ablauf, | Erganzung Erganzung
Aufteilung Erwartungen

Abbildung 14: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 3.2 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)
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Indikator 4: Uberpriifung und Ergénzung der Familienrollen, speziell der Mutterrolle

Dieser Indikator will die neue Situation der Familienrollen Uberprifen, indem Unterschiede
der traditionellen Familienrollen gegenuber der neuen Rollen (Pflegeeltern-Rolle, Pflegekind-
Rolle und Pflegemutter-Rolle) ausfindig gemacht werden. Zudem wird nach zusatzlichen
Aufgaben der neuen Rollen gefragt.

4.1 Pflegeeltern-Rolle wie / neue Aufgaben

Alle Pflegemutter sehen die Pflegeeltern-Rolle gleich wie die Eltern-Rolle. Bei den neuen
Aufgaben sieht Pflegemutter A die Erziehung, die etwas therapeutischer ist. Pflegemutter B,
C und D sehen den Kontakt zu Institutionen als neue Aufgabe.

sEigentlich... das Pflqgekind ist wie ein eigenes Kind. Die Erziehung ist vielleicht etwas therapeutischer... ich
sehe keine grosse Anderung gegenliber der Eltern-Rolle. Auch die eigene Mutter hat sich bei uns nicht
eingemischt.” (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 124-126)

,Das ist, ich sage immer, was noch kommt... aber bis jetzt ist es gut gelaufen. Genau gleich wie bei den eigenen
Kindern. Das Pflegekind ist jetzt wie ein eigenes Kind, obwohl sie nicht von uns ist. Die Beziehung konnte man
aufbauen wie zu einem eigenen Kind. Die Geftihle sind gleich. Das Pflegekind ist jetzt schon so lange hier. Und
von den neuen Aufgaben her, der Kontakt zu Institutionen, das hatten wir vorher nicht.“ (Anhang G. Transkription
und Reduktion Interview B, Zeile 112-116)

LAlso eigentlich keinen grossen Unterschied. Ausser dass die Kinder einen Vormund haben, aber da bin ich froh,
dass ich ihr telefonieren kann, wenn demnach etwas ist. Der Kontakt zu Institutionen ist neu.” (Anhang H.
Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 111-113)

LAlso ich sehe da jetzt eigentlich gar kein grosser Unterschied, da ich das Kind gerne habe. Ich muss ein Kind
nicht gebdren, um es gerne zu haben. Ich mache da keinen Unterschied. Neue Aufgaben sind die Kontakte zu
Institutionen. Man muss jeden Schritt mitteilen. Das muss man mit den eigenen Kindern nicht.“ (Anhang I.
Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 105-108)

4.2 Pflegekind-Rolle anders als bei eigenem Kind

Auf die Frage, ob die Pflegekind-Rolle anders ist als die Rolle des eigenen Kindes, antworten
alle Pflegemditter, dass es einen Unterschied gibt, die Argumentation fallt jedoch
unterschiedlich aus: Pflegemutter A erwahnt, dass die Geflhle anders sind, da das
Pflegekind schon gepragt wurde, bestatigt aber, dass eine Bindung herstellbar ist.
Pflegemutter B weist darauf hin, dass die Zuwendung schwierig ist, da das Pflegekind um die
nicht vorhandene Elternschaft weiss, betont aber auch, dass eine Bindung vorhanden ist.
Pflegemutter C akzentuiert das Wissen der Kinder um die Elternschaft. Pflegemutter D sagt,
dass der Unterschied darin besteht, dass das Pflegekind die Familie verlassen wird, und
dass doch ein Bedauern vorhanden ist.

,Geflihlsméssig ist das etwas anderes. Das kann man schon nicht vergleichen, da ist eine gréssere Distanz.
Gerade weil man das Pflegekind als Baby nicht hatte. Er war schon recht geprégt von vielen Sachen. Und darum
ist es gefilihlsmdssig schon anders. Eine Bindung konnte man aber klar herstellen und aufbauen.” (Anhang F.
Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 128-131)

»,Das Pflegekind ist bei uns in der Familie wie ein eigenes, also gelten fiir sie auch gleiche Regeln wie fiir alle.
Was ich bemerkt habe, ist die Zuwendung. Das ist bei ihr schon anders, sie weiss, dass wir nicht die eigenen
Eltern sind. Da hat sie manchmal etwas Mihe. Also das Zulassen von Zuwendung unsererseits, Liebe
annehmen. Da muss man schauen, weil die eigenen schneller kommen. Sie hat uns gerne, aber hat Miihe es zu
zeigen. Da muss man ihr helfen. Die Bindung von ihr zu uns hat sie jetzt schon, aber sie weiss einfach, dass wir
nicht ihre Eltern sind und das hindert sie manchmal.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile
118-124)

,Sie wissen, dass wir nicht die eigenen Eltern sind, aber bis jetzt ging das gut.“ (Anhang H. Transkription und
Reduktion Interview C, Zeile 115-116)
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4ES ist nicht gerade ganz das Gleiche. Das Pflegekind geht irgendwann wieder, im Hinterkopf hat man auch ein
Bedauern mit dem Pflegekind, weil man die Vergangenheit des Pflegekindes sieht.“ (Anhang |. Transkription und
Reduktion Interview D, Zeile 110-112)

4.3 Pflegemutter-Rolle anders als Mutter-Rolle / wie

Die Pflegemutter-Rolle sehen zwei Pflegemutter anders als die Mutter-Rolle, zwei
Pflegemutter sehen hingegen keinen Unterschied: Pflegemutter A nennt die Bindung, die
nicht von Anfang da war, und dass das Pflegekind die Familie verlassen wird. Pflegemutter D
sieht den Unterschied darin, dass sie als Tante angesprochen wird. Pflegemutter B sieht
keinen Unterschied, ausser dass sie das Kind nicht auf die Welt gebracht hat. Auch
Pflegemutter C sieht keinen Unterschied.

L~Auch war ja die Bindung nicht von Anfang an da. Auch dass er irgendwann wieder gehen wird ist anders; das
macht mir etwas Miihe. Man bindet sich halt gefiihlsméssig an das Pflegekind.” (Anhang F. Transkription und
Reduktion Interview A, Zeile 135-137)

LAlIso ich habe das Pflegekind nicht auf die Welt gebracht. Aber sonst ist das fiir mich gleich.” (Anhang G.
Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 127-128)

~Eben, ich kann das nicht so sagen. Das kommt mir nicht in den Sinn, dass es nicht meine eigenen Kinder sind.
Ich weiss das schon, aber im Alltag macht das keinen Unterschied.” (Anhang H. Transkription und Reduktion
Interview C, Zeile 119-121)

LAlso das ist jetzt eben, dass das Pflegekind mir nicht Mama sagt sondern Tante, da seine Mutter das nicht will.
Also es ist eine Mutter-Rolle fiir mich, aber irgendwie dann doch nicht, weil ich als Tante angesprochen werde.
Das ist komisch, ich glaube fiir beide. Das ist anders, als wenn ich die Mutter wére.“ (Anhang |. Transkription und
Reduktion Interview D, Zeile 115-118)

4.4 zusatzliche Aufgaben

Alle Pflegemitter sehen verschiedene zusatzliche Aufgaben, die sie als Mutter so nicht
hatten: Pflegemutter A erwahnt die Kontakte zu Institutionen und das Nachhelfen bei der
Erziehung. Pflegemutter B denkt an die Einstellung zu einem nicht eigenen Kind und
Pflegemutter C nennt das vermehrte unterwegs und eingespannt Sein. Pflegemutter D zahlt
die gesamten Kontakte ausserhalb dazu.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Kontakt zu Institutionen, Einstellung unterwegs, eingespannt Kontakte ausserhalb
intensivere Erziehung sein

Abbildung 15: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 4.4 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)
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6.2.2 Bezug zur Theorie

Die Familie besteht aus verschiedenen Personen, die eine Rolle in diesem System
einnehmen. Im theoretischen Rahmen der Arbeit basieren diese Rollen in der Familie auf
verschiedenen Erwartungshaltungen gegeniber den jeweiligen Mitgliedern. Wird die Familie
zur Pflegefamilie, kann die neue Familienkonstellation auch Auswirkungen im
Rollenverhalten zeigen. Folgend wird aufgezeigt, wie theoretische Aussagen mit den
Indikatoren 3 und 4 zu vereinbaren sind.

Aus der Datenerhebung (Indikator 3) wird anschaulich, dass fir alle interviewten
Pflegemutter die Rollenverteilung in der Familie klar geregelt ist. Zudem scheint, dass sich
die jeweiligen Rollen gegenseitig erganzen.

Textor (1991) bemerkt, dass eine Familienrolle durch Verhaltenserwartungen gepragt und
verinnerlicht wird. Zudem wird sie durch andere Familienmitglieder kontrolliert. Erwartungen
und Realitat der jeweiligen Rollen kénnen divergieren. Blandow (1972) spricht von
gegenseitiger Erganzung der Familienrollen, wenn Anforderungen und Erwartungen
einander entsprechen.

Hier zeichnet sich eine Ubereinstimmung von den Ergebnissen und der Theorie ab, wobei
nicht offenbart wird, welche Verhaltenserwartungen beziglich der Rollen vorherrschen und
wie sie kontrolliert werden.

Aus der Datenerhebung (Indikator 4) wird ersichtlich, dass die befragten Pflegemutter die
Pflegeeltern-Rolle der Eltern-Rolle gleichsetzen, obwohl alle Beteiligten neuen Aufgaben
begegnen. Die Pflegekind-Rolle wird gegeniber der Kindes-Rolle unterschiedlich
wahrgenommen, da das Pflegekind nicht zur urspriinglichen Familienkonstellation zahlt. Die
Pflegemutter-Rolle wird gegenuber der Mutter-Rolle von der Halfte der Befragten aus
gleichnamigem Grund, wie schon benannt, als anders wahrgenommen; die andere Halfte
sieht keinen Unterschied. Aus Sicht der zusatzlichen Aufgaben der Pflegemutter-Rolle
kdnnen alle diese bestatigen, sie manifestieren sich im Alltagsleben.

Sauer (2008) ist der Meinung, dass Pflegeeltern ihre Rollen entgegen der gewohnten
Auffassung neu gestalten mussen, da keine leibliche Fundierung besteht. Die Orientierung
erfolgt aber meistens an der gewohnten Vorstellung des familiaren Zusammenlebens.
Grossniklaus (Anhang B.) erganzt, dass die traditionelle Eltern-Rolle nicht ausreicht, da es
zusatzlich eine therapeutische Haltung braucht.

Hier findet eine Diskrepanz der Ergebnisse zur Theorie statt, da die Befragten ihre Rolle als
Pflegeeltern der Eltern-Rolle gleichsetzen. Es muss aber erwahnt werden, dass andernorts
die nicht vorhandene leibliche Fundierung und auch die therapeutische Haltung teilweise
erwahnt werden, jedoch nicht Einfluss auf einen bemerkbaren Unterschied dieser Rollen
nehmen.

Von der Kindes-Rolle erwahnt Blandow (1972) die Erganzung zur Mutter-Rolle. Die
Pflegekind-Rolle setzt er ahnlich oder gleich, stellt aber fest, dass inhaltlich
Verschiedenartigkeiten auftreten kénnen (unzureichendes Vorhandensein des Urvertrauens).

Die Pflegekind-Rolle unterscheidet sich in den Ergebnissen wie in der Theorie von der
Kindes-Rolle, da beidseits Differenzen festgestellt werden kénnen.

Blandow (1972) sieht die Mutter-Rolle gepragt von kulturellen Normen und durch
personliche, soziale und biologische Faktoren erganzt. Die Pflegemutter-Rolle differenziert er
aus inhaltlicher, biologischer und psychologischer Sicht (entfallen der Reproduktion,
begrenzte Sozialisation und Enkulturation, Neuentwicklung von Haushalts- und
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Freizeitfunktionen, Schaffen eines familidren Spannungsausgleichs und Akzeptanz der
aussenstehenden Sozialisationstrager).

Die Pflegemutter-Rolle wird von der Mehrheit der Befragten gegentber der Theorie bestatigt,
da diese soziale, biologische wie auch inhaltliche Unterschiede feststellen kénnen. Einzig
eine Pflegemutter kann keinen Unterschied flr sich selber erkennen.

6.2.3 Fazit

Die dargelegten Schliisse aus den Befragungen und dem theoretischen Hintergrund deuten
darauf hin, dass die Rollenverteilung in den befragten Familien klar geregelt ist und durch die
Aufnahme eines Pflegekindes weiterhin eindeutig organisiert bleibt. Im Rollenverhalten wird
ersichtlich, dass die Pflegekind-Rolle gegeniber der Kindes-Rolle differenziert
wahrgenommen und die Mutter-Rolle durch zusatzliche Aufgaben im Alltagsleben tangiert
wird.

Mittels Indikator 3, der nach der Auffassung beziehungsweise Erwartung der Familie an
Rollen fragt, wird ersichtlich, dass samtliche Familienmitglieder die Aufgaben und Funktionen
ihrer Rollen kennen und diese sich gegenseitig erganzen. Es scheint, als ob gegenseitige
Verhaltenserwartungen durch die Aufnahme eines Pflegekindes weiterhin funktionieren und
eine einvernehmliche Stellung dieser bei allen Pflegefamilien gefunden werden konnte.

Mittels Indikator 4, der speziell nach den einzelnen Familienrollen fragt, wird festgestellt,
dass die Pflegeeltern-Rolle gegeniiber der Eltern-Rolle von den Familien gleichgesetzt wird.
Die Pflegekind-Rolle wird gegenuber der Kindes-Rolle differenziert wahrgenommen, da der
eigene friihe Bezug fehlt. Die Pflegemutter-Rolle wird von der Mehrheit unterschiedlich
wahrgenommen, von den zusatzlichen Aufgaben her sind sich aber alle Pflegemiitter einig,
dass Differenzen festzustellen sind.

Durch die Auflistung der Resultate neigt die Unterhypothese 1 ,Verhaltenserwartungen
beziiglich der bestehenden Familienrollen werden hinsichtlich der neuen
Familienkonstellation gegenseitig gepriift, und vor allem die Mutter-Rolle wird mit
zusatzlichen Aufgaben erganzt“ zu keinem eindeutig empirisch vergleichbaren Resultat.
Da die Rollen der Pflegefamilienmitglieder klar aufgeteilt sind und sich gegenseitig erganzen,
kann auf der Grundlage der Theorie davon ausgegangen werden, dass die
Verhaltenserwartungen hinsichtlich der neuen Familienkonstellation gegenseitig gepruft sind.
Um aber ein genaueres Fazit in dieser Hinsicht erstellen zu kdnnen, musste dieser Teil im
Sinne der Interviewfragen nachgeprift werden. Dass die Mutter-Rolle mit zusatzlichen
Aufgaben erganzt wird, bestatigen alle Befragten. Es kann auch davon ausgegangen
werden, dass vor allem die Mutter-Rolle mit zusatzlichen Aufgaben erganzt wird, da sich die
Pflegemutter im Verlauf der empirischen Befragung als ,Drahtzieher” der Pflegefamilie
sehen. Um das Fazit aber praziser zu belegen, musste man in der Befragung alle
Familienmitglieder miteinbeziehen.
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6.3 Diskussion der Unterhypothese 2

U2: In der Pflegefamilie besteht ein erhdhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf, da das
Pflegekind eine eigene Vorgeschichte mit sich bringt.

6.3.1 Ergebnisse der Interviews
Indikator 5: Erhéhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf

Dieser Indikator legt den Kommunikationsbedarf der urspriinglichen Familie fest und sucht

Veranderungen in der Kommunikation nach Aufnahme des Pflegekindes. Damit wird
Uberpruft, wie der neue Zustand wahrgenommen wird.

5.1 Kommunikation wie ausgepragt / Ausserung

Drei der vier Pflegemutter sehen die Kommunikation in ihrer Familie als ausgepragt an, da
sie einen wichtigen Stellenwert im Alltag einnimmt. Eine Pflegemutter dagegen meint, dass
die Kommunikation nicht ausgepragt ist: Pflegemutter B, C und D meinen, dass die
Kommunikation wichtig ist und sie angewendet wird; alles wird besprochen und nichts
verschwiegen. Pflegemutter A hingegen sagt, dass die Kommunikation nicht ausgepragt ist,
weil es durch den geregelten Alltag wenig Diskussionen braucht.

,Die Kommunikation ist nicht so ausgeprégt. Also eben, das Thema Pflegekind betreffend ist sie ausgeprégt.
Sonst nicht so. Der Mann ist eher ruhig und ich mache den Alltag mit den Kindern; das gibt nicht so
Diskussionen.“ (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 143-145)

-ES kommt drauf an. Wir als Eltern besprechen alles miteinander, Probleme, Sachen, was gerade anféllt. Die
Kinder legen viel Wert auf Gesprédche. Doch die Kommunikation wird oft angewendet und ist uns wichtig.”
(Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 134-136)

Wir besprechen sehr viel in der Familie. Entscheide und alles wird abgesprochen. Auch was man erlebt, das ist
flir uns schon noch wichtig. Und die Kinder sind richtige Plappermé&uler.” (Anhang H. Transkription und Reduktion
Interview C, Zeile 127-129)

LWir reden viel miteinander. Wir kénnen die Sachen nicht verschweigen, das muss raus. Es ist wichtig, dass man

uber Dinge, die laufen, redet.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 125-126)

5.2 Veranderung der Kommunikation / Verstandigung seit Aufnahme Pflegekind (intensiver /
wichtiger / mehr Absprachen / gleich geblieben)

Alle vier Pflegemutter bestatigen eine Veranderung in der Kommunikation seit Aufnahme des
Pflegekindes: Pflegemutter A, B, C und D erkennen mehr Absprachen. Pflegemutter A und B
geben zusatzlich die Kommunikation als intensiver an.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Kommunikation Kommunikation intensiver | mehr Absprachen mehr Absprachen
intensiver, wichtiger, durch Situation,

mehr Absprachen Organisation

Abbildung 16: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 5.2 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)
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5.3 Gewinn / Belastung / konfliktreich

Zwei der Pflegemitter sehen die veranderte Kommunikation als Belastung, zwei der
Pflegemutter als Gewinn: Pflegemutter A sieht die Belastung durch die Konflikte, die in der
Kommunikation der Kinder entstehen kénnen. Pflegemutter D nimmt die Belastung durch
das Hauptthema Pflegekind wahr, das ebenfalls zu Konflikten fiihren kann. Pflegemutter B
erkennt einen Gewinn durch das Aufleben und Freuen in der Familie. Pflegemutter C sieht
ebenfalls einen Gewinn, da die Kommunikation intensiver wurde.

LAIso eben schon eigentlich eine Belastung. Ich denke auch, durch das hat manches andere einfach vielleicht
weniger Platz. Und bei den Kindern kann die Kommunikation zu Konflikten fiihren.” (Anhang F. Transkription und
Reduktion Interview A, Zeile 153-155)

Ja, das war wieder mehr ein Aufleben, also ein Gewinn. Konflikte gab es keine, da sich ja alle gefreut haben.”
(Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 144-145)

LAIso das haben wir eher als Gewinn als Belastung gesehen. Das haben wir vorher auch gemacht und jetzt
einfach etwas mehr.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 135-136)

~,ES kommt jetzt einfach drauf an, um was es in den Gesprdchen geht. Die Gesprédche rund um das Pflegekind
haben schon Spannungen gegeben. Also eher eine Belastung, ein bisschen Konflikte. Weil man oft tiber das
Thema redet, teilweise nur noch iber das.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 132-135)

6.3.2 Bezug zur Theorie

Kommunikation ist in jeder Familie ein zentrales Verstandigungsmittel. Sie ist von
verschiedenen Faktoren abhangig und wird in jeder Familie unterschiedlich gehandhabt. Im
theoretischen Rahmen dieser Arbeit wird betont, dass eine Pflegefamilie sehr viel
Kommunikation bendtigt, bis sich die neue Familienkonstellation aufeinander abgestimmt
hat. Im Weiteren wird versucht, theoretische Feststellungen mit Indikator 5 zu messen.

Mittels der Datenerhebung (Indikator 5) wird festgestellt, dass die Mehrheit der Beteiligten
die Kommunikation als ausgepragt und im Alltag wichtig empfindet. Zudem hat die
Kommunikation in allen Familien seit Aufnahme des Pflegekindes an Stellenwert
beziehungsweise an Wichtigkeit gewonnen. Diese Zunahme wird von der Halfte als
Belastung, von der anderen Halfte als Gewinn angesehen.

Textor (1991) beschreibt, dass die Kommunikation beziehungsweise Interaktion ein wichtiger
Stellenwert im Kontakt der Familienmitglieder untereinander darstellt (Austausch von
Botschaften, Aufeinander-Reagieren und Miteinander-Handeln). Die Familie wird als Einheit
angesehen, die in einem bestimmten Kontext miteinander redet und aufeinander reagiert.
Die meisten Veranderungen in der Familie finden durch kommunikative Prozesse statt und
diese sind in den Familien unterschiedlich ausgepragt. Grossniklaus (Anhang B.) ist der
Meinung, dass es in den Pflegefamilien viel Kommunikation braucht, bis sich die jeweiligen
Parteien aufeinander eingespielt haben (verschiedene Wertesysteme).

Durch die Ergebnisse zeichnet sich ab, dass bei der Mehrheit der Befragten eine
Ubereinstimmung mit der Theorie stattfindet, da die Kommunikation als ausgepragt und
wichtig wahrgenommen wird. Seit Aufnahme des Pflegekindes kann eine Veranderung in der
Kommunikation festgestellt werden, die sich durch mehr Absprachen und Zunahme der
Intensitat manifestiert.
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6.3.3 Fazit

Durch die Befragungen der Pflegemutter und den theoretischen Inhalt stellt sich heraus,
dass die Kommunikation bei der Mehrheit der Pflegefamilien bedeutsam ist und seit
Aufnahme eines Pflegekindes an Stellenwert gewonnen hat.

Mittels Indikator 5, der nach der Auspragung und Veranderung der Kommunikation und
deren Empfinden fragt, kann festgestellt werden, dass sie doch bedeutsam ausgepragt ist,
und eine Veranderung seit Aufnahme des Pflegekindes in Form der Gewichtigkeit
stattgefunden hat. Das Empfinden der Veranderung erlebt die Halfte der Befragten als
Belastung, die andere Halfte als Gewinn.

Die aufgezeigten Ergebnisse tendieren zu der Richtung der Unterhypothese 2 ,in der
Pflegefamilie besteht ein erhéhter Regelungs- und Verstandigungsbedarf, da das
Pflegekind eine eigene Vorgeschichte mit sich bringt“, wobei empirisch nicht erkennbar
wird, ob der erhdhte Bedarf anhand der eigenen Vorgeschichte des Pflegekindes stattfindet.
Auf Basis der Theorie kann aber davon ausgegangen werden, dass die Vorgeschichte des
Pflegekindes ein wichtiger Faktor fur den Mehrbedarf an Kommunikation darstellt, da sie
seinem Wertesystem gleichgestellt werden kann, dass sich anhand der aufgezeigten Theorie
in das bestehende Wertesystem der Pflegefamilie einbetten muss. Auch dieser Teil musste
empirisch nachgepruft werden.

6.4 Diskussion der Unterhypothese 3

U3: Die grosste Veranderung im Beziehungsgeflige der Pflegefamilie findet im Rahmen des
unterschiedlichen Beziehungsaufbaus aller Familienmitglieder zum Pflegekind statt.

6.4.1 Ergebnisse der Interviews

Indikator 6: Unterschiedlicher Beziehungsaufbau zum Pflegekind

Der Indikator sucht nach Veranderungen innerhalb des Beziehungsgefliiges der
Familienmitglieder (Paar- oder Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-
Beziehung und Geschwisterbeziehungen) seit Aufnahme des Pflegekindes. Zusatzlich wird
nach der Entstehung der Beziehungen zum Pflegekind gefragt (Eltern-Pflegekind-Beziehung,
Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung und Pflegegeschwisterbeziehungen).

6.1 Seit Aufnahme Pflegekind Beziehungsgefiige gleich /anders / Ausserung

Die Frage, ob sich das Beziehungsgefiige der Paar- oder Elternebene seit Aufnahme des
Pflegekindes verandert hat, stellen zwei der Pflegemutter keine Veranderung fest und zwei
stellen eine fest: Pflegemuitter A und C sehen keine Veranderung auf der Paar- oder
Elternebene, wobei Pflegemutter C anfangs weniger Zeit bekundet, was sich jedoch spater
eingependelt hat. Pflegemutter B stellt eine positive Veranderung fest, da sie die Situation
mehr zusammengebracht hat. Pflegemutter D stellt eine negative Veranderung fest, da sie
zu wenig Zeit fureinander angibt.

,Bei der Paar- oder Elternbeziehung denke ich nicht, dass sich etwas gedndert hat.“ (Anhang F. Transkription und
Reduktion Interview A, Zeile 160-161)

,Wir als Paar oder Eltern, hat sich verdndert, dass mein Mann vermehrt mit uns Sachen unternommen hat wie
zum Beispiel Spaziergdnge oder so, was er mit unseren Kindern weniger gemacht hat. Also wir haben mehr
zusammen unternommen. Er war auch élter und hat das genossen, mit dem Pflegekind etwas zu unternehmen.
Ansonsten hat es uns zwei mehr zusammengebracht durch das mehrheitliche Reden und eben Unternehmen.”
(Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 150-154)
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~Ja, am Anfang hatten wir schon weniger Zeit fireinander, als die Pflegekinder noch klein waren. Und danach hat
sich das wie vorher eingependelt.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 141-142)

LAls Paar habe ich ja schon gesagt, teilweise zu wenig Zeit flireinander, durch das dass der Mann auswaérts
arbeitet. Durch das hat man die Zeit dann nicht, die es braucht fiireinander, weil sich dann doch oft alles um das
Pflegekind dreht. Als Eltern kann ich nicht sagen.” (Anhang I. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 140-
143)

Bei der Eltern-Kind-Beziehung fallen die Antworten unterschiedlich aus, da bei zwei
Pflegemuttern die Kinder nicht mehr daheim wohnen, und somit keine Veranderung
feststellbar ist. Bei beiden Pflegemuttern, bei denen zumindest ein Kind noch daheim wohnt,
kann sich eine Pflegemutter nicht dussern und die andere stellt eine Veranderung fest:
Pflegemutter A kann dazu nichts sagen. Pflegemutter B sieht die Veranderung in den
vermehrten gemeinsamen Aktivitdten der Familie. Pflegemutter C und D sehen keine
Veranderung.

Interview A Interview B Interview C Interview D
Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung:
- gemeinsame Aktivitaten gleich geblieben gleich geblieben

Abbildung 17: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 6.1 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

Die Mutter-Kind-Beziehung hat sich bei drei Pflegemittern verandert, eine Pflegemutter sieht
keine Veranderung: Pflegemutter A und B sehen die Veranderung positiv, durch dass das
Verhaltnis besser beziehungsweise inniger wurde. Pflegemutter D sieht die Veranderung
darin, dass sich die Kinder um sie Sorgen machen. Pflegemutter C weist darauf hin, dass
das Kind nicht mehr daheim wohnte, und sie dadurch keine Veranderung feststellen kann.

LAber das Verhéltnis wurde inniger, da man sich besser kennen lernte. Und auch durch die ganzen Gespréche,
die wir gefiihrt hatten. Eigentlich hat es uns gekittet.“ (Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A, Zeile
164-166)

~Zu meinen Kindern... ich habe sie in die Entscheidungen beziiglich das Pflegekind einbezogen; durch das wurde
das Verhéltnis auch inniger.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 156-157)

sunser Kind wohnte da ja schon nicht mehr bei uns; von daher hat sich da nichts veréndert.“ (Anhang H.
Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 144-145)

,Da hat sich eigentlich... also es hat sich nur das verédndert, dass es manchmal Diskussionen gibt, dass die
Kinder sich manchmal Sorgen um mich machen, dass ich mich zu fest verausgabe durch das Pflegekind. Sie
fragen mich oft, ob ich das schaffe.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 149-151)

Die Geschwisterbeziehungen sind auch davon gekennzeichnet, dass bei zwei Pflegemittern
die Kinder nicht mehr daheim wohnen. Bei diesen sehen die Pflegemitter keine
Veranderung. Bei den Pflegemuttern, bei denen mindestens ein Kind noch daheim lebt, sind
Veranderungen feststellbar: Pflegemutter C und D sehen keine Veranderung. Pflegemutter A
sieht die Veranderung eher negativ, da unter den Geschwistern eine Distanz splrbar ist und
sich die Altersreihenfolge verandert hat. Pflegemutter B sieht die Veranderung positiv, da die
Geschwister von einer Schwester mehr reden.
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Interview A Interview B Interview C Interview D

Geschwisterbeziehungen: | Geschwisterbeziehungen: | Geschwisterbeziehungen: | Geschwisterbeziehungen:
anders; Distanz, eine Schwester mehr - -
Altersreihenfolge

Abbildung 18: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 6.1 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

6.2 Entstehung der Beziehungen zum Pflegekind

Alle Pflegemdtter stellen eine Beziehung der Eltern zum Pflegekind fest: Pflegemutter A sieht
das Zustandekommen der Beziehung im Alltagsgeschehen. Pflegemutter B, C und D
meinen, dass sie das Pflegekind von Anfang an beziehungsweise direkt gerne hatten.

,Die Eltern-Pflegekind-Beziehung ist durch dass dass man Verantwortung lbernimmt, entstanden. Durch das
Zusammenwohnen und den Alltag kommt die Beziehung; man wéchst zusammen. Oder Probleme, die man mit
dem Pflegekind Iést und etwas erarbeitet. Man erlebt ja dann zusammen Erfolge und riickt ndher.“ (Anhang F.
Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 174-177)

LWir als Eltern hatten das Pflegekind von Anfang an gern, das war sofort da.“ (Anhang G. Transkription und
Reduktion Interview B, Zeile 164)

Wir haben die Pflegekinder von Anfang an ins Herz geschlossen. Sobald wir wussten, dass sie zu uns kommen,
hatten wir sie voll gerne.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 151-152)

LWir hatten das Pflegekind direkt gerne gehabt wie das eigene Kind. Ich habe alle Kinder gerne. Wir haben beide
direkt eine Beziehung gehabt.” (Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 158-159)

Die Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung sehen alle vier Pflegemutter als zentralen Teil der
Beziehungen: Pflegemitter A, B und C sehen sich als wichtigste Bezugsperson zum
Pflegekind. Auch Pflegemutter D sieht die Beziehung als intensiv an.

slch als Pflegemutter bin der Hauptpool von ihm. Gerade weil er ja anfangs so die Ndhe gesucht hat.” (Anhang F.
Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 177-178)

Jlch als Pflegemutter, da bin ich schon die wichtigste Bezugsperson, da ist eine starke Bindung da.” (Anhang G.
Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 165-166)

,Das ist uns sehr wichtig. Das ist die wichtigste Beziehung in Bezug zu den Pflegekindern. Ich bin ja auch am
meisten zuhause und ihre Ansprechperson.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 154-155)

,Das ist eben intensiv wie eben ein eigenes. Ich kiimmere mich vor allem um das Pflegekind. Da gibt es keinen
Unterschied wie zu den eigenen Kindern.” (Anhang I. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 161-162)

Die Pflegegeschwisterbeziehungen sind ebenfalls bei allen Befragten entstanden und fallen
bei zwei Pflegemuttern positiv aus, bei zwei Pflegemuttern durchaus positiv: Pflegemutter C
und D reden von direkter Integration. Pflegemutter A und B stellen beide fest, dass das
jungste Kind anfangs Eifersucht zeigte, ansonsten sind die Beziehungen der
Pflegegeschwister vorhanden.
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Interview A Interview B Interview C Interview D
Pflegegeschwister- Pflegegeschwister- Pflegegeschwister- Pflegegeschwister-
beziehungen: beziehungen: beziehungen: beziehungen:
unterschiedlich, Freude und Aufnahme. herzlich, von Anfang super, Behandlung,
Beziehung vorhanden, jungstes Kind Eifersucht integriert Kimmern

einander gerne, jungstes

Kind Eifersucht

Abbildung 19: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 6.2 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

6.4.2 Bezug zur Theorie

Die Familie besteht aus verschiedenen Mitgliedern, die auf unterschiedliche Art miteinander
in Beziehungen stehen. Durch diese Beziehungen besteht eine Verbundenheit
untereinander, die fur die einzelne Entwicklung der Mitglieder und die Gesamtheit der
Familie Auswirkungen mit sich bringt. Kommt ein neues Mitglied dazu, kénnen sich die
Beziehungen unterschiedlich manifestieren. Folgend wird versucht, wichtige Erkenntnisse
der Theorie mit dem Indikator 6 abzuwagen.

Die Datenerhebung (Indikator 6) ergibt, dass die befragten Pflegemutter zur einen Halfte
eine positive wie auch negative Veranderung im Beziehungsgeflige der Paar- oder
Elternebene feststellen, zur anderen Halfte findet keine Veranderung statt. Auf der Eltern-
Kind-Ebene ist das Resultat von nur zwei befragten Pflegemittern bedeutend, da bei den
anderen zwei befragten Pflegemittern die Kinder ausser Haus leben. Hier wird eine positive
Veranderung in der Beziehung festgestellt. Auf der Ebene der Mutter-Kind-Beziehung hat
sich bei der Mehrheit der befragten Pflegemutter eine positive Veranderung gezeigt. Die
Geschwisterbeziehungen koénnen zwecks Wohnens ausser Haus auch nur von zwei
Pflegemuttern beschrieben werden, die beide eine positive wie auch eine negative
Veranderung feststellen. Eine Beziehung der Pflegeeltern zum Pflegekind kann von allen
Befragten im Positiven festgestellt werden. Die Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung wird von
allen Befragten als zentraler Teil der Beziehungen angesehen. Die
Pflegegeschwisterbeziehungen fallen durchaus positiv aus und sind vorhanden.

Schneewind (1990) beschreibt die Funktion des Beziehungsnetzes anhand eines
gemeinsamen Ziels, dass die Bedurfnisse und Aufgaben der Einzelnen vereinfacht als wenn
jeder einzeln ware. Wiemann (in Landesverband der Pflege- und Adoptivfamilien in Bayern
e.V. 1990) geht davon aus, dass die familiaren Beziehungen durch die Aufnahme eines
Pflegekindes andern und ein neues Gleichgewicht gefunden werden muss.

Kaiser (in Textor & Warndorf 1995) beschreibt, dass gerade auf die Paardyade geachtet
werden muss. Schneewind (1999) schildert die Eltern-Kind-Beziehung als einen standigen
Prozess, in dem verschiedene Einflussfaktoren auf das Gefige wirken (zum Beispiel
Temperamentmerkmale des Kindes, elterliche Persdnlichkeitsmerkmale, Ehebeziehung und
Elternallianz, Beziehungserfahrungen in der Herkunftsfamilie, Arbeitsplatzerfahrungen,
soziale Unterstitzung und dkonomische Lage). Grossniklaus (Anhang B.) sieht in der Mutter-
Kind-Beziehung die wichtigste Beziehung Uberhaupt in der Familie, da die Mutter in den
meisten Fallen die primare Bindungsperson ist. Schneewind (1999) meint, dass die
Geschwisterbeziehung in der Regel die am langsten wahrende, unaufkindbare und
annahernd egalitdre menschliche Beziehung ist, die auf einer gemeinsamen Vergangenheit
beruht.
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Aufgrund der empirischen Ergebnisse und der theoretischen Darlegung kann gesagt werden,
dass die Befragten auf die Eltern- oder Paardyade achten, da sie sie beschreiben kdnnen.
Die Sichtweise auf diese Beziehung fallt unterschiedlich aus, von keinem erkennbaren
Unterschied hin bis zu einem Beziehungsgewinn und auch einem Verlust der Qualitat auf der
Paarebene. Auf die Eltern-Kind-Beziehung kann nur von der Halfte der Befragten Stellung
bezogen werden. Hier zeichnet sich ab, dass der Einflussfaktor ,Aufnahme des
Pflegekindes® gerade bei einer Eltern-Kind-Beziehung eine positive Veranderung durch
vermehrte gemeinsame Aktivitdten mit sich brachte. Die zweite Eltern-Kind-Ebene hat keinen
Unterschied bemerkt. Somit kann gesagt werden, dass die Eltern-Kind-Ebene vom
Einflussfaktor ,Pflegekind“ verandert werden kann, aber nicht muss, und andere
Einflussfaktoren in diesem Beziehungsgeflge bedeutender gewichtet werden. Die Mutter-
Kind-Beziehung wird von der Mehrheit der Befragten als besser wahrgenommen, bei einer
Befragten kann keine Veranderung festgestellt werden. Hier kann gesagt werden, dass die
so wichtige Mutter-Kind-Beziehung wichtig bleibt und durch die Aufnahme eines
Pflegekindes nicht ins Wanken gerat. Die Geschwisterbeziehungen kdnnen nur von der
Halfte der Befragten beurteilt werden. Eine Geschwisterbeziehung wird durch die Aufnahme
eines Pflegekindes geschwacht, eine wird gestarkt. Hier kann davon ausgegangen werden,
dass sich diese Beziehungen in einem Prozess befinden, der sich weiterentwickelt und an
die Vergangenheit angeknlpft werden kann.

Textor (in Textor & Warndorf 1995) meint, dass sich in den meisten Pflegefamilien enge
Eltern-Kind-Beziehungen bilden, so dass die Pflegeeltern bald das Pflegekind als ,eigenes*
Kind ansehen und sie von diesem in ihrer Elternrolle akzeptiert werden. Grossniklaus
(Anhang B.) teilt diese Meinung, er findet es sollte eine Eltern-Kind-Beziehung sein. Nur so
kann eine Pflegekinderbeziehung funktionieren. Fir Blandow (1972) ist die Beziehung
zwischen Pflegemutter und Pflegekind sowie zwischen beiden und ihrer Umwelt von
entscheidender Bedeutung. Grossniklaus (Anhang B.) geht davon aus, dass die
Pflegemutter die primare Bindungsperson fir das Pflegekind darstellt (so wie die Mutter fir
das Kind). Die Erfahrung zeigt, dass die Pflegemutter am meisten Feinfiihligkeit hat. Die
Fachstelle flr das Pflegekinderwesen (2001) beschreibt, dass die eigenen Kinder fir das
Pflegekind eine wichtige Rolle einnehmen. Sie integrieren ein fremdes Kind meistens
problemlos. Die Pflegekinder-Aktion Schweiz & Amt fir Jugend- und Berufsberatung (1999)
erwahnt, dass eigene Kinder aber auch mit Eifersucht reagieren kénnen. In den meisten
Fallen bleibt die Eifersucht in einem zulassigen Mass und Iasst mit der Zeit nach.

Die dargelegten Ergebnisse weisen in der Pflegeeltern-Pflegekind-Beziehung eine
Kongruenz mit der Theorie auf, da alle Befragten das Pflegekind von Anfang an gern hatten
und im Alltagsgeschehen eine Bindung entstehen konnte. Auch die Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung stimmt aus empirischer Sicht mit der Theorie Uberein, da die Befragten die
Beziehung als zentralen Teil sehen, und die Pflegemutter als die wichtigste Bezugsperson
des Pflegekindes wahrgenommen wird. Die Pflegegeschwisterbeziehungen lassen sich
ebenfalls mit den theoretischen Annahmen vereinbaren, da bei der Halfte der Befragten die
Beziehungen problemlos entstanden sind und bei der anderen Halfte anfangs Eifersucht bei
den leiblichen Kindern festzustellen war, diese sich aber im Verlauf legte.

6.4.3 Fazit

Durch die Analyse der Interviews und der entsprechenden Theorie 1&sst sich erkennen, dass
die befragten Familien im innerfamiliaren System leichte Veranderungen erlebt haben, die
durchaus positiv zu bewerten sind. Im Beziehungsaufbau zum Pflegekind ist deutlich
festzustellen, dass die Gestaltung fur die Mehrheit der Familienmitglieder reibungslos und
unterschiedlich verlief, und die Pflegemutter die wichtigste Bezugsperson zum Pflegekind
wie auch zur Familie bildet.

Mittels Indikator 6, der die Thematik des familialen Beziehungsgefliges sowie die Entstehung
der Beziehungen zum Pflegekind aufgreift, wird ersichtlich, dass sich innerfamiliale
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Beziehungen nur leicht verandert haben. Diese Veranderungen werden grdsstenteils als
positiv erlebt. Zudem kann der Beziehungsaufbau der Familienmitglieder zum Pflegekind als
unterschiedlich gelungen betrachtet werden. Die Pflegemutter nimmt im ganzen Geschehen
die wichtigste Beziehungsfunktion ein.

Die empirischen Ergebnisse neigen zu der Annahme der Unterhypothese drei ,,Die grosste
Verdnderung im Beziehungsgefiige der Pflegefamilie findet im Rahmen des
unterschiedlichen Beziehungsaufbaus aller Familienmitglieder zum Pflegekind statt“,
da angenommen werden kann, dass die innerfamilialen Beziehungen mit leichten
Tendenzen eine Veranderung erfahren haben, der Beziehungsaufbau zum Pflegekind jedoch
fur alle Betroffenen neu war und sie diesen auf unterschiedliche Weise erlebt haben. Es
muss aber erwahnt werden, dass der unterschiedliche Beziehungsaufbau an der Oberflache
behandelt wurde und dieser empirisch detaillierter geprift werden misste.

6.5 Diskussion der Unterhypothese 4

U4: Alle Lebensbereiche der Pflegefamilie erfahren zusatzliche Aufgaben mit
Offentlichkeitscharakter, vor allem aber im Mikrosystem ist diese Veranderung am
deutlichsten.

6.5.1 Ergebnisse der Interviews

Indikator 7: Offentlichkeitscharakter aller Lebensbereiche, vor allem im Mikrosystem

Der letzte Indikator dient zur Feststellung des Offentlichkeitscharakters aller Lebensbereiche.
Es wird gefragt, inwiefern das Privatleben offentlich wird, was in Bezug auf die Umwelt
anders empfunden wird und welcher Lebensbereich (Mikrosystem, Mesosystem, Exosystem,
Makrosystem und Chronosystem) die grosste Veranderung fir die Pflegefamilie darstellt.

7.1 Privatleben offentlich / Bereicherung / Belastung / warum

Die Offnung gegeniiber der Offentlichkeit erlebten alle Pflegemiitter als eine Bereicherung:
Pflegemutter A sieht sich als routinierte Pflegemutter und hat dadurch keine Probleme mit
dem Offentlichkeitscharakter der Pflegefamilie. Pflegemiitter B und C sehen die 6ffentlichen
Amter als Hilfe und dadurch als Abnahme einer Last. Pflegemutter D sieht die offentliche
Komponente als unabdingbare Kontrolle von Pflegefamilien und dadurch als ein Muss.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Bereicherung, da schon Bereicherung und Hilfe, Vormund und behordliche | behordliche Kontrolle

lange auswartige Kinder da Entscheidungen Kontrolle Bereicherung, Bereicherung
abgenommen werden da Ordnung

Abbildung 20: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 7.1 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

7.2 Was ist anders in Bezug auf Umwelt

Auf die Frage, was in Bezug auf die Umwelt anders ist gegenliber der normalen Familie,
berichten alle Pflegemitter von Veranderungen. Drei der vier Pflegemutter erleben das
Andere gegenuber der Umwelt als durchaus positiv: Pflegemutter A sieht die grosste
Veranderung gegenuber der Umwelt durch das verhaltene Auffallen des Pflegekindes.
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Zudem pflegt sie Kontakte zu Institutionen, die sich durch die Situation ergeben haben, was
gleichzeitig auch fir Pflegemutter B das Andere gegentiber der Umwelt darstellt. Zudem hat
die Umgebung anfangs etwas skeptisch reagiert wie auch bei Pflegemutter C. Pflegemutter
D erlebt eine Abneigung seitens der Dorfbewohner.

~Wenn wir unterwegs sind, fallen wir etwas mehr auf durch das teilweise Verhalten des Pflegekindes. Im
Freundeskreis hat sich auch nichts verdndert. Vielleicht am Anfang als sie fragten, wer das ist. Aber inzwischen
gehort er zur Familie. Ja und eben mehr Kontakt zu Einrichtungen wie das AKS oder die Schule.” (Anhang F.
Transkription und Reduktion Interview A, Zeile 193-196)

Am Anfang war die Umgebung etwas skeptisch, die haben uns gesagt dass sie das nie machen wirden.
Inzwischen ist das normal, dass das Pflegekind bei uns ist. In der Verwandtschaft gab das nie Probleme. Und
eben der Kontakt zur Behérde war neu.” (Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B, Zeile 181-183)

~Am Anfang waren die Dorfbewohner etwas kritisch. Aber danach waren die Reaktionen durchaus positiv und die
Leute finden es toll, dass wir das machen.” (Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C, Zeile 166-167)

LAlIso eigentlich ist... sie sagen, dass wiirden sie nie machen, also hier im Dorf. Da er etwas wild ist, wollen die
Nachbarn oder Familien im Dorf mit dem Pflegekind nichts zu tun haben. Die Kinder spielen nicht mit ihm. Von
allen Leuten ist eine Distanz, eine Abneigung zum Pflegekind zu sptiren. Das finde ich schade. Ich habe damit
aber kein Problem, ich bin mir das jetzt gewohnt.” (Anhang I. Transkription und Reduktion Interview D, Zeile 173-
177)

7.3 Welcher Bgreich grosste Veranderung des Privatleben (Familie, unmittelbare Umgebung,
Institutionen / Amter, Gesellschaft)

Die grosste Veranderung vom Privatleben gegeniiber der Offentlichkeit sehen alle
Pflegemitter in der Familie beziehungsweise unmittelbaren Umgebung, also im
Mikrosystem. Drei der vier Pflegemitter ziehen positive Bilanz: Pflegemutter A erwahnt klar
die Familie inklusive den Freizeitbereich. Auch Pflegemutter B denkt an die Familie und
zusatzlich die unmittelbare Umgebung, die mehrheitlich aktiviert wird. Pflegemutter C
bemerkt den Wechsel des Bekanntenkreises zu Familien mit Kindern. Pflegemutter D redet
auch von der Familie und der unmittelbaren Umgebung, doch muss sie feststellen, dass
Abneigung die grdsste Veranderung darstellt.

Interview A Interview B Interview C Interview D

Familie, Freizeit Kontakt zu unmittelbarer Veranderung von Familie, unmittelbare
Umgebung, Pflegekind in | Bekanntenkreis: Kontakt Umgebung gegeniber
Familie, Verwandtschaft: zu Familien mit Kindern Pflegekind abgeneigt
positive Veranderung

Abbildung 21: Auszug aus dem Kategorienraster Indikator 7.3 (Quelle: eigene Darstellung
aus Kategorienraster Kapitel 5.5 Ergebnisse der gewonnenen Daten)

6.5.2 Bezug zur Theorie

Die Familie bildet ein systemisches Konstrukt, das ganzheitlich betrachtet werden muss. Alle
Familienmitglieder beeinflussen sich gegenseitig. Zudem befindet sich die Familie in einem
Mehrebenensystem (siehe systemisch-0kopsychologisches Modell), das versucht,
Interaktionsnetze des Familiensystems aufzuzeigen: das Mikrosystem, das Mesosystem, das
Exosystem, das Makrosystem und das Chronosystem. Wird die Familie zur Pflegefamilie, hat
das auch Auswirkungen auf dieser systemischen Ebene. Folgend wird versucht, wichtige
Aussagen der Theorie mit dem Indikator 7 nebeneinander zu stellen.

Aus der Datenerhebung (Indikator 7) wird sichtbar, dass alle befragten Pflegemutter die
Offnung gegenuber der Offentlichkeit feststellen, und dies als eine Bereicherung
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wahrnehmen. In Bezug auf die Umwelt kdnnen alle Pflegemitter eine Veranderung
feststellen, und die Mehrheit erlebt diese als positiv. Der systemische Bereich, der die
grosste Veranderung mit sich bringt, wird von allen Pflegemdittern im Mikrosystem bemerkt.
Die Familie beziehungsweise unmittelbare Umgebung wird am meisten von der Aufnahme
eines Pflegekindes gepragt.

Conrad & Stumpf (2006) erwahnen, dass die systemische Sichtweise die Ganzheitlichkeit
der Pflegefamilie akzentuiert. Die Familie wird als ein offenes System mit mehreren
Familienmitgliedern betrachtet, welche miteinander interagieren. Bronfenbrenner (1981)
erklart die Grundidee des Models so, dass sich die Okologie der menschlichen Entwicklung
mit der gegenseitigen Anpassung zwischen dem produktiven Menschen und seiner
veranderlichen Umwelt beschaftigt. Bronfenbrenner (1986) bezeichnet das Mikrosystem als
das unmittelbare System, in dem eine Person lebt. Sauer (2008) nennt fir die Betrachtung,
des Mikrosystems ,Familie® nicht nur die Beziehungen untereinander, sondern auch der
Einfluss Dritter auf diese Beziehungen. Das gesamte Netz von Beziehungen gehort dazu;
auch nicht direkt Beteiligte nehmen Einfluss. Zum Mikrosystem Pflegefamilie zahlt sie die
Pflegeeltern, die leiblichen Kinder und die unmittelbare Umgebung. Das Verhalten des
Einzelnen ist nur im Zusammenhang mit seiner Familie und des erweiterten sozialen
Netzwerks zu verstehen.

Die Ergebnisse verglichen mit der Theorie ergeben, dass sich die Befragten als offenes
System ,Familie“ sehen, die Veranderbarkeit ihrer Umwelt wahrnehmen kénnen und sich
damit auseinandersetzen. Es zeigt sich, dass das Mikrosystem fir die Befragten am
bedeutendsten ist und sie dieses in Zusammenhang mit sich selber, der Familie und der
unmittelbaren Umgebung bringen.

6.5.3 Fazit

Durch die Befunde der Interviews und deren dazugehérigen Theorie wird erkennbar, dass
alle befragten Pflegemitter eine Veranderung ihres Familiensystems feststellen, welches an
Offentlichkeitscharakter gewinnt und in Bezug auf ihre Umwelt Andersartigkeiten erlebt. Auf
der Modellebene erleben alle Befragten im Mikrosystem den gréssten Wechsel. Die Pragung
der Pflegefamilie wird am meisten in der Familie selber und in der unmittelbaren Umgebung
festgestellt.

Mittels Indikator 7, der Fragen uber die Offnung gegeniiber der Offentlichkeit,
Andersartigkeiten gegeniber der Umwelt und nach Veranderungen auf der Systemebene
stellt, kann festgestellt werden, dass die Familien ein offeneres System bilden als bisher.
Auch in Bezug auf die Umwelt kdnnen von allen Beteiligten Veranderungen benannt werden.
Als der systemische Bereich, in dem man die grésste Veranderung feststellen kann, wird von
allen das Mikrosystem angegeben.

Anhand der Resultate kann eine Tendenz zur Unterhypothese 4 ,,Alle Lebensbereiche der
Pflegefamilie erfahren zusitzliche Aufgaben mit Offentlichkeitscharakter, vor allem
aber im Mikrosystem ist diese Veranderung am deutlichsten* festgestellt werden, da alle
Befragten einen Offentlichkeitscharakter feststellen kdénnen, und die bedeutendste
Veranderung im Mikrosystem zu verzeichnen ist.
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6.6 Erkenntnis aus der beruflichen Praxis

Wahrend eines Jahres wurde im Rahmen der Ausbildung an der HES-SO Wallis ein 60% -
Praktikum im AKS Visp absolviert. Hier entstand der erstmalig berufliche Kontakt zu
Pflegefamilien. Die Zusammenarbeit bestand in der Rekrutierung, in der Diskussion zur
Aufnahme eines Pflegekindes, im formellen Rahmen und in der Unterstitzung der
Pflegefamilien. Im Zentrum des Geschehens - wie es auch der Trend der Forschung verlangt
- stand das Pflegekind. So bekam man im Laufe der Zusammenarbeit einen Sinn fir die
Thematik der Pflegefamilie als Familie. In diesem Zugang standen die Pflegefamilien selber
im Mittelpunkt.

Anhand der empirischen Auseinandersetzung fand ein grundlegender Erkenntnisprozess
mittels beruflicher Praxis statt, sozusagen ein Schlusselerlebnis: das Familiensystem besteht
aus komplexeren Zusammenhangen als auf den ersten Blick erkennbar ist. Gerade dem
System einer Pflegefamilie, die sozusagen unter erschwerten Familienbedingungen den
Alltag zu bewaltigen hat, muss auf mehreren Ebenen begegnet werden. Die
Zusammenhange einer Familie wie auch einer Pflegefamilie sind vielschichtig, und darum
verlangt der Berufsalltag eine Angehensweise mittels unterschiedlicher Indikatoren, bei
denen es sich lohnt, mehr Faktoren mit einzubeziehen, als auf den ersten Blick zu vermuten
ist. Dass heisst, dass die Zusammenarbeit mit Familien und Pflegefamilien verlangt,
Messgrossen zu definieren, um der professionellen Absicht in der Zusammenarbeit gerecht
zu werden.
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7 Schlussfolgerungen

In den vorangegangenen Kapiteln wurden die Daten der Untersuchung aufgenommen und
analysiert. Hierauf folgt nun eine Zusammenfassung der Hauptergebnisse, die die
Forschungsfrage unterstreichen. Darauf lassen sich weiterflihrende Fragestellungen und
Handlungsvorschlage fir die Praxis erschliessen. Die Evaluation der formulierten Ziele fir
Theorie, Feld und Praxis folgt im Anschluss. Als Letztes wird auf die Grenzen der Arbeit
eingegangen, und der Lernprozess technisch und personlich reflektiert.

7.1 Zusammenfassung der Hauptergebnisse

Das wichtigste Ergebnis der Untersuchung bildet die eindeutige Bestatigung der
Haupthypothese, dass die Familie, die ein Pflegekind aufnimmt - und somit zur Pflegefamilie
wird - eine Veranderung durchlebt, und ein neues innerfamiliales Gleichgewicht gefunden
werden muss. Dieses Resultat erstaunt nicht besonders, da die Familie ein sich immer
weiterentwickelndes System bildet, welches auf innere und &ussere Einflisse,
beziehungsweise Anderungen agiert und reagiert. Es ist aber auffallend, dass dieser
Prozess von jeder Familie individuell erlebt, und das neue Gleichgewicht verschiedenartig
angestrebt wird. Dies zeigt eindrticklich, dass jede Familie ihre eigenen Regeln, Gesetze und
Strategien lebt und diese auch unterschiedlich umsetzt.

Eine weitere wichtige Erkenntnis, die sich durch die Unterhypothese 1 generieren lasst, ist
das bei allen Pflegefamilien ein ergdnzendes Rollensystem vorherrscht. Jedes
Familienmitglied kennt seine Aufgaben und gegenseitigen Erwartungen. Somit kann davon
ausgegangen werden, dass die Verhaltenserwartungen bezlglich der neuen
Familienkonstellation geprift und angepasst wurden. Zudem kann gesagt werden, dass die
Pflegekind - Rolle gegentber der Kindes - Rolle abweicht, und die Pflegemutter - Rolle von
allen befragten Mittern mit zusatzlichen Aufgaben erganzt wird. Hier kann davon
ausgegangen werden, dass die Pflegemutter die direkte Bezugsperson des Pflegekindes
darstellt und auch den familiaren Rahmen durch die Hausfrauenrolle steckt. Somit stellt sie
den Drahtzieher der Familie dar.

Die zweite Unterhypothese lasst darauf schliessen, dass bei der Mehrheit der Befragten ein
erhohter Regelungs- und Verstandigungsbedarf besteht. Es zeigt sich nicht eindeutig, warum
das so ist, aber es kann davon ausgegangen werden, dass ein Zusammenhang der eigenen
Vorgeschichte des Pflegekindes besteht. Die Pflegefamilie mit ihrer eigenen Vorstellung von
Familie muss ein Kind mit andersartiger Auffassung von Familienleben integrieren, was zu
vermehrter Kommunikation in der Pflegefamilie fihrt. Die Befragten bestatigen, dass mehr
Absprachen und eine intensivere Kommunikation stattfinden. Die Familien erleben dies zur
einen Halfte als Gewinn, zur anderen Halfte als Belastung.

Aus den Daten der dritten Unterhypothese geht hervor, dass sich das innerfamiliale
Beziehungsgeflige im Rahmen der verschiedenen Ebenen zur Mehrheit durchaus positiv
verandert hat. Die grOosste Veranderung findet aber eindeutig im Rahmen des
unterschiedlichen Beziehungsaufbaus aller Familienmitglieder zum Pflegekind statt. Die
Pflegemitter stellen grdsstenteils fest, dass sie als Eltern das Pflegekind von Anfang an gern
hatten. Bei den Pflegegeschwistern kann von unterschiedlicher Erfahrung geredet werden,
die von Eifersucht bis hin zur Freude benennt wird. Zutreffend kann auch hier festgestellt
werden, dass die Pflegemutter die wichtigste Beziehungsfunktion einnimmt und sich als
wichtigste Bezugsperson wahrnimmt. Durch die verschiedenartige Position im
Familiengefiige und den dazugehdérigen Konsequenzen fir jeden Einzelnen wird ersichtlich,
dass der Umgang mit der neuen Situation im Aufbau des Beziehungsgefliges unterschiedlich
ausfallt.
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Die Haupterkenntnis der vierten Unterhypothese ist gepragt vom Offentlichkeitscharakter,
den jede Pflegefamilie feststellen kann. Die involvierten Amter und Institutionen werden als
Bereicherung und Hilfe wahrgenommen. Auch in Bezug auf die Umwelt werden durchgehend
Differenzen gegenuber vorher festgestellt. Wie angenommen, erfahren die Pflegefamilien auf
der Modellebene des Mikrosystems die deutlichste Veranderung, was die Familie und die
unmittelbare Umgebung beinhaltet. Das Resultat lasst darauf schliessen, dass die
Familienmitglieder, die sich direkt im Mikrosystem befinden, am nachsten Veranderungen
miterleben und unmittelbare Konsequenzen feststellen kénnen.

7.2 Weiterfuhrende Fragestellungen

Aus der vorliegenden Arbeit lassen sich folgende Uberlegungen zu weiterflihrenden
Fragestellungen formulieren:

- Die Untersuchung wurde mit Pflegemittern durchgefiihrt. Interessant ware es, alle
Familienmitglieder zu Wort kommen zu lassen und die Ergebnisse mit der
vorliegenden Arbeit zu vergleichen.

- In der Untersuchung wurden anhand der Thematik die Rollen, die Kommunikation,
die Beziehungen und der systemische Aspekt der Familie, beziehungsweise
Pflegefamilie angegangen. Die einzelnen Gebiete wirden sich fir eine vertiefte
Untersuchung eignen.

- In der vorliegenden Arbeit wurden interessante Aspekte nicht markant bertcksichtigt,
wie zum Beispiel die Bindung der Familienmitglieder zum Pflegekind. Es ware
reizvoll, solchen Themen nachzugehen.

- Die Unterschiede einer traditionellen Familie gegenuber einer Pflegefamilie liessen
sich verfeinert darstellen und kénnten eine weitere Fragestellung beinhalten.

- Die Vorstellungen, die eine Familie vor der Aufnahme eines Pflegekindes gegenuber
dem Vorhaben hat, liessen sich mit der spateren Realitat vergleichen.

- Auch wie das Angebot der Betreuung fir Pflegefamilien im Oberwallis aussieht, und
welche zusatzliche Unterstitzung sich die Pflegefamilien zur Optimierung des
Vorhabens winschen, kdnnte untersucht werden.

- Die Arbeit basiert auf Untersuchungen im Oberwallis. Dieselbe Untersuchung konnte
auch in einer grosseren Stadt durchgefihrt, und die Ergebnisse mit den vorliegenden
Daten verglichen werden.
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7.3

Erkenntnisse fur die Praxis

Nachfolgend werden zunachst Aussagen des Experteninterviews bezuglich Tatsachen und
Perspektiven fir die Praxis dargelegt. Sie decken die praktische ,Seite” fur Pflegefamilien ab.

Im Experteninterview wurde der Experte Peter Grossniklaus gefragt, welche Angebote in der
Schweiz fiir Pflegeeltern bestehen, die sich den Anderungen in Bezug auf ihr Familienleben
(durch die Aufnahme eines Pflegekindes) anpassen mussen. Und falls diese vorhanden sind,
wie die Angebote koordiniert, beziehungsweise vernetzt sind.

Es  existieren in der deutsch- und franzosischsprachigen Schweiz
Pflegeelternvereinigungen, die relativ aktiv sind (zum Beispiel Pflegekinder-Aktion
Schweiz oder regionale Stellen) oder verschiedene Vermittlungs- und
Begleitorganisationen, die ein gutes Vorbereitungsangebot haben. Die
Motivationsabklarung spielt hier eine grosse Rolle, um unrealistischen und falschen
Erwartungen bezogen auf die Familienveranderung vorzubeugen (Anhang B.
Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 184-193).

Die leiblichen Kinder werden immer wichtiger in der Einbeziehung der Vorbereitung.
Auch sie sollen sich Uberlegen, was es heisst, ein Pflegekind an der Seite zu haben
(Anhang B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 194-196).

Es herrscht ein breites Angebot an Weiterbildungsmdglichkeiten (Vortrage Uber
spezifische Themen wie zum Beispiel Traumatisierung). Diese Angebote sind zu
wenig koordiniert beziehungsweise vernetzt (Anhang B. Experteninterview mit Peter
Grossniklaus, Zeile 196-200).

Im Laufe des Jahres 2010 wurde bei der Pflegekinder-Aktion Schweiz eine
Internetplattform gegrindet (Qualifiz), in der alle Organisationen, die im
Pflegekinderbereich tatig sind, ihr Angebot prasentieren konnen (Anhang B.
Experteninterview mit Peter Grossniklaus, Zeile 207-211).

Aufgrund der theoretischen Erarbeitung und der gewonnenen Daten folgen nun
Handlungsansatze flr professionell Tatige. Sie sollen Raum schaffen, um die wichtigsten
gewonnenen Erkenntnisse in die Praxis einfliessen zu lassen:

Die Entscheidung, ein Pflegekind aufzunehmen, betrifft alle Familienmitglieder.
Deshalb ist es von Wichtigkeit, von einem Familienentscheid ausgehen zu kdnnen,
da so alle Betroffenen mit einbezogen sind. Das heisst, sicherstellen, dass Eltern und
Kinder einen gemeinsamen Entschluss treffen.

Der Familie, die zur Pflegefamilie werden soll, die Bandbreite an mdglichen
innerfamilialen Veranderungen aufzeigen, damit sich die Betroffenen schon im
Vorfeld damit auseinandersetzen konnen.

Die Pflegefamilie in der Betreuung stets im Blickwinkel der Familie betrachten, um so
eine ganzheitliche Begleitung gewahrleisten zu kénnen.

Regelmassiger Kontakt zur Pflegefamilie pflegen, um ihr System verstehen zu
kénnen, um so in Notsituationen Zusammenhange besser abstrahieren zu kénnen,
und damit die Begleitung optimal sicherzustellen.

Vertrauen fordern, da der Bereich Familie eine Grenze von Intimitat darstellt, die so

fur alle Betroffenen einfacher zu tberwinden ist, und Schwéachen und Starken besser
erkannt und sinnvoll genutzt werden kénnen.

81

HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11



HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

- Mdglichkeit verschaffen, eine Selbsthilfegruppe im Oberwallis zu grinden, das heisst,
die Pflegefamilien zur Grindung ermuntern, einen Raum zur Verfligung zu stellen
und anfangs die Koordination zu Gbernehmen.

- Den Pflegefamilien weiterfihrende Mdéglichkeiten zur Selbstinformation in Form von
Literatur, elektronischen Seiten, Themenvortrdgen oder Fachspezialisten bieten
kénnen.

- Empfehlung der Supervision, um so Pramissen neu Uberdenken zu kdénnen und
Freiraum fir neue Ansatze in der Zusammenarbeit mit Pflegefamilien zu schaffen.

- Sich weiterbilden, auch im Sinne der Befassung mit literarischer Theorie, um den
Grad an Professionalitat mit der Aktualitat standhalten zu konnen.

- Selbstreflexion um seinen eigenen Standpunkt im Helfersystem kritisch betrachten
und allfallige Verbesserungen der Professionalitat bewerkstelligen zu kénnen.

7.4  Stellungnahme zu den Zielen

Anhand der prasentierten Forschungsfrage ,Inwiefern andert das Familiensystem der
Familie, wenn sie als Pflegefamilie ein Pflegekind betreut® wurden eingangs der Arbeit
(Kapitel 2.2 Zielformulierung) Forschungsziele definiert, die sich in die Gruppen Theorie, Feld
und Praxis aufteilen liessen. Nun folgt die Bilanz dieser eingangs festgelegten Ziele.

7.4.1 Theorie

Durch das umfassende Einlesen in die Thematik konnten Schliisselbegriffe erlautert werden,
die zum besseren Verstandnis der Arbeit beigetragen haben. Das Erarbeiten der Theorie
rund um die Familie ermoglichte es, dieses System vielseitig zu erértern. Anhand geeigneter
Theorien Uber Pflegefamilien, konnten deren Merkmale dargestellt und Unterschiede
beziehungsweise Gemeinsamkeiten zur Theorie der Familie aufgezeigt werden. Zudem
konnten passende Aussagen des Experteninterviews als Erweiterung der theoretischen
Grundlagen eingebettet werden. Die Auseinandersetzung mit theoretischen Grundlagen zur
Thematik hat es ermdéglicht, die theoriebezogenen Ziele zu erreichen. Davon ausgehend,
konnten wichtige Anregungen zur Bestimmung der Hypothesen und der dazugehdrenden
Indikatoren aufgenommen werden und schlussendlich die Anleitung der Interpretation zu den
Untersuchungsergebnissen erarbeitet werden.

7.4.2 Feld

Durch die Gegebenheiten des theoretischen Rahmens konnten Interviews mit Pflegemuttern
durchgeflihrt und Resultate gesammelt werden. Mit Hilfe der qualitativen Inhaltsanalyse nach
Mayring konnte aufgezeigt werden, inwiefern Pflegefamilien Anderungen im Familiensystem
erleben. Durch den Vergleich der Ergebnisse der Forschung mit voran beschriebener
Theorie konnten die Schlussfolgerungen fur die Praxis entwickelt werden. Es kann gesagt
werden, dass die Feldziele erreicht sind.

7.4.3 Praxis

Die Situation von Pflegefamilien unter der Sichtweise der Familie als System mit deren
Auswirkungen und Veranderungen wurde aufgezeigt. Der Beitrag soll zu einem
umfangreicheren Verstandnis in der professionellen Zusammenarbeit mit Pflegefamilien
anschliessen. Flr Fachleute kann diese Arbeit einen Perspektivenwechsel darstellen, in dem
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die Aussagen der Betroffenen begutachtet werden kénnen. Somit wird davon ausgegangen,
dass auch die Praxisziele erfUllt sind.

7.5 Grenzen der Forschungsarbeit

Die gewonnenen Daten kénnen die Forschungsfrage nicht umfassend beantworten. Es ist
klar, dass eine Veranderung im Familiensystem der Pflegefamilie stattfindet und ein neues
Gleichgewicht gefunden werden muss. Aber das Ausmass der Veranderung und das
Zustandekommen des neuen Gleichgewichts konnten nur zu einem ausgewahlten Teil (siehe
Unterhypothesen) beschrieben werden. Dementsprechend besteht die Mdglichkeit, dass die
betroffenen Pflegefamilien Anderungen in anderen hier nicht angesprochenen Gebieten zu
verzeichnen haben, und das neu gefundene Gleichgewicht aus weiteren Komponenten
gebildet wird.

Die qualitative Forschung beschrankte sich auf vier Probanden. Die Anzahl ist zu klein, um
reprasentative Konsequenzen ziehen zu kénnen. Anhand der wenigen Probanden kann die
Auswahl Einfluss auf die Ergebnisse nehmen.

Das Thema ,Familie / Familienleben“ dringt in die Privatsphare der Probanden ein und
Antworten dieser kdonnten somit eventuell nicht der Realitat entsprechend preisgegeben
worden sein.

Die Sichtweise der gesamten Pflegefamilie wurde Uber die Pflegemutter beantwortet. Um
differenziertere Resultate zu erhalten, hatte man alle Familienmitglieder befragen missen.

Die Interpretation solcher Daten wurde erstmals vorgenommen, was zu unbemerkt
manipulativen Ergebnissen flihren kann.

7.6 Reflexion des Lernprozesses

Aufgrund verschiedener Situationen in der Tatigkeit als Praktikant beim AKS hat die
Thematik rund um Pflegefamilien fasziniert. Bald war klar, dass diese Arbeit eine
Gelegenheit darstellte, sich mit der Themenstellung theoretisch wie auch empirisch in Form
einer Untersuchung auseinanderzusetzen. In der Folge wird die technische wie auch die
personliche Bilanz des Vorhabens beschrieben.

7.6.1 Technik

Nach Festlegung der Fragestellung begann die Recherche zum theoretischen Rahmen. Es
handelte sich um zwei Themengebiete (Familie und Pflegefamilie), die aufeinander
abgestimmt werden wollten, was das Vorhaben erschwerte. Bei einer nachsten Arbeit wirde
die Fragestellung sicher weniger Raum fur breitgefacherte Theorie zulassen. Das heisst, das
Augenmerk wirde auf eine Fragestellung mit weniger theoretischer Bandbreite gerichtet
werden, diese aber intensiver bearbeitet, sprich fundierter ausgefihrt.

Das Projekt wurde umfangreich gestaltet. Das Verfassen des Theorieteils erwies sich als
langwieriger Prozess, da verschiedene Aspekte der Thematik gelesen und bearbeitet werden
mussten. Gleichzeitig war dieser Teil der Arbeit spannend und interessant. Last but not least
konnte eine Fachperson fir das Experteninterview gefunden werden, was sich als
unkompliziert erwies. Parallel konnten fir diesen die Fragen erarbeitet werden, was sich
durch den theoretischen Hintergrund und noch bestehende Unklarheiten als einfach zeigte.
Das Fuhren des Interviews war etwas schwierig, da der Experte viel Wissen mit sich brachte
und passend dazu, zu erzahlen wusste.
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Anhand der Fragestellung und der passenden theoretischen Ausfiihrung wurde versucht,
Hypothesen mit entsprechenden Indikatoren zu bilden, was zu diesem Zeitpunkt schon
etwas abstrakt schien. Es war klar, warum dieser Teil der Arbeit das Fundament fir den
weiteren Verlauf darstellte, die Umsetzung des theoretischen Wissens aber schwierig. Fir
eine weitere Arbeit wirde ein besseres Augenmerk auf die Indikatoren gelegt, um diese
moglichst objektiv  messbar zu gestalten. Die Erarbeitung der Interviewfragen fir die
Probanden musste auf die aufgefiihrte Theorie und die Hypothesen mit deren Indikatoren
abgestimmt werden, was sich als zeitintensiv zeigte, da es schwierig war, den ,Uberblick*
beizubehalten (zum Gelingen der Erarbeitung siehe Abschnitt Synthese). Abschliessend ist
zu sagen, dass diese Etappe der Arbeit am meisten Mihe bereitete, da der ,Gesamtprozess®
einer solchen Arbeit fehlte.

Nach gelungener Durchfiihrung der Interviews mit den Pflegemlittern folgte die Transkription,
die einen ,Erholungsfaktor darstellte, da sie wenig ,kopflastig“ war.

Die Datenanalyse wurde durch theoretische Vorgaben nach Mayring problemlos
durchgefihrt. Die transkribierten Interviews wurden paraphrasiert, generalisiert, und darauf
wurde eine Reduktion vorgenommen. Es wurde auf eine systematische Vorgehensweise
geachtet, die Qualitdt der Interpretation kann aber nicht wirklich beurteilt werden, da
vergleichbare Kenntnisse zur Anwendung der Methode fehlen.

Die Datenauswertung war zu Beginn sehr interessant, da die Aussagen der Probanden nun
aufgeflihrt und gegenibergestellt wurden. Es konnten Tendenzen und Differenzen der
Probanden untereinander festgestellt werden. Darauf wurde das Datenmaterial mit der
zentralen Theorie und den Hypothesen verglichen. Hier zeichnete sich ab, dass die vorab
entwickelten Interviewfragen flr den Vergleich mit der Theorie besser abgestimmt waren als
fur den Vergleich mit den Hypothesen. Die Gegenilberstellung der Hypothesen zeigte sich
teilweise unglnstig, da das Datenmaterial Iickenhaft war, um eine vollstandige
Gegenuberstellung mit der Hypothese zu machen. Das lag wohl daran, dass es trotz
ausfiihrlichen Uberlegungen und dem Bewusstsein fiir die spatere Relevanz nicht gelang,
die Fragen genug fokussiert zu entwickeln. Fur eine weitere Forschungsarbeit missten die
Interviewfragen exakter und somit wissenschaftlicher formuliert werden, um gesichertere
Ergebnisse zu erzielen. Diese Feststellung stellt ein wichtiger Lernprozess dar, und die
Auswirkungen der Fragestellungen fur Interviews sind durch die Bearbeitung fur ein ndchstes
Mal bewusst geworden.

Die Schlussfolgerungen waren angenehm zu verfassen, da ein Ende der Arbeit in Sicht war
und diese ruckblickend betrachtet werden konnte. Hier fand eine Reflexion des gesamten
Verlaufs und dem Resultat der Arbeit statt. Es wurde bewusst, das durch diese Erfahrung,
die sich Uber einen langeren Zeitabschnitt vollstreckt, ein Lernzuwachs entsteht, der die
eigentliche Arbeit ausmacht.

Die Uberarbeitung der gesamten Arbeit war aufwandiger als gedacht, wurde aber als wichtig
angesehen. Da die Arbeit in sich fertig war, entstand ein letzter Antrieb, den Rahmen der
,Ernte” auch korrekt zu vollenden.

An das Vorwissen des Moduls 7E der Schule konnte wenig angeknupft werden, da der
Zeitabstand bis zur Erarbeitung der Forschungsfrage zu gross war. Trotzdem konnten
Unterlagen aus diesem Modul zur Hilfe genommen werden. Zusatzlich verhalfen Literatur
uber die Vorgehensweise, Forschungsarbeiten, und die zustandige Betreuungsperson der
HES-SO konnte gefragt werden.

Die Planung der Arbeit vollstreckte sich Uber eineinhalb Jahre, wobei anfanglich ein Jahr
eingeplant wurde. Es hat sich gezeigt, dass unvorhergesehene Ereignisse nicht planbar sind,
was sich vor allem bei der Planung bis zur Abgabe des Projekts bemerkbar machte. Danach
konnte der Zeitplan nahezu eingehalten werden.

84
HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11



HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Verfassen dieser Arbeit spannend,
lehrreich und sinnvoll war. Der grésste technische Lerneffekt war, zu verstehen, wie eine
Arbeit in wissenschaftlicher Richtung zu verfassen ist, und wie wissenschaftliche
Forschungsarbeiten zu verstehen sind. Hier konnen die ,Unreinheiten“ der vorliegenden
Arbeit erwahnt werden, denn durch die Einsicht dieser hat sich die Aufmerksamkeit
gesteigert. Das neu erworbene Wissen liesse sich in einer nachsten Arbeit anwenden.

7.6.2 Person

Ruckblickend kann festgehalten werden, dass das Vorhaben mit Interesse und Motivation in
Angriff genommen wurde, und dass das auch durchgehend so blieb.

Die grosste Schwierigkeit war die familidre Situation, die es nicht zuliess, die Arbeit ohne
l&ngeren Unterbruch zu schreiben. Es standen nur gezielte Tage zur Verfigung, die fur das
Vorhaben genutzt werden konnten. Zudem gab es weitere familiare Grinde
(Schwangerschaft und Geburt), die die Arbeit in die Lange zogen.

Das Auswahlen einer ansprechenden Thematik im Sozialbereich war angenehm, da
berufliche Interessen aktiviert und fundiert werden konnten. Aus fachlicher Sicht konnte so
Uber einen langeren Zeitraum eine Auseinandersetzung mit einer selber ausgewahlten
Thematik stattfinden, die es erlaubte, mit Fachpersonen und betroffenen Familien in Kontakt
zu treten.

Das Verfassen der Diplomarbeit war ein Zeitabschnitt der Ausbildung, in dem Disziplin,
Eigenverantwortung, Selbstkritik und Zeitmanagement auf den Prifstand kamen. Es war
nicht immer einfach, alles ,unter einen Hut“ zu bringen und jeder im Umfeld musste
LAbstriche* in Kauf nehmen. Mit Ruicksicht auf den anderen und mit gegenseitiger
Unterstutzung fand das Vorhaben letztendlich ein Ende, mit dem alle Mittragenden zufrieden
sind.

Fir den weiteren Verlauf im Berufsleben kann diese Erfahrung sicher gezielt eingesetzt
werden, sei es auf theoretischer oder praktischer Ebene.
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9 Anhang

Im Anhang befinden sich Zusatzinformationen, die erganzend zur Diplomarbeit beigefligt
werden.

A. Fragen fur Experteninterview

\ Gesprachspartner

In der Zeitschrift ,Sozial Aktuell” habe ich ein Interview mit Peter Grossniklaus gelesen. So
wurde ich auf ihn aufmerksam und fragte an, ob er als Experte im Fachbereich
Pflegekinderwesen auch mit mir ein Interview durchfihren wirde.

Peter Grossniklaus war 15 Jahre wissenschaftlicher Mitarbeiter der Pflegekinder-Aktion
Schweiz. Ende 2009 ging er in Pension. Zeitweilig ist er im Bereich der Kinder- und
Jugendhilfe aktiv, besucht Tagungen, arbeitet in Arbeitsgruppen mit und setzt sich als Co-
Prasident von Kinderanwaltschaft Schweiz ein. Zudem ist er Prasident des Schulrates der
Orientierungsschule Gellert (Sozial Aktuell 2010, 20 f.).

Herr Grossniklaus wunschte im Vorfeld meine bisher vorhandene Arbeit und die
Interviewfragen, so dass er sich entsprechend vorbereiten konnte. Eine Vorstellung meiner
Diplomarbeit ertbrigte sich dadurch vor dem Interview.

Aktuelles (im Zusammenhang mit dem Interview in ,Sozial Aktuell®)

- In der Zeitschrift ,Sozial Aktuell® bemerken Sie, dass es vor 15 Jahren auf
gesamtschweizerischer Ebene keine Statistik Uber Pflegeverhaltnisse gab. Gibt es
sie jetzt?

- Wie sieht der momentane Stand der Professionalisierung des Pflegekinderwesens in
der Schweiz aus (abgesehen von der geplanten Kinderbetreuungsverordnung
(KiBeV), die 2011 in Kraft treten soll)?

- Was hat der Expertenbericht von Frau Zatti vom Jahr 2005, den sie im Auftrag des
Bundesamtes flir Justiz verfasste, bewirkt (sie gab ja Empfehlungen Uber diverse
Gebiete des Pflegekinderwesens ab)? Nimmt der Expertenbericht Einfluss auf die
neue Kinderbetreuungsverordnung von 20117

- Konnen Sie mir Genaueres Uber das Nationalfondsprojekt ,NFP 52“ und das
europaische Projekt ,Quality for Children erzahlen (gibt es Quellen dazu)? Dabei
interessiert vor allem der Betreuungsaspekt durch Pflegeeltern.

- Sind die Projekte ,NPF 52 und ,Quality 4 Children die bedeutensten, die in der
Schweiz bezlglich dem Pflegekinderwesen in frihester Zeit gemacht wurden?

- Dann sind das schweizweit die Projekte, die aktuell zu meiner Thematik laufen?

%0 Nachtrag: Die KiBeV, die die PAVO ersetzen soll, ist zurzeit (August 2011) noch nicht in Kraft.
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\ Spezifisches (in Bezug auf die Theorie der Arbeit)

- Kennen Sie Forschungsarbeiten, die in einer dhnlichen Richtung wie bei meiner
Arbeit Ergebnisse aufweisen (die Veranderung des Familiensystems der Familie bei
Aufnahme eines Pflegekindes)?

- Was fir Angebote gibt es in der Schweiz fir Pflegeeltern, die sich Anderungen in
Bezug auf ihr Familienleben (durch die Aufnahme eines Pflegekindes) anpassen
mussen? Falls vorhanden, sind die Angebote koordiniert / vernetzt?

- Wie kommen die Pflegeeltern zu diesen Angeboten?

- Welche sozialpadagogische Relevanz hat das Thema der Anderungen in der
Pflegefamilie fur Sie?

- Wie definieren Sie: ,Familie®, ,Pflegekinderwesen®, ,Pflegeverhaltnis®, ,Pflegefamilie®,
.Pflegekind“ und ,Herkunftsfamilie“?

- Wie bedeutend ist durch Ihre Erfahrungen die Moglichkeit, Kinder, die fremdplatziert
werden mussen, in einer Pflegefamilie unterbringen zu kénnen? Wo sehen Sie Vor-
und Nachteile gegenlber einer Heimplatzierung?

- Welchen Funktionen soll Ihrer Meinung nach eine Pflegefamilie nachgehen?

- Erleben Pflegefamilien lhrer Erfahrung nach Veranderungen im Bereich der
Kommunikation / Interaktion, der Rollen, des Systems und der Struktur?

- Welche Beziehung der Pflegefamilie zum Pflegekind sind Ihrer Meinung nach am
wichtigsten / intensivsten?

- Was bedeutet fur Sie die systemische Arbeit in Bezug auf Pflegefamilien? Inwiefern
wird sie in diesem Kontext angewandt / kommt sie zum Tragen?

- Wird das systemisch-Okopsychologische Modell in Bezug auf Pflegefamilien
angewandt? Wie?

- Welche Anregungen mdchten Sie mir in Bezug auf den Theorieteil mit auf den Weg
geben?

- Gabe es Fragestellungen / Hypothesen, die Sie personlich in Bezug auf mein
Forschungsthema besonders interessant finden wiirden?

- Wissen Sie aufgrund lhrer Erfahrungen, auf welche
Ablaufe/Schwierigkeiten/Herausforderungen ich beim Forschungsvorgehen
besonders achten muss?

- Das letzte Wort Uberreiche ich gerne lhnen...

Ich bedanke mich fur Ihre Mithilfe und die daftr bereitgestellte Zeit.
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B. Experteninterview mit Peter Grossniklaus

Das Interview wurde vom Schweizerdialekt ins Hochdeutsche transkribiert. Um eine bessere
Lesbarkeit des Materials zu erzielen, wurde auf die Transkribierung von Fillwortern wie zum
Beispiel ,ah“ verzichtet. Die Aussagen des Experten wurden wortwortlich wiedergegeben.
Dabei musste zum Teil auf eine korrekte Grammatik verzichtet werden. Langere Pausen im
Gesprach wurden nicht bertcksichtigt, ebensowenig wie Lachen.

Der anschliessende Glossar des Experten bezieht sich auf eine Interviewfrage, in der der
Interviewer Definitionen einiger Begriffe des Pflegekinderwesens erfragte. Da der Experte die
Interviewfragen im Voraus vorbereitete, erfolgte die Beantwortung der benannten Frage
schriftlich in Form der Abgabe eines erstellten Glossars seitens des Experten.

Experteninterview mit Peter Grossniklaus, 28. April 2010

Helene: In der Zeitschrift ,Sozial Aktuell“ bemerken Sie, dass es vor 15 Jahren auf
gesamtschweizerischer Ebene keine Statistik liber Pflegeverhéltnisse gab. Gibt es sie
jetzt?

Grossniklaus: Es gibt nach wie vor keine Zahlen in der Schweiz. Zahlen sind eigentlich nur
von einzelnen Studien erhaltlich oder dann die einzelnen Kantone, die Studien flhren
(Zahlen von Pflegeverhaltnissen), aber die sind sehr rudimentar. Es ist zum Beispiel schon
schwierig, schon alleine herauszufinden, ob es Jungen oder Madchen sind, die in den
Pflegefamilien leben. Es ist auch nicht ersichtlich, wann sie eingetreten sind und wann sie
wieder gegangen sind, was der Grund war, warum sie in die Pflegefamilien gekommen sind.
Selbst in der Vormundschaftsstatistik, die ja noch eine Moglichkeit bieten wirde, sind
zumindest alle erfasst, die einen Obhutsentzug haben, oder man kann es herauslesen,
wobei es auch dort schwierig ist, weil man nicht genau weiss, was die Indikation ist, also
warum jetzt jemand in die Pflegefamilie gekommen ist. Es ist jetzt aber geplant, im Rahmen
von der KiBeV alle im Pflegekinderbereich tatigen Organisationen - seien es offentlich-
Rechtliche oder Private - , dass sie Statistiken fihren mussen. Die Vorgaben dazu werden
vom Bundesamt fUr Statistik ausgearbeitet. Wenn man danach irgendeine Bewilligung
bekommt, Pflegekinder aufzunehmen oder eine Bewilligung zum Vermitteln oder Begleiten,
dann muss man die Zahlen verpflichtend einmal jahrlich melden.

Helene: Dann wére das ab 2011, wann es erstmals eine Statistik geben wiirde?

Grossniklaus: Das ist noch eine Frage. Es hat zwar einen Artikel oder einen Paragraphen in
der KiBeV, aber wie schnell dass dann umgesetzt wird, das hangt ja auch von den
Kapazitaten vom Bundesamt fir Statistik ab. Und es gibt ja in der KiBeV Fachstellen, wie
weit es dann in den Kantonen oder wie weit sie selber dann Weisungen herausgeben und so
weiter... Und wenn ich jetzt an das Ganze, die Frage denke, AHV-Pflicht fur Pflegeeltern, die
Weisungen waren im 2000, und es ist heute noch nicht in allen Kantonen umgesetzt. Also
das dauert. Genauso wie die PAVO, die ist 1977 entstanden, und es gibt Kantone, die sie
noch nicht umgesetzt haben.

Helene: Wie sieht der momentane Stand der Professionalisierung des
Pflegekinderwesens in der Schweiz aus (abgesehen von der geplanten
Kinderbetreuungsverordnung KiBeV, die 2011 in Kraft treten soll)?

Grossniklaus: Ich denke die Frage der Professionalisierung ist zumindest in der deutschen
Schweiz ein Stadt-Land-Gefalle. Dass heisst, in den grésseren Stadten oder
Agglomerationen ist der Grad der Professionalisierung relativ hoch, wobei man auch da
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wieder unterscheiden muss zwischen den Fachpersonen die in dem Bereich irgendwie tatig
sind (zum Beispiel Beistande oder abklarende und zuweisende Stellen). Da ist es ja sehr oft
der Fall, dass es dem regionalen oder kommunalen Sozialdienst angegliedert ist. Diese sind
multifunktional, und da kann man eigentlich sagen beziglich auf das Pflegekinderwesen ist
bei diesen Fachpersonen nicht ein grosses Know-how und eine Professionalisierung im Sinn
von Beruflichung vorhanden. Bei den Pflegeeltern ist es in der deutschen Schweiz durch
das, dass es etwa 50 Organisationen gibt, die gemeinnitzig oder anderswie tatig sind, die
die Vermittlung von Pflegekindern machen, die Pflegeeltern suchen, sie qualifizieren
(abklaren und schauen was sie fur Starken und Schwachen haben, um abzuschatzen, was
fur ein Kind zu ihnen gebracht werden kann), Weiterbildungen anbieten, Fortbildungen zur
Weiterqualifikation anbieten, Supervision und Beratungsleistungen machen, ist das eigentlich
ein hoher Grad an Professionalisierung in Anfuhrungs- und Schlusszeichen auf Seiten der
Pflegefamilie. Dann hat man in der deutschen Schweiz in einzelnen Kantonen oder Stadten
zumindest angefangen, professionelle Dienste anzubieten, die sich entweder ausschliesslich
mit Fremdplatzierungen oder was noch haufiger ist, sogar ausschliesslich mit Platzierungen
in Pflegefamilien spezialisieren. Das sind zum Beispiel die Stadt Zirich und einzelne
Regionen vom Kanton Zirich, die Kantone Basel-Stadt, Basel-Land und Luzern.

Helene: Was hat der Expertenbericht von Frau Zatti vom Jahr 2005, den sie im Auftrag
des Bundesamtes fir Justiz verfasste, bewirkt (sie gab ja Empfehlungen tber diverse
Gebiete des Pflegekinderwesens ab)? Nimmt der Expertenbericht Einfluss auf die
neue Kinderbetreuungsverordnung KiBeV von 2011?

Grossniklaus: Das kann ich relativ kurz beantworten. Also der Expertenbericht ist quasi die
Grundlage fir die KiBeV gewesen. Nebst den Reaktionen der Kantone und der
Sozialdirektorenkonferenz (die ja immer sehr eng einbezogen wurden), die gekommen sind
auf den Bericht des Bundesrates, den er dazu gemacht hat. Der Bericht des Bundesrates hat
ja all die Empfehlungen, die Frau Zatti oder die Pflegekinder-Aktion gemacht haben,
aufgegriffen und hat quasi wie ein Kommentar dazugeschrieben oder gesagt: Zustimmung
oder keine Zustimmung. Und das ist ja nochmals bei den Kantonen in Vernehmlassung
gegangen, und dort sind viele Reaktionen zuriickgekommen von Kantonen, die das vollig
anders gesehen haben als der damalige Bundesrat (das war ja Herr Blocher). Und der
Expertenbericht, also die Empfehlungen plus die Reaktionen die von den Kantonen
gekommen sind, haben dann die Grundlage gebildet fur die KiBeV, fir den ersten Entwurf.
Und das hat dann auch dazu geflihrt, dass eben die ganze Tagesbetreuung, Tagespflege
sowie auch die Heimpflege, die ja noch drin sind in der PAVO, vor allem auf der Tagespflege
heftiger Widerstand gekommen ist. Weil diese nicht beteiligt gewesen waren sowohl im
Expertenbericht wie auch nicht in der Stellungnahme vom Bundesrat, der ja wiederum auf
dem Expertenbericht beruht hat. Dort kommt die Tagespflege gar nicht vor. Dann hat man
das Ganze genau formuliert, was ja auch nétig ist. Ich denke, ein wichtiger Aspekt ist noch -
um zu den Definitionen zu kommen - man hat die Begrifflichkeiten angepasst. Das war ja
nicht umstritten.

Helene: Kdénnen Sie mir Genaueres iber das Nationalfondsprojekt ,,NFP 52“ und das
europaische Projekt ,,Quality 4 Children*“ erzdhlen (gibt es Quellen dazu)? Dabei
interessiert vor allem der Betreuungsaspekt durch Pflegeeltern.

Grossniklaus: Nationale Forschungsprogramme ,Pflegekinder” und ,Pflegefamilien und
Heimplatzierung der Hilfeplanung und seine Auswirkung auf die betroffenen Kinder”. Das ist
das ,NFP 52%. Dazu muss man sagen, das ,NFP 52“ ist eigentlich Kindheit- Jugend- und
Generationenbeziehungen, Wandel und die Pflegefamilien und Heimplatzierungen. Der
Prozess der Hilfeplanung war eine Teilstudie. Eine andere war zum Beispiel ,Kind und
Scheidung®. Nationale Forschungsprogramme laufen so, dass eben ein Thema gemacht wird
im sozialwissenschaftlichen Bereich (im Naturwissenschaftlichen ist es dann wieder ganz
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anders). Ein Thema wird aufgegriffen, so wie jetzt eben Kindheit, Jugend und Gesellschaft...
und dann Teilbereiche gemacht werden. In der Regel sind dies juristische, psychologische
und sozialwissenschaftliche Kriterien. Pflegefamilien und Heimplatzierungen waren im
juristischen Teil. Es hat nicht erforscht, wie viele Pflegekinder es in der Schweiz gibt,
sondern es hat wirklich mehr der Prozess der Hilfeplanung angeschaut: Wie passiert eine
Fremdplatzierung oder wer ist involviert und so weiter. Und zu dem hat es noch eine Studie
von der Hochschule Luzern gegeben; das war auch in dem nationalen Forschungsprojekt
drin. Das hat untersucht, wie verlaufen Kindesschutzmassnahmen in der Schweiz,
aufgegliedert nach Artikel des ZGB (Art. 307, 308). Im Projekt ist zu sagen, es waren nur funf
oder sechs Platzierungen in Pflegefamilien, aber das spannende ist, denke ich, sind die
Ergebnisse und diese sagen einiges dariber aus, wie es in der deutschen Schweiz
funktioniert. In der franzdsischen Schweiz hat man nicht untersucht (das Wallis gehért zur
franzosischen Schweiz beim Bund). Die Ergebnisse mdchte ich jetzt nicht im Einzelnen
schildern.

Das zweite Projekt “Quality 4 Children® ist ein europaisches Projekt, das sich an der EU-
Kinderrechtskonvention orientiert. Man hat in 26 europaischen Landern, aufgeteilt in
Landergruppen, versucht herauszufinden, wie muss ein Platzierungsprozess, sei es in einer
Pflegefamilie oder im Heim, aussehen, damit es fur die Betroffenen sprich zuerst Kinder und
Jugendliche, fiir ihre Eltern, fir Pflegeeltern, flr Sozialpadagogen oder Erzieher im Heim, flr
Fachpersonen von abklarenden und zuweisenden Stellen, Kindes-und
Erwachsenenschutzbehérden, Vormundschaftsbehérden und anderswo das Jugendamt
ablaufen sowohl in der Abklarungs- und Entscheidungsphase, in der Betreuungsphase (im
Heim oder in der Pflegefamilie) und in den so genannten Ubergdngen (zum Beispiel der
Ubergang von einer Institution zu den Eltern, in ein Heim oder ins Erwachsenenleben). Zu
diesen definierten Phasen hat man mit Interviews, die man mit Jugendlichen und
Erwachsenen (alle involvierten Personen) gefihrt hat, versucht, anhand von schlimmen
Ereignissen Sequenzen hervorzurufen, in denen Wohlbefinden und gute Hilfeleistungen
vorhanden waren, und damit hat man sogenannte ,Perlen geschaffen. Aus den Aussagen
der Betroffenen hat man versucht, Standards zu formulieren. Mann hat zudem in den drei
Bereichen Abklarungs-, Entscheidungs- und Betreuungsphase weitere Standards definiert
aus den ,Perlen” heraus, und zwar lief das ganze Verfahren immer mit den Beteiligten. Der
ganze Prozess ging Uber zwei Jahre. Aus allen europaischen Landern ist das Material an
eine Steuerungsgruppe gegangen. Um das alles machen zu kénnen, musste immer alles ins
Englische Ubersetzt werden. ,Quality 4 Children® ist ein gesamteuropaisches Resultat, in der
Schweiz musste das Resultat hinuntergebrochen werden. Die Standards, das Leitbild und
die Werte konnte man europaisch machen, aber bei den einzelnen Standards, die unter
anderem auch die Verantwortlichkeit beschreiben, fangt dann das Problem an. Deutsche
Begriffe wie ,das Jugendamt® gibt es in der Schweiz nicht. Also mussten manche Begriffe fur
die Schweiz angepasst werden. Inzwischen gibt es das Resultat anhand einer Broschire in
26 Sprachen. Die Arbeitsgruppe der Schweiz hat dann noch speziell eine Broschire fur
Kinder und Jugendliche gemacht, die man ihnen nicht direkt abgeben soll, sondern das ist so
zu verstehen, dass sie in einer Partizipationskultur verwendet wird (Behdrde, Dienststelle
oder Pflegefamilie). Die Kinder und Jugendlichen sollen beteiligt werden und mitreden
kénnen. Daneben erfasst die Broschire auch Grundhaltungen wie Achtung und Respekt und
die wichtigsten Grundbedurfnisse von Kindern und Jugendlichen. Am Schluss der Broschure
kann auch nachgelesen werden, welcher Standard welchen Artikel der
Kinderrechtskonvention abdeckt. Das Ganze basiert eigentlich auf (es hat wie ein
Paradigmawechsel gegeben, der in der Schweiz noch nicht vollzogen ist), dass man das
Kind nicht mehr als Anhangsel von Eltern oder einer Familie anschaut sondern als eigenes
Rechtsobjekt. In der ganzen Kinderrechtsdiskussion geht man von einem Kinderrechtsansatz
aus. Das Kindeswohl ist ein Teil eines Rechtes vom Kind. Beim Begriff ,Kindesschutz* hat
man eher die Vorstellung, dass man das Kind von etwas schiitzen muss, man denkt viel zu
wenig daran, dass das Kind ja auch Rechte hat, geschutzt zu werden. Das ist ein anderer
Ansatz. Man muss sich dann fragen, wie man das Kind mit einbeziehen kann in die
Kindesschutzmassnahmen, damit ihm nicht etwas Uberstilpt wird.
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Helene: Die Projekte ,,NPF 52“ und ,,Quality 4 Children* sind also die bedeutendsten
Projekte, die in der Schweiz beziiglich dem Pflegekinderwesen in friihester Zeit
gemacht wurden?

Grossniklaus: In Bezug auf Fremdplatzierung und vor allem Beteiligung, Partizipation,
Hilfeplanung und so weiter. Auf diese Fragen ja. Inzwischen gibt es ein neues
Forschungsprojekt, das gerade angefangen hat anfangs 2010. Das ist ein gemeinsames
Projekt der Pflegekinder-Aktion Schweiz und dem Kinder- und Jugendpsychiatrischen Dienst
der Universitatsklinik Basel. Das ist eine so genannte klinische Studie. Es geht darum
herauszufinden, was flr psychosoziale Unterstitzung Pflegeeltern brauchen, und wie
belastet sind die Pflegekinder aus der Sicht der Pflegeeltern, die bei ihnen leben. Es wurden
rund tausend Fragebdgen verschickt. Die sollten bis am nachsten Montag zuriickkommen.
Bis jetzt sind etwa 250 Fragebdgen zuruckgekommen; man hofft auf etwa 400. Das wird
ausgewertet. Das gibt eine Dissertation von zwei Arztinnen einerseits. Zudem wird es noch
eine Vergleichsgruppe geben zwischen Kindergartnern und Primarschulern, und das ist das
Forschungsprojekt. Dartber wird es im Februar 2011 eine gréssere Tagung geben, wo dann
die Ergebnisse vorgestellt werden.

Helene: Dann sind das schweizweit die Projekte, die aktuell zu meiner Thematik
laufen?

Grossniklaus: Ja, genau. International haben wir ja schon besprochen. Was es noch
ausserhalb der Diplomthematik gabe - international lauft natirlich sehr viel - es gibt eine
Netzwerkkonferenz aus dem Pflegekinderwesen alle Jahre, eine europaische
Netzwerkkonferenz und die haben eine Webseite (Network Forstacare bei der Uni Siegen);
dort hat es alle Forschungsprojekte die zurzeit in Deutschland laufen im Pflegekinderwesen.
Zudem ist die internationale Netzwerkkonferenz ein Austausch von englischen,
franzosischen, italienischen, spanischen, hollandischen und niederlandischen
Forschungsleuten. Letztes Jahr war sie in der Schweiz in St. Gallen (Fachhochschule
Rohrschach) und wird jetzt wieder im September in den Niederlanden in Groningen sein. Sie
war schon zweimal in Deutschland.

Helene: Kennen Sie Forschungsarbeiten, die in einer dhnlichen Richtung wie bei
meiner Arbeit Ergebnisse aufweisen (die Veranderung des Familiensystems der
Familie bei Aufnahme eines Pflegekindes)?

Grossniklaus: In Bezug auf Forschungsarbeiten - Projekte sind ja oben erwahnt - hat es
jetzt ganz neu eine Dissertation von meiner Nachfolgerin bei der Pflegekinder-Aktion
Schweiz, Yvonne Gassman. Es geht um das Gelingen eines Pflegeverhaltnisses. Da ist
naturlich sehr viel drin. Auch international gesehen ist das eine der wenigen
Langzeituntersuchungen gewesen. Das ist international gesehen eine sehr bedeutende
Studie, weil es eine Langzeituntersuchung ist. Im deutschsprachigen Raum gibt es etwa ein
halbes Dutzend davon, und die sind schon relativ alt. Das ist jetzt die Einzige neueren
Datums. Als zweites gibt es noch eine Lizentiatsarbeit von der Uni Freiburg von Jeanine
Hesse, die letztes Jahr abgeschlossen worden ist. Sie hat keine Langzeituntersuchung
gemacht, sondern mehr geschaut, was Pflegefamilien fir Qualitadten brauchen, damit sie ein
Pflegekind aufnehmen kdnnen.
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Helene: Was fir Angebote gibt es in der Schweiz fiir Pflegeeltern, die sich
Anderungen in Bezug auf ihr Familienleben (durch die Aufnahme eines Pflegekindes)
anpassen mussen? Falls vorhanden, sind die Angebote koordiniert / vernetzt?

Grossniklaus: Es gibt in der deutschen Schweiz und auch in der franzdsischsprachigen
Schweiz (da meine ich jetzt vor allem Freiburg, Wallis und Waadt)
Pflegeelternvereinigungen, die relativ aktiv sind. Da gibt es auch bei den Jugendamtern oder
Dienststellen fir die Jugend gute und in Zwischenzeit standardisierte Angebote. In der
deutschen Schweiz ist es vor allem die Pflegekinder-Aktion Schweiz die die Angebote macht
und die regionalen Pflegekinder-Aktion Stellen aber auch die verschiedenen Vermittlungs-
und Begleitorganisationen, die ein gutes Vorbereitungsangebot haben. Hier spielt die
Motivationsklarung eine grosse Rolle, da gute aber zum Teil unrealistische Erwartungen und
Motive herrschen, was auf Einen zukommt, wenn man ein Pflegekind aufnimmt, gerade
bezogen auf die Familienveranderung. Man denkt, das ist einfach ein zusatzliches Kind; es
ist dann aber sehr viel mehr als das. Die leiblichen Kinder, falls vorhanden, werden immer
wichtiger in der Einbeziehung der Vorbereitung. Auch die leiblichen Kinder sollen sich
Uberlegen, was das heisst, wenn ein Pflegekind in die Familie kommt. Dann gibt es ein
breites Angebot an Weiterbildungsveranstaltungen (Vortrage Uber spezifische Themen wie
Essprobleme, Bindungsentwicklung oder Traumatisierungen, Kinder die alkoholgeschadigt
sind). Was ich finde, was noch schlecht ist, ist, dass sie zu wenig koordiniert und vernetzt
sind.

Helene: Wie kommen dann Pflegeeltern zu diesen Angeboten? Durch die
Vereinigungen?

Grossniklaus: In der deutschen Schweiz sind Pflegeelternvereinigungen nicht so gut wie in
der franzOsischen Schweiz. Zirich hat sich vor zwei Jahren aufgeldst. Es gibt nur noch
Thurgau und neu Nordwestschweiz, die Basel-Land, Basel-Stadt, Aargau und einen Teil von
Solothurn umfasst. In Bern gibt es noch zwei oder drei Gruppen, die sind aber wiederum
nicht kantonal vernetzt. Die haben alle auch ganz unterschiedliche Sachen. In Bezug auf die
Frage hat die Pflegekinder-Aktion in der deutschen Schweiz schon eine koordinierende
Funktion, indem sie alle Jahre ein Weiterbildungsprogramm herausgibt. Im Laufe dieses
Jahres sollte auch neu eine Internetplattform gegrindet werden (Qualifiz), in der alle
Organisationen, die im Pflegekinderwesen tatig sind, ihre Angebote prasentieren kdnnen.
Und durch das sollte es dann moglich sein, was in Deutschland, Osterreich und Uberall
schon vorhanden ist, das man zumindest Veranstaltungen, die einen Tag lang dauern,
besuchen kann, wenn die angebotene Thematik Einen betrifft.

Helene: Welche sozialpiadagogische Relevanz hat das Thema der Anderungen in der
Pflegefamilie fiir Sie?

Grossniklaus: Ich denke, das Thema ist eines von vielen im Pflegekinderbereich. Im
Zentrum steht mehr eben, wie das aus Sicht des Kindes aussieht; was muss es verandern,
was muss es fur Entwicklungsaufgaben bewaltigen, wenn es in eine andere Familie kommt.
Es ist nicht so sehr die Pflegefamilie, die im Zentrum steht. Es steht mehr im Zentrum, wie
Kinder solche Ubergange bewaltigen, was sind da hilfreiche Sachen, auch wieder so wie das
im ,Quality 4 Children” passiert ist, da laufen verschiedene Projekte im deutschsprachigen
Raum, Pflegekinder eine Stimme geben und so weiter, wo man Erfahrungen von ehemaligen
oder alteren Pflegekindern die noch in Pflegefamilien leben, durch narrative Interviews
auswertet, und man arbeitet auch sehr biografisch mit ihnen.
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Helene: Aber so wie sich die Pflegefamilie in dem Ganzen fiihlt oder was das fiir die
Familie der Pflegefamilie heisst, ist das nicht mehr aktuell?

Grossniklaus: Man kann natiirlich immer... es gibt so viele Uberschneidungen, man kann ja
jetzt nicht einfach sagen... es sind einfach die verschiedenen Sichtweisen. Die Arbeit, die sie
machen, die hat ja den Fokus extrem auf die Familie als System, und dann gibt es naturlich
die, die den Fokus auf die Frage wie Eltern oder Geschwister mit den Konflikten, die durch
das Pflegekind entstehen, umgehen. Und das ist dann eine weitere Sache, wo sehr dartber
geforscht wird, wie sind die Geschwisterbeziehungen. Bisher hat man eigentlich nur dartiber
geforscht, ob es sinnvoll ist, dass man Geschwister gemeinsam fremdplatziert oder ob man
sie auseinandernimmt. Das hat auch mit der Frage von Traumatisierung zu tun, von
Missbrauch mit Gewalterfahrungen, die sie gemacht haben. Resilienz ist zum Beispiel ein
weiterer Faktor, also was macht Pflegekinder stark, was bringen sie mit. Das kennt man
auch bei den Verdingtkindern, dort ist es ganz typisch, dass es solche gibt, die einen
sozialen Aufstieg gemacht haben, die nicht traumatisiert worden sind durch diese Umstande.
Und es gibt aber auch solche, die traumatisiert worden sind, schwer depressiv und so weiter,
und das ist eine Frage der Resilienzfaktoren, die sie mitbringen. Und da hat die Forschung
jetzt eigentlich erst angefangen, das ist ein weiteres Thema. Dann denke ich, ist bei der
Pflegefamilie auch, wenn man die Familie als solches nimmt, wie auch in der Ubrigen
Familienforschung, sind da die Normen und Werte, dass was sie mit traditionell oder weniger
traditionell beschreiben, wie weit sind die Pflegefamilien ,Avantgarde“. Und dann vor allem
auch was braucht es flr Faktoren, also welche Familie ist geeignet und welche ist weniger
geeignet flr ein ganz bestimmtes Kind, das was in der PAVO immer noch bei der Frage der
Bewilligung aufgehangt ist. Das wird bei der KiBeV nicht mehr so sein, dass die Bewilligung
am Kind aufgehangt ist, sondern dort wird die Bewilligung an der Pflegefamilie aufgehangt.
Sie kriegt eine generelle Bewilligung und nicht eine Bewilligung bezogen auf das Kind. Das
andere ist dann Sache der Fachstellen oder vor allem der zuweisenden Beistande oder der
zuweisenden Stelle zu schauen, dass in der bestimmten Familie die dann die Bewilligung
hat, das Kind sich auch wohlfihlt. Das ist zum Beispiel eine wichtige Frage, was flir Faktoren
in einer Familie vorhanden sein muissen oder was fir Unterstitzungsangebote gemacht
werden muassen, damit das Familiensystem nicht zerstort wird oder in eine Krise kommt.
Oder wenn es in eine Krise kommt, wie kann man intervenieren, dass wenn es zu einer Krise
kommt, diese nicht zur Zerstérung fuhrt... so Fragen.

Helene: So wie ich die Arbeit aufgebaut habe, habe ich nichts gefunden, das dem
entspricht... das sich wirklich nur auf die Pflegefamilie fokussiert, wie sie sich dabei
fuhlt, was das fiir die Familie selber heisst.

Grossniklaus: Ja, das ist halt wirklich... Sie haben das Wesentliche schon, also ein Faktor
ist ja die Rollendiskrepanz in der Pflegefamilie. Und Blandow ist ja jetzt bald mehr. Der hat
so wie... der ist jetzt emeritiert als Professor... der hat so wie ein Vermachtnis gemacht. Und
da hat er ja nochmals aufgelistet quasi alles, was in diesen Jahren gelaufen ist. Das kann
man ein wenig in der historischen Geschichte sehen, es ist vor allem eine historische Sicht,
nicht eine soziologische oder so. Also man kann sagen, lhr Thema spielt in allen Studien
eine Rolle, Pflegefamilie als Familienform. Fruher stand im Zentrum Ersatz- oder
Erganzungsfamilie aus der Diskussion der Psychoanalytik von Nienstedt & Westermann, die
aufgrund ihrer Studien darauf gekommen sind, dass es nur eine Ersatzfamilie sein kann. Das
ist der eine Aspekt und der andere ist dann der systemische Aspekt, also dass der eine Rolle
spielt, was spielen die Subsysteme (Geschwister und so weiter). In Bezug auf Ersatzfamilie
hat die psychoanalytische Sicht ganz klar gedussert, dass es das nicht vertragt, dass man
Geschwister gemeinsam unterbringt, weil die Gefahr einer Retraumatisierung zu gross ist
oder das altere Geschwister parentisiert ist, dass heisst, es hat die Elternrolle lbernommen
und kann die Rolle jetzt nicht einfach abgeben, wenn es zusammen mit seinem jlingeren
Geschwister in die Pflegefamilie kommt. Und das andere ist, dort wird wieder sehr von der
Pflegefamilie aus gedacht, dass das eigene Kind Aufmerksamkeit braucht und es dann
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Uberfordert ist, weil ein traumatisiertes Kind kann nach einer Anpassungsphase, wenn es in
die sogenannte Ubertragungsphase kommt, Ubertragt es all die erlebten Beziehungen der
Herkunftsfamilie auf die Pflegeeltern. Das kann einen Haushalt total Gberfordern, Kinder die
vernachlassigt waren. Zum Beispiel horten sie Lebensmittel, essen den anderen Kindern von
den Tellern, schépfen immer zuerst oder schdpfen so, dass es flr die anderen praktisch
nicht mehr reicht und so weiter. Oder haben ein sehr sexualisiertes Verhalten gegenlber
dem Pflegevater oder gegeniber alteren Jugendlichen, also mannlichen Jugendlichen und
dann kann es zu wahnsinnigen Konflikten kommen. Oder sie verwenden dieselbe Sprache
der Herkunftsfamilie mit sexualisierten Ausdriicken, und ,Arschloch® ist direkt harmlos. Und
aus diesen Griinden, sagen sie, kann man nur immer ein Kind zu Pflegeeltern geben, in
denen die eigenen Kinder nicht mehr daheim leben, keine Kinder mehr haben oder gar nie
Kinder hatten. Dort kommt dann die Kopplung zur Adoptivfamilie, denn es ist ja wichtig, dass
sie die faktische Elternschaft Gbernehmen, Bindungsangebote machen kénnen und das Kind
nicht wie ein leibliches aber wie ein Adoptivkind annehmen kénnen. Quasi-Adoption ist nur in
einem therapeutischen Milieu mdglich. Und das andere sind eben entweder historische
Aspekte von Familien und dann sozialpsychologische Aspekte, jetzt gerade was fir
Aufgaben eine Pflegefamilie erfillen soll im Rahmen vom so genannten ,Matching® oder der
Passung, wie man es nennt, welches Kind passt zu welcher Familie. Es ist sehr wichtig, dass
man weiss, was fur Starken aber auch was flir Schwachen sind, dass sie ganz klar benennt
worden sind, dass die Familie auch selber Vorstellungen entwickelt, welches Kind zu ihnen
passt und welches nicht, dass hangt mit den Wertehaltungen zusammen. Und dann auch die
Frage kann man mit dem Herkunftssystem kompatibel sein, zum Beispiel wenn das Eltern
sind, die Drogen nehmen oder Mutter, die Drogen nehmen, Alkoholikerinnen, die psychisch
schwer krank sind und so weiter. Also kann das die Familie aushalten, weil man ja dann
standig in Kontakt mit der Herkunftsfamilie ist, es ein Teil davon quasi wird. Und dazu kommt
natirlich, was auch wichtig ist und immer wieder kommt in all den Forschungen, die
Herkunftsfamilie, die die Pflegefamilie mit sich bringt, weil die muss ja dann auch in
Beziehung treten zu dem Pflegekind und eventuell zu der Herkunftsfamilie. In der
Anpassungsphase meinen die Pflegeeltern oft, das sind ja ganz Liebe und Nette. Das ist
dann ganz unterschiedlich, aber erst nach einem, zwei oder drei Jahren kommt dann die
Wiederholung von den erlebten Phasen, also die Ubertragungsphase. Die Verarbeitung, die
dann kommt, heisst dass sie dann nochmals muissen redegieren, dass heisst, sie missen
nochmals... 14- jahrige wollen wieder abgetrocknet werden von den Pflegeeltern, andere
Kinder nochmals wie neu geboren werden. Sie wollen die Sachen, die sie nicht erlebt haben,
in ihrer Biographie wie nachholen. Erst wenn man sich von dem verabschieden kann, das
bewaltigt hat, ist man dann frei zum die Beziehungen aufnehmen zu kdnnen. Das sind so die
drei Phasen einer Verarbeitung. Und ich denke, das wird auch in den herkédmmlichen
Pflegefamilien... das hat nichts mit Familienmustern zu tun, das hangt vom Kind ab. Das
kann man auch nicht steuern, man kann als Pflegeeltern hdchstens falsch darauf reagieren,
wenn man das nicht weiss, wie so traumatische Erlebnisse verarbeitet werden muissen. In
der Ubertragungsphase kann man das ja dann persénlich nehmen wenn einem jemand sagt,
du bist ein ,Arschloch®, und man kann es nicht einordnen. Wenn man das persénlich nimmt
und ausrastet... oder wenn einer standig klaut, auch den eigenen Kindern die Sachen
wegnimmt, die Spielsachen kaputt macht... das hat véllig nichts mit dem zu tun. Sie haben
keinen Zugang zu ihren Geflhlen und das Ziel ware eigentlich, dass sie Zugang zu ihren
Gefuhlen bekommen. Wenn das nicht verarbeitet wird, kommt das immer wieder. Wenn es
Pflegekindern oder Heimkindern nicht gelungen ist, die traumatischen Erlebnisse zu
verarbeiten oder ihnen keine Hilfe angeboten wird, kann sich das wiederholen, das gibt dann
die berihmte Erziehungshilfekarriere oder die Akten bei den Sozialamtern, wo dann Uber
Generationen gehen.
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Helene: Wie definieren Sie ,,Pflegekinderwesen®, , Pflegeverhiltnis®, , Pflegefamilie,
»Pflegekind“ und ,,Herkunftsfamilie“?

Grossnikaus: siehe Glossar

Helene: Wie bedeutend ist durch lhre Erfahrungen die Méglichkeit, Kinder die
fremdplatziert werden miissen, in einer Pflegefamilie unterbringen zu kénnen? Wo
sehen Sie Vor- und Nachteile gegeniiber einer Heimplatzierung?

Grossniklaus: Ich muss sagen, dass die Grenzen heutzutage fliessend sind. Es gibt einen
Teil, die Unterbringung in der Pflegefamilie, wobei es dort schon verschiedene Pflegefamilien
gibt. Es gibt nach wie vor die Wochenpflege und dort zeigen die Studien von Yvonne
Gassmann, dass wenn man eine Rickplatzierung in die Herkunftsfamilie in Erwagung zieht,
dann kommt eigentlich nur eine Wochenpflege in Frage. Oder eine Kurzzeitpflege, wenn die
Mutter oder die Eltern eine Krise haben und so weiter, dann kommt eine Kurzzeitpflege von
maximal zwei Jahren - dann spricht man von Kurzzeitpflege - in Frage. Alles andere ware
dann auf Dauer angelegte Pflegeverhaltnisse. Und dort gibt es einenteils die Kurzzeit- oder
Wochenpflege fur Kinder, wo die Diagnostik oder Abklarung ergeben hat, dass sie eigentlich
Bindungen haben zur Herkunftsfamilie, und da meine ich, Sie haben ja so einen Exkurs in
der Arbeit gemacht... auch unsicher ambivalente und unsicher vermeidende Bindungen,
kann man davon ausgehen, dass man sie vortibergehend oder zumindest in Wochenpflege
halten kann. Wahrend Kinder, die desorganisierte Bindungsmuster oder gar keine
Bindungsmuster, die so genannten Bindungsstorungen zeigen, hier muss sicher ein
Pflegeverhaltnis auf Dauer angelegt werden. Sie brauchen eventuell, wenn sich das auch
ergibt, durch Missbrauch, Vernachlassigung und so weiter traumatisiert sind, eine
sozialpadagogische Familie, das heisst, eine Familie in der jemand eine padagogische
Ausbildung hat, ein padagogisches Verstandnis mitbringt. Es gibt auch die Bezeichnung
LProfifamilie“. Ich wirde jetzt eher davon abgehen, weil ich immer Mihe habe, wenn man
familiare Beziehungen dann professionalisiert. Dann denke ich, ist es auch noch eine Frage
vom Alter, ich meine, dass jungere Kinder - und da meine ich Kinder bis acht Jahre - musste
man eigentlich die Ausnahme begrinden, wenn man die in ein Heim platziert. Dann muss
man das sehr genau begrinden kédnnen mit therapeutischen Massnahmen, die nur ein Heim
und nicht eine Familie erbringen kann. Ansonsten wurde ich sagen, Kinder bis acht Jahre
gehdren immer in ein familidres Setting, ob es eine sozialpadagogische Familie, eine
Grossfamilie, eine Lebensgemeinschaft oder eine traditionelle Familie ist, das liegt am
Hilfebedarf vom Kind. In ein Heim ist aus Sicht des Kindes nach einem Missbrauch zum
Beispiel, wenn ein Kind Nahe nicht aushalten kann oder wenn Jugendliche das ganze
familiare ,Zeug“ nicht mehr aushalten. Bei Jugendlichen kommt ja nebst der
Sozialisationsagentur Familie immer mehr die ,Peergroup® als Sozialisationsfaktor ins Spiel
und dort wirde ich die institutionelle Familienform beantragen. Aber es gibt immer wieder
auch Jugendliche in der Pubertat, fir die es gut ist, wenn sie einmal Familie erleben kénnen.
Und dass haben wir auch bei ,,Quality 4 Children gesehen: fir die Kinder, die mitgemacht
haben, war es das Schlimmste, dass sie eigentlich nie eine Familie erlebt haben, wie eine
normalfunktionierende Familie lauft. Das kann dann die institutionelle Platzierung nicht
bieten, Sachen wie dass man sich im Badezimmer trifft, sich Uber gewisse Sachen
austauscht oder beim Essen mal Uber anderes redet als nur Uber die eigenen Probleme.

Helene: Welchen Funktionen soll Ihrer Meinung nach eine Pflegefamilie nachgehen?

Grossniklaus: Ich denke, die wichtigste Funktion, die eine Pflegefamilie meiner Meinung
nach, ist ein stabiles, zuverlassiges und wenn immer maoglich - das hangt leider nicht von der
Familie ab - ein auf Kontinuitat aufgebautes Beziehungsgeflige anzubieten. Dann, je nach
Kind, braucht es eben Bindungsangebote, auch bei Jugendlichen. Die Bindungsmuster sind
ja nicht starr, die kdnnen verandert werden; es kann eine neue Qualitdt angegangen werden,
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das sagt auch die ganze Bindungsforschung. Leute, die eine sichere Bindung gehabt haben,
kénnen durch ein traumatisches Erlebnis Unverarbeitetes in eine unsichere, ambivalente und
so weiter Bindung kommen. Aber ich denke, es ist die wichtigste Funktion nebst den
normalen Funktionen, die jede Familie hat. Und Nahe, Kommunikation, gemeinsame
Ldsungen suchen und so weiter.

Helene: Erleben Pflegefamilien lhrer Erfahrung nach Veradnderungen im Bereich der
Kommunikation / Interaktion, der Rollen, des Systems, der Struktur?

Grossniklaus: Veranderungen im Bereich... also ich erlebe es vor allem im Bereich der
Struktur, das fangt an, dass man in der Regel ein Zimmer braucht fur ein Kind. Es braucht
die Bereitschaft sich auf etwas Fremdes einzulassen, das zu einem kommt. Es braucht eine
Veranderung vor allem auch bei den Rollen, je nachdem wie aktiv Vater und Mutter sind in
der Erziehung. Es braucht bei einem Pflegekind ja nicht nur die traditionelle Mutter- oder
Vaterrolle, sondern es ist immer auch noch etwas verknupft mit - je nach dem was es fur ein
Kind ist - mit therapeutischer Haltung, dass man eben Ubertragungsbeziehungen erkennen
kann und weiss, was das bedeutet und nicht alles so personlich nimmt, wie man es mit den
leiblichen Kindern genommen hat. Also eine Veranderung der Rolle und das wirkt sich auch
auf die Interaktion aus, ich denke, Pflegekinder brauchen am Anfang sehr viel - die werden ja
mit einem neuen Wertesystem konfrontiert - und das braucht sehr viel Interaktion /
Kommunikation bis sich die Pflegefamilie mit den leiblichen Kindern eingespielt hat, oder die
leiblichen Kinder sind nicht mehr daheim. Es braucht so wie eine neue Offenheit. Auch
gerade bei traumatisierten Kindern muss man sehr vorsichtig sein, wie man an gewisse
Sachen herangeht, zum Beispiel Fragen nach der bisherigen Biographie, die ist ja nicht klar,
und die Kinder wissen es selber auch , aber es gibt ja bei traumatisierten Kindern so
Erlebnisse, die sie gehabt haben, die wieder ausgelost werden kdnnen, da muss man
einfach sehr vorsichtig sein. Zum Beispiel welche Fernsehsendungen man eingeschaltet hat,
auch bei Zeitungen je nach dem welche Bilder enthalten sind, und auch wie man eine Frage
stellt und so. Da konnen sie sich sehr betroffen fliihlen, und ich denke, das braucht vor allem
auch Anpassung vom Familiensystem aber auch vom Elternsystem her. Und wenn es
leibliche Kinder gibt auch vom Geschwistersystem her. Wobei es gibt auch Forschungen, die
zeigen, dass gerade die leiblichen Kinder, wenn sie alter sind als das Pflegekind, da sehr
kreativ und phantasievoll sind. Und ein weiterer Bereich ist das schulische System. Und das
wirkt sich dann wieder auf das Familiensystem aus. Wenn zum Beispiel ein leibliches Kind
und das Pflegekind gleich alt sind, kann es in der Schule zu wahnsinnigen
Konkurrenzsituationen kommen, eine Konkurrenz die sich dann im Familiensystem auswirkt
und zu sehr starken Konflikten flihren kann, die unter Umstanden dann das System
sprengen kdnnen, wenn es nicht rechtzeitig angegangen wird. Vor allem wenn sie dann noch
in der gleichen Klasse sind, kann sich das auf die familidre Kommunikation/Interaktion und
Struktur auswirken.

Helene: Welche Beziehungen der Pflegefamilie zum Pflegekind sind lhrer Meinung
nach am wichtigsten / intensivsten?

Grossniklaus: Das kann ich relativ schnell und einfach beantworten. Die wichtigste
Beziehung in der Pflegefamilie ist erstens die zum Pflegekind. Es sollte eine Eltern-Kind-
Beziehung sein oder sogar eine Eltern-Kind-Bindung, wenn es das braucht, weil da
unterscheidet sich die Pflegefamilie - denke ich - nicht von anderen Familien. Auch die
Pflegefamilie braucht fir die Erziehungsaufgaben die sie hat, eine Beziehung zum Kind, zu
dem fremden Kind, das zu ihnen kommt und sie kann ihre Aufgaben nur |6sen/das
Pflegeverhaltnis kann nur gelingen, wenn es Pflegeeltern gelingt, eben eine Eltern-Kind-
Beziehung herzustellen. Das ist fur mich die absolut wichtigste Sache.
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Helene: Aber in der Literatur wird ja das zum Teil kritisiert, dass die Pflegeeltern
anstreben eine Eltern-Kind-Beziehung herzustellen, weil das Pflegekind ja eben nicht
das leibliche Kind ist...

Grosshniklaus: Ja, aber ein Kind kann durchaus... fir ein Kind ist erstens wichtig, dass es
ein emotionales Band ist, und das bezeichnet ja die Eltern-Kind-Beziehung. Wenn das in
einer Familie gut lauft, also Bindungsbeziehungen entstehen zwischen sechs Monaten und
zwei Jahren, dort lauft es jedenfalls am intensivsten, und das hat ja etwas mit, im Gegensatz
zu Bindung ist ja Trennung, einer sicheren Basis zu tun, es geht um das Urvertrauen. Wenn
es in der eigenen Familie einigermassen hergestellt ist, dann kann man in der Pflegefamilie
darauf aufbauen in der Eltern-Kind-Beziehung. Wenn es vdllig nicht vorhanden ist, dann
muss man diesen Bereich aufbauen. Das Kind, je alter es dann auch wird, immer langer
wegbleiben kann, mit 18 Monaten wenn es sicher gebunden ist, kann ja ein Kind es
bewaltigen, wenn eine Mutter aus dem Zimmer geht oder sogar kurz zum Haus heraus in
den Garten und es beginnt nicht zu weinen. Oder es kann auch einer Krippe oder einer
anderen Person Ubergeben werden, ohne dass es dann Probleme hat, wenn die Mutter
wieder zuriickkommt. Ein Kind, das unsicher vermeidend reagiert, wenn die Mutter wieder
zurickkommt, dann will es ja gar keinen Kontakt zur Mutter im Moment oder es lasst sich
nicht trésten, wenn es ungliicklich ist darlber, dass die Mutter weggegangen ist. Das
ambivalente ist ja, dass es kein erkennbares Bindungsverhalten zeigt. Es kann sowohl auf
die Mutter zurennen und sie begrissen, wie auch sich von ihr abwenden. Und ich denke, es
geht darum in einer Pflegefamilie - und sonst funktioniert das Pflegeverhaltnis auf Dauer
nicht - also nicht bei Kurzzeit aber auf Dauer, muss der sichere Hafen in irgend einer Form
geschaffen werden, sonst funktioniert das nicht.

Helene: Vielleicht noch gerade speziell auf die Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung... in
der Literatur wird sie als die wichtigste Beziehung dargestelit fiir das Pflegekind?

Grossniklaus: Das ist auch in einer Familie so, die Mutter tragt das Kind im Bauch, das ist
halt nicht anders so und das hangt, auch wenn es keine traditionelle Familie in dem Sinne
ist, auch wenn der Mann den Haushalt macht und die Mutter die Ernahrer- Rolle hat, sie wird
die primare Bindungsperson sein, und das ist in 99,9% die Mutter. Es gibt ganz wenige, wo
es nicht ist. Es muss nicht die leibliche Mutter sein, es ist einfach die Person, die am meisten
vorhanden ist, und das ist ja der grosse Verdienst von Bowlby, der ja die ganze
Bindungstheorie fur die Weltgesundheitsorganisation entwickelt hat, auf den Forschungen
von Rene A. Spitz oder anderen, die ja die Hospitalismusschaden festgestellt haben, dass
eben in einem Spital oder in einer Institution keine Bindungen entstehen kdnnen, weil standig
die Bezugspersonen wechseln. Auch wenn einige langer arbeiten, ein Kind kann nicht
herausfinden wer seine Bezugsperson ist. Das ist eine Schwierigkeit. Mann weiss aber
inzwischen, dass auch der Vater die primare Bezugsperson sein kann, das muss nicht die
Mutter sein. Es kommt ja dann auch auf die Feinflhligkeit an, es genugt nicht einfach
prasent zu sein. Und da zeigt sich einfach, ja, dass halt wieder die Mitter oft - da wirde ich
sagen zu 90-95% der Erfahrungen - dass die Muatter mehr Feinfuhligkeit haben. Es gibt
naturlich auch Mutter, wo dann desorganisierte Bindungen entstehen aufgrund von Sucht,
psychischer Krankheit oder eigene unverarbeitete Traumatisierungen aus ihrer
Herkunftsfamilie, dass sie gar nicht in der Lage sind, ihre Feinflhligkeit auszutuben. Also
wenn ein Kind schreit, nicht nachschauen und durch Streicheln versuchen herauszufinden,
oder durch das Gefiihl, ob es jetzt zu essen braucht und so weiter, gar nicht entsprechend
reagieren kann. Bindung ist ja nichts anderes als auf die Signale beim Kind von sechs
Monaten bis zwei Jahre sensibel zu reagieren, das ist ja dann quasi das Urvertrauen, das
emotionale Band entstehen lasst, dass man als Bindung bezeichnet. Mit Urvertrauen ist ja
der sichere Hafen, die sichere Basis gemeint.
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Helene: Was bedeutet fiir Sie die systemische Arbeit in Bezug auf Pflegefamilien?
Inwiefern wird sie in diesem Kontext angewandt / kommt sie zum Tragen?

Grossniklaus: Systemische Arbeit in Bezug auf Pflegefamilien heisst fir mich vor allem, das
Gesamtsystem sehen. Also sei es das Pflegekinderwesen oder der Pflegekinderbereich,
einerseits die rechtlichen Vorgegebenheiten, Fachstellen, Kinderschutzstellen, Pflegeeltern,
Herkunftseltern und begleitende und unterstitzende Stellen. Das ist fir mich das
Systemische.

Helene: Wird das systemisch-6kopsychologische Modell in Bezug auf Pflegefamilien
angewandt? Wie?

Grossniklaus: Es ist mir nur ein Beispiel bekannt, wo das angewendet worden ist, und das
war in einer Studie Uber Identitatsbildung von Pflegekindern. Das war Gehres / Hildebrand,
wo funf verschiedene Pflegefamilien / Pflegekinder aufgrund von diesem Modell untersucht
haben. Bronfenbrenner ist mir als Name bekannt, aber ich habe mich nie theoretisch mit
diesem Modell auseinandergesetzt. Ich weiss es einfach, weil ich in der Begleitgruppe des
Forschungsprojekts von Overmann war (das ist ein Soziologe), und er hat viel mit dem
gemacht.

Helene: Welche Anregungen méchten Sie mir in Bezug auf den Theorieteil mit auf den
Weg geben?

Grossniklaus: Was ich lhnen auf den Weg geben mdéchte, ist noch mehr mit der Frage der
Entwicklungspsychologie, mit dem Aspekt der Bindung - wie wirkt das Ganze auf das Kind -
hineinbringen. Das ware ein Wunsch oder eine Anregung. Und sonst habe ich eigentlich
nichts.

Helene: Das ist eine Schwierigkeit der Arbeit: die Pflegefamilie ist ein Teil von allem
(Pflegekinderwesen). Wenn man zu fest auf das Thema Kinder eingeht, dann wird es
nicht mehr eine Arbeit tiiber Pflegeeltern, sondern eine Arbeit tiber Pflegekinder...

Grossniklaus: Sie kénnen darauf einfach eingehen. Ich weiss nicht, ob Sie sich schon
uberlegt haben, was es heisst bezogen mit der Systemtheorie, ob jetzt der Missbrauch eines
Kindes quasi eine Stérung im System ist oder was ist das genau? Es kommt ja ein Kind in
ein bestimmtes Pflegefamiliensystem hinein... Ist das jetzt ein Patient, oder... so Fragen.
Wie definiert das System ein Kind, das aus einem anderen System kommt?

Helene: Gabe es Fragestellungen / Hypothesen, die Sie persénlich in Bezug auf mein
Forschungsthema besonders interessant finden wiirden?

Grossniklaus: Es gibt ja die Mdglichkeit eine These und eine Antithese zu machen, das ist
ja haufig bei so Arbeiten. Und wenn man eine Hypothese macht, finde ich, misste man sie...
ich habe mir Uberlegt ein verandertes Familiensystem bezogen auf die Dynamik, das ware
eine mégliche Form.

Helene: In Bezug auf das Modell Bronfenbrenner wére eine Hypothese, dass sich das
Mikrosystem gegeniiber dem gesamten System am meisten verandert.

Grossniklaus: Das fande ich eine gute These, wobei ich dann sofort die Frage stellen
wilrde, ob sich die anderen Systeme Uberhaupt verandern kénnen bei uns in der Schweiz, so
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wie das lauft beim System Sozialdienst. Kann sich die Behérde verandern? Das System
Pflegefamilie - und das ist jetzt wirklich eine Erfahrung aus der Praxis - professionalisiert sich
in Bezug auf das System Pflegekind oder Pflegekinderwesen, kann man auch sagen. Sie
erwerben also durch Vorbereitung, durch Kurse, durch Supervision und durch Beratung
erwerben sie sehr viel Fachwissen. Und dann kommen sie auf die Behdérden oder auf eine
Sozialstelle, und die haben null Ahnung, die haben zum Beispiel noch nie das Wort Bindung
gehort. Pflegeeltern wissen, was das ist. Ja, das ware dann quasi die Unterhypothese... Es
passiert sehr viel im Mikrosystem, aber die Auswirkungen auf einen Teil des Makrosystems
sind minim oder Uberhaupt nicht vorhanden, ware meine These. Eine andere These ware,
dass Kinder - wenn in der Pflegefamilie vorhanden - sehr viel zur Veranderung im
Mikrosystem beitragen, also die leiblichen Kinder. Bei der Unterhypothese 2 wirde ich
sagen, die Klarung der Erwartungen nimmt in der Kommunikation einen wichtigen
Stellenwert ein. Und eine weitere, je mehr die einzelnen Untersysteme beteiligt sind
(Kommunikation / Interaktion), desto mehr verandert sich, aber auch desto ausbalancierter
verlauft der ganze Prozess (bezogen auf die Familie, die Behdrden, die Herkunftsfamilie und
S0).

Helene: Wissen Sie aufgrund lhrer Erfahrungen, auf welche Ablaufe / Schwierigkeiten /
Herausforderungen man beim Forschungsvorgehen besonders achten muss?

Grossniklaus: Also eben, wie ich denke, habe ich einen grossen Teil schon gesagt, ich
mochte es einfach nochmals rasch wiederholen. Das Schwierige ist schon, der Theorieteil
einzugrenzen und die Reflexion daruber. Eine Herausforderung finde ich das, was Sie noch
vor sich haben: die Interviews mit den Pflegefamilien.

Helene: Ich danke Ihnen fir das Interview und libergebe Ihnen gerne das letzte Wort...

Grossniklaus: Das letzte Wort ist, dass ich gerne bereit bin, Ihre Arbeit zu einem spateren
Zeitpunkt zu reflektieren.

Glossar von Peter Grossniklaus

Pflegekinderbereich / Pflegekinderhilfe®’

Der Pflegekinderbereich / die Pflegekinderhilfe umfasst jene Aufgaben und Funktionen
offentlicher und gemeinnatziger privater (Trager-)Organisationen, die im Zusammenhang mit
der Fremdunterbringung von Kindern ausserhalb ihres Herkunftsmilieus (Herkunftsfamilie) in
anderen Familien stehen.

Mit dem Inkrafttreten der Verordnung uUber die Aufnahme von Kindern zur Pflege und
Adoption (PAVO) vom 19. Oktober 1977 wurde der Pflegekinderbereich in der Schweiz
erstmals geregelt. Neben der Bewilligungspflicht und der Aufsicht wurden die Zustandigkeit,
Verfahren und die Rechte der Kantone in den Bereichen Familienpflege, Tages- und
Heimpflege geregelt.

Neben den klassischen Grundformen der Familienpflege (Vollzeitbetreuung als Wochen- und
Dauerpflege) gibt es verschiedene Formen wie sozialpadagogische Pflegefamilien, ,Eins-zu

*"In der KiBeV, die voraussichtlich am 1. Januar 2011 eingefiihrt wird, wurde der schwierig zu definierendeBegriff
~Pflegekinderwesen” durch den Begriff ,Pflegekinderbereich®, der genauer abgrenzen kann, ersetzt. Das
Deutsche Jugendinstitut , DJI, schlagt im Rahmen eines Forschungsprojektes und eines im Mai 2010
erschienenen Handbuches vor, den Gesamtkomplex der Unterbringung von Kindern in Pflegefamilien mit
~Pflegekinderhilfe“ zu benennen.
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Eins-Betreuung®, in denen Kinder / Jugendliche mit erheblichen Verhaltensauffalligkeiten
untergebracht sind und von padagogisch / geschulten Pflegepersonen betreut werden.

Die Grinde fur die Unterbringung von Kindern in Familienpflege sind vielfaltig:
unzureichende Betreuung oder Versorgung der jungen Menschen in der Herkunftsfamilie
und eingeschrankte Erziehungskompetenz der Eltern sowie Gefahrdung des Kindeswohls.

In der sozialwissenschaftlichen und fachpolitischen Diskussion ist seit einiger Zeit eine
Debatte Uber das Selbstverstandnis des Pflegekinderwesens im Gange. Dabei stehen in den
Fachdiskussionen die Auffassungen der Bindungstheorie und der Systemtheorie gegeniber.
Einerseits die von Nienstedt und Westermann entwickelten Grundziige eines
psychoanalytisch orientierten Theorieansatzes, der davon ausgeht, dass ein Uber langere
Zeit in einer Pflegefamilie untergebrachtes Kind Bindungen zu den Pflegeeltern entwickelt,
die eine ,faktische* Elternschaft bewirken und anderseits der vom Deutschen Jugendinstitut
(DJI) vertretene systemisch orientierte Ansatz. Dieser geht davon aus, dass mit der
Unterbringung das Kind zu seiner Herkunftsfamilie eine weitere Familie hinzubekommt. Das
Familiensystem hat sich somit erweitert und ist ,erganzt* worden.

Weder mit der Ersatz- noch mit der Erganzungsfunktion kann aber die familiale Lebens- und
Beziehungswirklichkeit hinreichend beschrieben werden, deshalb hat im Fachdiskurs der
letzten Zeit der integrative Ansatz vertreten durch Gehres an Bedeutung gewonnen. Dieser
sieht die Pflegefamilie als ,andere Familie®, deren Besonderheit die Identitat als Pflegefamilie
ein Merkmal ist, dass sich Beziehungen zwischen den Herkunftseltern, Kindern und weiteren
Personen ausbilden, von denen keine die Stellung der anderen einnimmt, sondern jede
eigenstandig wie erganzend zu den anderen hinzutritt, was in der Praxis zu vielerlei
Spielarten fihrt. Die Pflegefamilie bildet demnach eine widersprichlich strukturierte Einheit
im Modus ,als Ob*“.

GOLDSTEIN, J. FREUD, A. Jenseits des Kindeswohls. Surkamp : Goldstein am Main, 1974

DEUTSCHES JUGENDINSTITUT. Handbuch Beratung im Pflegekinderbereich. Juventa Verlag : Weinheim und
Minchen, 1987

BLANDOW, J. Pflegekinder und ihre Familien. Juventa Verlag : Weinheim und Miinchen, 2004

GEHRES, W. Jenseits von Ersatz und Ergdnzung. Die Pflegefamilie als eine andere Familie. In: Zeitschrift fur
Sozialpadagogik, Heft 3, S. 246-271

Pflegeverhaltnis

Mit einem Pflegeverhaltnis wird das ganze System bezeichnet, in dessen Mittelpunkt das
Pflegekind steht. Alle Beteiligten (mindestens Pflegekind, Pflegeeltern, allgemeiner Sozialer
Dienst und Pflegekinderdienst des Jugendamtes, Herkunftseltern) stehen in einer
gegenseitigen Beziehung, und die Beziehungen und die Anspruche der Beteiligten machen
die komplexe Struktur eines Pflegeverhaltnisses aus. Das System ist um alle Beteiligten zu
erweitern, die eine Rolle spielen (wie Verwandte, Freunde, Lehrer, und so weiter).

Neben der Beziehungsstruktur ist ein Pflegeverhaltnis auch durch seinen zeitlichen Verlauf
gekennzeichnet. Nach der Auswahl der Pflegeeltern und der Vereinbarung der
Unterbringung des Kindes in Familienpflege steht der Vermittlungsprozess. Haben sich
Pflegeeltern, Pflegekind, Beistand und Vormundschaftsbehdrde und ggf. Herkunftsfamilie
entschieden, steht der Anpassungsphase nichts mehr im Wege.

Nachdem sich die Beteiligten fureinander entschieden haben, beginnt die eigentliche Pflege
und die Integration des Kindes in die Pflegefamilie - immer unter Beachtung der Perspektive
des Kindes.
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Ein Pflegeverhaltnis endet dann, wenn ein Pflegekind in die Selbststandigkeit entlassen wird,
eine Ruckflihrung in die Herkunftsfamilie stattfand oder eine andere geeignete Betreuung
ausserhalb der Pflegefamilie gefunden wurde.

Wahrend der gesamten Dauer eines Pflegeverhaltnisses sollten Pflegeeltern durch
Fachpersonen mit ,Begleitung und Beratung“ unterstitzt werden.

Aufgaben der Sozialpadagogik: Ressourcen zuganglich machen

1. Unterschiedliche Menschen oder auch Gruppen von Menschen (hier: Pflegekinder,
Pflegepersonen, Herkunftsfamilie und leibliche Kinder der Pflegeeltern) missen in
ihrem Leben unterschiedliche Probleme bewaltigen.

2. Fur diese Bewaltigung bendtigen die Menschen Ressourcen sehr unterschiedlicher
Art. Die bendtigten Ressourcen und die im Einzelfall tatsdchlich zur Verfligung
stehenden kénnen weit auseinanderfallen. Wenn zentrale Ressourcen fehlen, kommt
es zu von diesen Menschen zu diesem Zeitpunkt unbewaltigbaren Problemen.

3. Die Aufgabe der Sozialen Arbeit kann darin gesehen werden, den Zugang zu
fehlenden Ressourcen zu verbessern, etwa dadurch, dass sie sich selbst schafft und
zur Verfligung stellt oder dass sie den Zugang zu den Ressourcen erleichtert.

4. Die sozialpddagogische Evaluation untersucht, welche knappen Ressourcen durch
die Soziale Arbeit zuganglich gemacht werden, und welche zusatzlichen Belastungen
durch sie hervorgebracht werden. Auf dieser Relation von Ressourcen und
Belastungen beruht die Bewertung der Leistungsfahigkeit Sozialer Arbeit.

GASSMANN, Y. Zwischen Zusammenwachsen und Auseinandergehen. Eine Studie zur Wahrnehmung und zum
Erleben von Pflegebeziehungen durch Pflegeeltern. Lysingur Verlag : Bottenwil, 2000

Pflegefamilie

Der Begriff ,Pflegefamilie” wird zur Kennzeichnung des Sozialisationsortes, an dem das
Pflegekind lebt, benutzt. Irrelevant fur den Begriff ist die Frage nach dem Familienmodell, wie
auch die Frage, ob es sich Uberhaupt um eine Familie im Ublichen Sinne oder um eine
andere privat organisierte Lebensform zwischen Erwachsenen und Kindern handelt. Die mit
der Erziehung des Pflegekindes betrauten erwachsenen Menschen in der Pflegefamilie
werden als ,Pflegepersonen” bezeichnet.

Aufgaben von Familien (und somit auch Pflegefamilien): Die Aufgaben, die eine Familie
erfullen muss, kann man nach Minuchin grob in drei Teilbereiche gliedern:

- Sie muss als wirtschaftliche Einheit lebensfahig sein.
- Sie muss eine Reihe emotionaler Bedurfnisse ihrer Mitglieder befriedigen.

- Sie muss fir die Kinder sorgen und sie auf ein Leben ausserhalb der Familie
vorbereiten.

Alles jeweils in Bezug auf gesellschaftliche und subkulturelle Normen und Wertvorstellungen.

BLANDOW, J. Versorgungseffizienz im Pflegekinderwesen. Aus: COLLA et al. (Hrsg.). Handbuch Heimerziehung
und Pflegekinderwesen in Europa. Luchterhand Verlag : Neuwied/ Kriftel, 1999

MINUCHIN, S. Familie und Familientherapie. Lambertus Verlag : Freiburg i. Br., 2006
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ARBEITSKREIS ,PFLEGE- UND HEIMKINDER®* DES DEUTSCHEN VEREINS. Familie-Pflegefamilie-Heim.
Uberlegungen fir situationsgerechte Hilfen zur Erziehung. Eigenverlag des Deutschen Vereins fiir 6ffentliche und
private Fursorge : Frankfurt/M., 1986

Pflegekind

Ein Pflegekind ist ein Kind, das - zumindest zeitweise - nicht bei den Herkunftseltern,
sondern in einer anderen Familie (Pflegefamilie) lebt und betreut wird.

Von einem Pflegekind spricht man, wenn ein Kind oder Jugendlicher regelmassig mehr als
zwei Tage pro Woche oder dauerhaft ausserhalb des Elternhauses in Familienpflege ist. Die
Pflegeperson bedarf grundsatzlich einer Pflegekinderbewilligung (Ausnahmen bilden in
gewissen Kantonen Verwandte als Pflegeperson). Von wenigen Ausnahmen abgesehen
werden Pflegekinder aufgrund familialer, erzieherischer Defizite von zuweisenden Stellen im
Auftrag der Vormundschaftsbehdrde vermittelt. Bereits im Vorfeld der Unterbringung sollte
ein Hilfeplan / eine Zielvereinbarung erstellt werden unter der Leitung der fallfihrenden
Fachperson (Case-Management) und unter Mitarbeit aller an der Unterbringung und am
Pflegeverhaltnis Beteiligten, sowohl die Eltern oder die sorgeberechtigte Person als auch die
(zukunftigen) Pflegeeltern sowie andere flr das Kind wichtige Bezugs- und Fachpersonen.
Die vereinbarten Hilfen, beziehungsweise Ziele sollten regelmassig aber mindestens
halbjahrlich Gberprift und evaluiert werden.

Unterbringungsgriinde liegen - insbesondere bei den jliingeren Pflegekindern - starker in den
familialen  Belastungen (Ausfall eines oder Dbeider Eltern, materielle Not,
Beziehungsstérungen, Suchtproblematik, Krankheit) und der damit einhergehenden
mangelnden Zuwendung und Erziehung als bei Problemlagen und Normenverstossen der
Pflegekinder. Deprivierende Bedingungen in der Herkunftsfamilie, frihkindliche
Heimerfahrungen, traumatische Trennungserlebnisse. Rivalitdt zwischen Eltern und
Pflegepersonen sowie Statusunsicherheit stellen spezifische Gefahrdungsmomente fiir eine
Ich-starkende, identitatsbildende Entwicklung der Pflegekinder dar.

REIMER, D. Pflegekinder in verschiedenen Familienkulturen. Belastungen und Entwicklungschancen im
Ubergang. ZPE-Schriftenreihe Nr. 19 : Siegen, 2008

Herkunftsfamilie

Mit Herkunftsfamilie wird die Familienform bezeichnet, mit der Kinder biologisch oder durch
Adoption verbunden sind. Der Begriff ,Herkunftsfamilie“ verweist damit zunachst lediglich
auf einen Sozialisationsort und die biologische und soziale Herkunft von Menschen hin. Im
Hinblick auf die Ausdifferenzierung der Familienformen in den letzten Jahrzehnten
(Alleinerziehende, Patchwork-Familie, Stieffamilie) soll durch die Bezeichnung
.Herkunftsfamilie® verdeutlicht werden, dass Herkunftseltern als Reprasentanten der
,genealogischen (biologischen) Elternschaft® nicht notwendigerweise auch die
.psychologischen Eltern® ihrer Kinder sein mussen. Haufig verwendet wird der Begriff
»Herkunftsfamilie“ im Zusammenhang mit der 6ffentlichen Erziehung (Pflegefamilie, Heim).

Soziale Krisen und Beziehungskonflikte fihren dazu, dass Eltern (bzw. Alleinerziehende)
ihrer Erziehungsaufgaben aus verschiedenen Grinden nicht im notwendigen Mass
nachkommen kdnnen und ohne sozialarbeiterische Unterstitzung ihren Familienalltag nicht
mehr angemessen organisieren konnen. Die vorubergehende oder dauerhafte
Fremdunterbringung der Kinder soll zu einer Restabilisierung der Herkunftsfamilie bzw. zur
positiven Entwicklung des Kindes beitragen.

Es fallt aber vielen betroffenen Eltern schwer, dieses Hilfeangebot anzunehmen, da sie eine
Einmischung von Fremden (Behdrden) in ihre personlichen Verhaltnissen furchten und die
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Gesellschaft dazu neigt, abgebende Eltern zu stigmatisieren. Die haufigste Folge ist, dass
Probleme in einer Herkunftsfamilie regelmassig erst bei nicht mehr zu verbergenden
massiven Defiziten, Auffalligkeiten bzw. Schaden bekannt werden. Dann sind oft die
Personen und Strukturen bereits so geschadigt, dass eine ambulante Hilfe nicht mehr
ausreicht, und eine Fremdunterbringung, die ja eigentlich vermieden werden sollte, nun
gerade notwendig wird. In vielen Fallen spielen Versagensangste, Schamgefuhle, aber auch
schlichte Unwissenheit tber die Moéglichkeiten der Hilfeangebote eine wesentliche Rolle.

SOZIALPADAGOGISCHES INSTITUT IM SOS-KINDERDORF E.V. Herkunftsfamilien in der Kinder- und
Jugendhilfe-Perspektiven fiir eine partnerschaftliche Zusammenarbeit. Eigenverlag : Miinchen, 2004
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C. Beispielanfrage der Probanden fir die Teilnahme am Interview

Helene Ruff
Ibrichstrasse 7
3935 Biirchen

Adresse
Birchen, Datum

Anfrage zur Teilnahme an einem Interview liber meine Diplomarbeit
Sehr geehrte Damen

Mein Name ist Helene Ruff. Ich absolviere mein Studium als Teilzeitbeschaftigung an der
Fachhochschule fiur Soziale Arbeit Wallis und stehe kurz vor meinem Abschluss zur
Sozialpadagogin. Im Rahmen meiner Diplomarbeit zum Thema ,Inwiefern andert das
Familiensystem der Familie, wenn sie als Pflegefamilie ein Pflegekind betreut?” bin ich an
einem Interview mit einer Pflegemutter, wie Sie es sind, interessiert.

Als Pflegeeltern erflillen Sie eine wichtige Aufgabe in der Betreuung und Erziehung von
Kindern und Jugendlichen. Gerne wiirde ich Uber lhren Alltag mehr erfahren.

Mit diesem Schreiben méchte ich Sie gerne anfragen, ob Sie sich vorstellen kénnen, mit mir,
ein Interview zu fihren?

Mit Ihrer Zusage geben Sie mir die Moglichkeit, aufzuzeigen, welche Veranderungen eine
Pflegefamilie tatsachlich erlebt, und wie sie sich dabei flhit.

Das Interview wird rund 45 Minuten dauern und auf Tonband aufgenommen, damit ich Ihren
genauen Wortlaut bearbeiten kann. Daraufhin wird die Aufnahme geldscht. Alle Daten
werden von mir vertraulich behandelt, sprich anonymisiert. Das gesamte Interviewmaterial
wird ausschliesslich fir meine Diplomarbeit verwendet und nicht an Drittpersonen
weitergegeben, da ich der Schweigepflicht unterstellt bin.

Der Durchfuhrungsort kann von lhnen bestimmt werden, andernfalls werde ich eine
geeignete Lokalitat in Ihrer Nahe suchen.

Bei weiteren Fragen zu meiner Person, zum Thema der Diplomarbeit oder zum Ablauf des
Interviews stehe ich Ihnen gerne zur Verfugung.

Wenn Sie an meiner Untersuchung teilnehmen maochten, bitte ich Sie, das beiliegende
Einwilligungsformular zu unterschreiben und an mich zurtickzusenden. Ich werde dann
telefonisch mit Ihnen Kontakt aufnehmen, um einen Termin zu vereinbaren.

Ich danke im Voraus.

Mit freundlichen Griissen

Helene Ruff
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D. Einwilligungsformular fir Interviewteilnehmer

Mit diesem Einwilligungsformular bestatige ich, dass ich die Anfrage erhalten, zur Kenntnis
genommen habe und mit dem Vorgehen des geplanten Interviews einverstanden bin.

Ich werde am Interview ,Inwiefern andert das Familiensystem der Familie, wenn sie als
Pflegefamilie ein Pflegekind betreut” teilnehmen.

Name ; Anzahl Kinder

Vorname ; Alter der Kinder

PLZ : Anzahl Pflegekinder
Wohnort : Alter der Pflegekinder
Telefonnummer : In der Pflegefamilie seit
Zivilstand : Aufenthaltstage pro Woche
Geschlecht

Alter

Derzeitiger Beruf

Datum : Unterschrift

Das Einwilligungsformular bitte im adressierten und frankierten Couvert innerhalb einer
Woche bis zum ... an mich zurticksenden.
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E. Interviewleitfaden fur Pflegemutter

\ Gespréchsleitfaden

Die folgenden Themen dienen als Leitfaden, dass heisst, sie konnen wahrend des
Gesprachs erweitert oder abgeandert werden. Zudem ist es mdglich, dass sich durch das
Interview neue, nicht im Leitfaden aufgeflihrte Fragen zum Thema ergeben.

Vorspann

- Fur die Bereitschaft danken

- Vorstellung meiner Person

- Vorstellung des Forschungsgegenstandes

- Rolle, die das Interview flir die Erreichung des Ziels spielt

- Dauer des Gesprachs

- Genehmigung fur die Tonbandaufzeichnung einholen

- Schutz der personlichen Daten / Anonymitat

- Unangenehme Fragen mussen nicht beantwortet werden

- Das Interview kann jederzeit unterbrochen werden oder eine Pause eingelegt werden

- Gliederung des Interviews (Familiensystem, Familienrollen, Kommunikation,
Familienbeziehungen, Lebensbereiche)

- Beginn Interview

Familiensystem (Hypothese)

Gleichgewicht in der Familie (Indikator 1)

- Wie beschreiben sie |hre Familie bevor sie zu einer Pflegefamilie wurde: Welche
Eigenschaften machte die Familie aus (Starken / Schwachen)?

- Wie waren die Verhaltnisse in der Familie untereinander bezlglich Offenheit,
Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit?

- Wie war die Harmonie untereinander (Beziehungen)?

- War lhre Familie in einem Gleichgewicht / ausgeglichen? Waren Sie mit dem
Familienleben zufrieden?
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Neues Gleichgewicht (Indikator 2)

- Wie beschreiben sie lhre Familie nun als Pflegefamilie: Was ist anders (Starken /
Schwachen)?

- Wie haben sich die Verhaltnisse in der Familie untereinander verandert (bezlglich
Offenheit, Entwicklung durch  Ereignisse und der Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

- Wie ist jetzt die Harmonie untereinander (Beziehungen)?

- Wie hat sich das familiale Gleichgewicht seitdem verandert ?

- Was hat das neue Familienmitglied fur Veranderungen in der Familie mit sich
gebracht (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,

Offentlichkeitscharakter)?

- Wie konnten Sie die neue Situation meistern? Was war einfach / schwierig? Was ist
gleich geblieben?

Familienrollen (Unterhypothese 1)

Gegenseitige Verhaltenserwartungen (Indikator 3)

- Was ist in der Familie die Auffassung / Erwartung (Funktionen, Rechte, Pflichten) an
die jeweiligen Rollen (Eltern-Rolle, Mutter-Rolle, Vater-Rolle, Kindes-Rolle)?

- Erganzen sich Ihre Rollen gegenseitig? Wie?

Uberpriifung und Erganzung der Familienrollen, speziell Mutterrolle (Indikator 4)

- Wie sehen Sie die Pflegeeltern-Rolle? Welche neuen Aufgaben kommen hinzu?
- Wasi ist in der Pflegekind-Rolle anders als bei einem eigenen Kind?

- Was ist gegenuber der typischen Mutter-Rolle anders, wenn Sie an die Pflegemutter-
Rolle denken? Wie sehen Sie die Pflegemutter-Rolle?

- Welche zusatzlichen Aufgaben kommen hinzu?

Kommunikation (Unterhypothese 2)

Erhohter Regelungs- und Verstandigungsbedarf (Indikator 5)

- Wie ausgepragt ist die Kommunikation in lhrer Familie? Wie dussert sich das?

- Hat sich die Kommunikation / Verstandigung seit Aufnahme des Pflegekindes
verandert (intensiver, wichtiger, mehr Absprachen, gleich geblieben)?

- Ist das ein Gewinn / eine Belastung / konfliktreich?

692
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Familienbeziehungen (Unterhypothese 3)

Unterschiedlicher Beziehungsaufbau zum Pflegekind (Indikator 6)

- Ist seit Aufnahme des Pflegekindes das Beziehungsgefiige unter den
Familienmitgliedern gleich geblieben oder anders geworden (Paarbeziehung,
Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-Beziehung,
Geschwisterbeziehungen)? Wie dussert sich das?

- Wie sind die verschiedenen Beziehungen der einzelnen Familienmitglieder zum
Pflegekind entstanden (Eltern-Pflegekind-Beziehung, Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung, Pflegegeschwisterbeziehung)?

Lebensbereiche (Unterhypothese 4)

Offentlichkeitscharakter aller Lebensbereiche, vor allem im Mikrosystem (Indikator 7)

- Was ist mit dem Privatleben? Mussten Sie sich gegenulber der Offentlichkeit 6ffnen
(Behorde, Amter,...)? Sehen Sie das als Bereicherung oder Belastung? Warum?

- Was ist anders in Bezug auf die Umwelt, seitdem Sie ein Pflegekind haben?

- In welchem Bereich sehen Sie die gréosste Veranderung vom Privatleben gegentber
der Offentlichkeit: in der Familie / unmitteloare Umgebung (Verwandtschaft,
Freunde), Institutionen / Amter (Pflegefamilie, Schule, Arzt) oder Gesellschaft
(Behdrde, Gesetz)?

\ Abschluss

- Fir das Interview danken.
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F. Transkription und Reduktion Interview A

Das Interview wurde vom Schweizerdialekt ins Hochdeutsche transkribiert. Um eine bessere
Lesbarkeit des Materials zu erzielen, wurde auf die Transkribierung von Fillwortern wie zum
Beispiel ,ah“ verzichtet. Die Aussagen der Interviewten werden wortwértlich wiedergegeben.
Dabei musste zum Teil auf eine korrekte Grammatik verzichtet werden. Langere Pausen im
Gesprach wurden nicht bertcksichtigt, ebensowenig wie Lachen.

Interview mit Pflegemutter A, 22. Februar 2011

Helene: Wie beschreiben Sie Ihre Familie bevor sie zu einer Pflegefamilie wurde: in
Bezug auf Eigenschaften, die lhre Familie ausgemacht haben (Stéarken / Schwachen)?

Pflegemutter A: Also ich denke das miteinander Reden sicher nicht. Das ist ganz sicher
nicht etwas Ausgepragtes. Die Kommunikation, denke ich, war eine Schwache. Mein Mann
ist absolut nicht einer, der gerne redet. Und irgendwie ist das recht auch in die Familie
Ubergegangen. Oder eher dass ich dann mit den Kindern alleine etwas diskutiert habe. Mein
Mann war nicht Uberall in Diskussionen eingespannt. Er ist beruflich auch selbststandig und
schon vor allem Geschaftsmann, mehr als Familienvater. Da der Abstand vom Alter unserer
Kinder schon recht gross ist, waren auch die gemeinsamen Aktivitaten in der Familie
teilweise getrennt, dass heisst, dass mein Mann, ich und das jlingste Kind etwas
unternommen haben, wahrenddessen die alteren zwei Kinder etwas anderes gemacht
haben; also ist das auch keine Starke. Die Mahlzeiten sicher, die waren ein Fixpunkt in der
Familie, da waren wir immer alle zusammen. Das zusammen Essen war immer harmonisch.
Eine Starke waren die Fixpunkte beim Essen, die wir hatten, wo wir alle zusammen waren
und Zeit flreinander hatten.

Helene: Wie waren die Verhaltnisse in der Familie untereinander, beziglich Offenheit
zueinander, Entwicklung durch Ereignisse die schoner oder weniger schon waren,
und das dritte die Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit auf das eine Familie hinarbeiten
will?

Pflegemutter A: Ich habe das Geflhl, dass wir recht offen gegenuber einander waren.
Eigentlich hat jeder vom anderen gewusst, was so lief, und woran man war. Weil das hat
man dann doch auch am Tisch so besprochen. Ereignisse, die uns weiterbrachten, waren
sicher die Ferien. In den ersten Jahren war ich mit den Kindern immer wahrend des
Sommers in den Ferien im Oberwallis. Danach gingen wir etwas weniger, aber trotzdem war
das etwas, was mich immer dunkte, dass es uns zusammenhalt. Es sind auch viele
Erinnerungen da, das ist schon so etwas. Vom Zweck her war immer klar, wer was macht in
der Familie. Wir hatten immer auch recht viele andere Kinder bei uns, auch immer von
Kovive Sommerkinder, und irgendwo wo war die Aufteilung schon immer klar. Oder eben, wir
waren schon immer eine Familie, wo jahrelang schon immer andere dazugekommen sind
und wieder weggegangen sind. Eigentlich eine offene Familie.

Helene: Wie war die Harmonie untereinander in den Beziehungen?

Pflegemutter A: Kurz gesagt: vor dem Pflegekind war schon viel mehr Harmonie in der
Familie. Man hatte Vertrauen zueinander unter allen Familienmitgliedern. Ich denke zwar
schon Kinder — Vater, irgendwie durch dass er wirklich nicht viel hier ist und eher
verschlossen ist, ist das dann sicher nicht eine sehr offene Beziehung dann zwischen den
Kindern und dem Vater. Aber das ist seine Art, durch seine Art.
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Helene: War lhre Familie in einem Gleichgewicht? Und waren Sie mit dem
Familienleben zufrieden, so wie Sie sich das vorgestellt haben?

Pflegemutter A: Ja, abgesehen von der Pubertat, aber sonst im Grossen und Ganzen
sicher.

Helene: Wie beschreiben Sie ihre Familie nun als Pflegefamilie mit dem Pflegekind:
Was hat sich geandert in Bezug auf Starken / Schwachen?

Pflegemutter A: Die Harmonie wahrend dem Essen war total weg. Es hat wahrend jeder
Mabhlzeit einfach ein Theater gegeben. Jede Mahlzeit hat das ausgeartet, das war dann der
grosste Streitort. Das Pflegekind wollte immer neben mir sitzen, und wenn es das nicht
konnte war das ein Theater. Wenn er zum Beispiel eine kleine Gabel hatte, war das ein
Gebrull. Das Pflegekind ist schon gekommen — und hier bin ich jetzt. Er hat sich Platz
gemacht. Und wie langer je mehr hat sich dann der mittlere Sohn auf seine Seite gestellt.
Das Pflegekind hat einfach die vorhandene Harmonie gestért, indem, dass wenn ihm etwas
nicht gepasst hat, Aufmerksamkeit gesucht hat und seine Sache immer sagen musste, auch
wenn er gar kein Thema hatte, diinkte mich. Er hat einfach irgendetwas gesucht, das war
ganz extrem. Das Pflegekind kannte gar keine Grenzen. Durch das Pflegekind hat es
urplétzlich viel mehr Diskussionen gegeben, also mehr Kommunikation mit allen
Familienmitgliedern, aber immer um das Gleiche. Es musste mehr geregelt werden und
grundsatzlich diskutiert werden, damit alle am gleichen Strick ziehen. Anfangs war das sehr
unangenehm, da keine Ruhe mehr in der Familie war, und man konnte auch keine Mahlzeit
mehr geniessen. Das ging recht lange so. Auch jetzt ist es teilweise noch so, dass man ihm
sagen muss, dass er seine Sache gesagt hat und gut ist. Die Kommunikation wurde dann
zur Starke. Es gibt aber immer noch Momente, wo ich mir denke, ob es jetzt gut oder nicht
gut ist, dass er da ist. Ich denke nicht, dass das Vorhaben uns gestarkt hat. Geschwacht —
ich weiss nicht. Der mittlere Sohn ist jetzt auf der Seite des Pflegekindes. Und die Madchen
sind nicht auf seiner Seite, und irgendwo gibt das schon immer so eine Disharmonie. Es ist
irgendwo schon eine grosse Konkurrenz drin in der Familie, die vorher nicht war seitens der
Kinder. Wenn die altesten zwei Kinder am Wochenende heimkommen, ist es schlimmer, als
wenn wir vier wahrend der Woche alleine sind.

Helene: Wie haben sich die Verhéltnisse in der Familie untereinander verandert
(beziiglich Offenheit, Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

Pflegemutter A: Ich denke, wir sind noch offener geworden, weil man ja viel mehr reden
musste. Wenn ich gerade an meine jlingste Tochter denke, da habe ich stundenlang
diskutiert. Auch mit meinem Ehemann und mit den grésseren Kindern. Aber das jlingste Kind
hat es immer am meisten betroffen. Das Ereignis mit der Tischsituation hat uns nicht weiter
gebracht, eher gespalten. Die Harmonie ist absolut nicht so, wie sie es vor dem Pflegekind
war. Von der Rollenaufteilung her hat sich nicht verandert.

Helene: Wie ist jetzt die Harmonie untereinander von den Beziehungen her?

Pflegemutter A: Das hat gelitten und leidet immer noch. Und auch gerade unter den alteren
zwei Kindern. Die alteste Tochter steht immer zur jlingsten und der mittlere Sohn zum
Pflegekind. Also quasi Buben gegen Madchen. Und durch das habe ich auch das Gefuhl,
dass das Verhaltnis gerade bei den grosseren zwei Kindern recht gespannt ist, weil sie viel
Stellung zum Pflegekind beziehen. Das geht meistens alles vom Tisch aus, weil sonst sie ja
nicht so nahe beieinander sind. Das ist jetzt der Alltag. Mein Mann sagt zum Thema
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meistens nichts. Je nach dem sage ich dann meine Meinung oder nicht. Da es sich immer
um die gleichen Dinge dreht, sage ich manchmal ,so Schluss® oder diskutiere es dann aus.

Helene: Wie hat sich das familiale Gleichgewicht seit dem Pflegekind verandert?

Pflegemutter A: Eben schon nicht mehr so, wie es war, eher ins Negative durch die
Kombinationen / Aufspaltung der Kinder. Und das Pflegekind geniesst es immer noch, wenn
es im Mittelpunkt steht. Mein Mann halt sich raus, und ich nehme je nach Situation Stellung.

Helene: Das neue Familienmitglied hat Verdnderungen in Eurer Familie mit sich
gebracht. Was sind das fiir Veranderungen? Ich denke an Beziehungen, Erziehung,
Verantwortung, Elternschaft, Offentlichkeitscharakter?

Pflegemutter A: Von den Beziehungen her haben sich die Kinder aufgespalten, der Mann
halt sich eher raus, und ich bin die ,Managerin®. Die Erziehung ist relativ &hnlich. Gut, die
eigenen Kinder hat man von Anfang an. Irgendwo wissen die bald einmal, wie es ungefahr
gehen sollte. Die erzieherische Richtlinie blieb gleich, wobei es nicht einfach war, weil das
Pflegekind absolut keine Grenzen kannte. Ich musste ihm helfen, Sachen aufzuholen, die er
noch nicht kannte. Irgendwo hatte er schon etwas Erziehung mitgebracht, gerade bei der
Ordnung. Grenzen war das Thema. Von der Verantwortung her war es schwierig, da ich oft
gedacht habe, dass wenn es jetzt mein Kind ware, wirde ich anders reagieren. Mit meinen
Kindern hatte ich einiges strikter durchgezogen. Ab und zu dachte ich, das kannst du jetzt
nicht so, sonst bist du die bése Pflegemutter. Ich glaube, ich trage dem Pflegekind mehr
Sorge als bei den eigenen. Anderseits denke ich, dass ich es bei den eigenen Kindern auch
so machen hatte kénnen. Ich war immer sehr angstlich bei den eigenen Kindern, da hat es
das Pflegekind jetzt einfacher mit mir. Ich lasse ihm mehr Freiraum, da hat er es jetzt besser.
Ihn kann ich besser gehen lassen. Von der Elternschaft her ist es gleich geblieben. Ich habe
auch nicht das Gefuhl, dass wir uns als Familie her speziell 6ffnen mussten, da wir immer
schon andere Kinder hatten.

Helene: Wie konnten Sie die neue Situation meistern? Im Sinne was war einfach /
schwierig? Was ist gleich geblieben?

Pflegemutter A: Also schwierig war eigentlich alles, es war sehr schwierig. Eben die
Disharmonie, die entstanden ist. Auch hat mich gestresst, dass das Pflegekind nicht alleine
sein konnte. Er konnte nicht alleine im Zimmer sein, er musste immer bei mir sein. Das
musste ich ihn lernen, dass er Mittagspause im Zimmer macht und fir sich sein kann. Auch
alleine spielen. Einfach war nichts. Gleich geblieben, da fallt mir nichts ein.

Helene: Was ist in der Familie die Auffassung / Erwartung (Funktionen, Rechte,
Pflichten) an die jeweiligen Rollen (Eltern-Rolle, Mutter-Rolle, Vater-Rolle, Kindes-
Rolle)?

Pflegemutter A: Die Rollen sind klar aufgeteilt. Die alteren Kinder Ubernehmen ab und zu
schon mal die Eltern-Rolle gegenliber dem jingsten Kind oder dem Pflegekind. Aber sonst
ist es aufgeteilt, und fir alle ist klar, wer was macht und welche Aufgaben er hat. Das ist klar.

Helene: Ergéanzen sich die Rollen auch gegenseitig? Wie?

Pflegemutter A: Ja, eben.
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Helene: Wie sehen Sie die Pflegeeltern-Rolle? Das ist ja eine neue Rolle die hinzu
kommt. Welche neuen Aufgaben kommen hinzu?

Pflegemutter A: Eigentlich... das Pflegekind ist wie ein eigenes Kind. Die Erziehung ist
vielleicht etwas therapeutischer... Ich sehe keine grosse Anderung gegeniber der
Elternrolle. Auch die eigene Mutter hat sich bei uns nicht eingemischt.

Helene: Was ist an der Pflegekind-Rolle anders als bei einem eigenen Kind?

Pflegemutter A: Geflhlsmassig ist das etwas anderes. Das kann man schon nicht
vergleichen, da ist eine grossere Distanz. Gerade weil man das Pflegekind als Baby nicht
hatte. Er war schon recht gepragt von vielen Sachen. Und darum ist es geflihlsmassig schon
anders. Eine Bindung konnte man aber klar herstellen und aufbauen.

Helene: Was ist gegeniiber der typischen Mutter-Rolle anders wenn Sie an die
Pflegemutter-Rolle denken? Wie sehen Sie die Pflegemutter-Rolle?

Pflegemutter A: Das was ich vorher erwdhnte, dass ich ihn einfacher irgendwo gehen
lassen kann, und die Angst weniger da ist. Auch war ja die Bindung nicht von Anfang an da.
Auch, dass er irgendwann wieder gehen wird, ist anders. Das macht mir etwas Mihe. Man
bindet sich halt gefiihlsmassig an das Pflegekind.

Helene: Welche zusatzlichen Aufgaben kommen in der Pflegemutter-Rolle hinzu?

Pflegemutter A: Ich hatte Kontakt zu einem Psychologen, da das Pflegekind zu ihm ging.
Auch sonst durch das Verhalten von ihm hatte ich mehr Kontakt zur Schule. In der Erziehung
muss ich etwas mehr nachhelfen als bei den eigenen Kindern.

Helene: Wie ausgepragt ist die Kommunikation in Ihrer Familie? Wie dussert sich das?

Pflegemutter A: Die Kommunikation ist nicht so ausgepragt. Also eben, das Thema
Pflegekind betreffend ist sie ausgepragt. Sonst nicht so. Der Mann ist eher ruhig, und ich
mache den Alltag mit den Kindern. Das gibt nicht so Diskussionen.

Helene: Hat sich die Kommunikation / Verstdndigung seit Aufnahme des Pflegekindes
verandert (intensiver, wichtiger, mehr Absprachen, gleich geblieben)?

Pflegemutter A: Ja sie ist intensiver und wichtiger geworden, weil es mehr Absprachen
braucht. Manchmal habe ich auch das Gefihl, dass einiges Uberdiskutiert wird. Da denke
ich, das ist jetzt beredet. Aber alles in allem hat die Kommunikation mehr Platz
eingenommen.

Helene: Ist das ein Gewinn / eine Belastung / konfliktreich?
Pflegemutter A: Also eben schon eigentlich eine Belastung. Ich denke auch, durch das hat

manches andere einfach vielleicht weniger Platz. Und bei den Kindern kann die
Kommunikation zu Konflikten flhren.
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Helene: Ist seit Aufnahme des Pflegekindes das Beziehungsgefiige unter den
Familienmitgliedern gleich geblieben oder anders geworden (Paarbeziehung,
Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-Beziehung,
Geschwisterbeziehungen)? Wie dussert sich das?

Pflegemutter A: Bei der Paar- oder Eltern-Beziehung denke ich nicht, dass sich etwas
geandert hat. Von der Eltern-Kind-Beziehung kann ich nicht sagen. Von der Beziehung von
mir zu den Kindern, vor allem dem jungsten Kind schon. Ich habe mich oft gefragt, ob ich von
meinen Kindern zu viel erwarte. Weil das Pflegekind ja stark eifersiichtig auf die Kinder war.
Er sagte zu ihnen brutale Sachen. Manchmal haben wir alle geweint. Aber das Verhaltnis
wurde inniger, da man sich besser kennenlernte. Und auch durch die ganzen Gesprache, die
wir gefiihrt hatten. Eigentlich hat es uns gekittet. Und von den Geschwistern her - eben unter
den alteren zwei - etwas distanziert oder aufgespalten. Und auch die Reihenfolge des
jungsten Kindes hat jetzt das Pflegekind eingenommen. Er hat ihr quasi den Platz
eingenommen. Das hat sich geandert. Eigentlich hat sich unter den Geschwistern alles
geandert.

Helene: Wie sind die verschiedenen Beziehungen der einzelnen Familienmitglieder
zum Pflegekind entstanden (Eltern-Pflegekind-Beziehung, Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung, Pflegegeschwisterbeziehungen)?

Pflegemutter A: Die Eltern-Pflegekind-Beziehung ist durch das, das man Verantwortung
ubernimmt, entstanden. Durch das Zusammenwohnen und den Alltag kommt die Beziehung,
man wachst zusammen. Oder Probleme, die man mit dem Pflegekind 16st und etwas
erarbeitet. Man erlebt ja dann auch zusammen Erfolge und riickt naher. Ich als Pflegemutter
bin der Hauptpool von ihm. Gerade weil er ja anfangs so die Nahe gesucht hat. Die
Pflegegeschwister-Beziehungen haben sich unterschiedlich gebildet. Ich denke, das jungste
Kind war eiferstichtig auf ihn durch sein Verhalten, da er ja so die Nahe suchte. Aber jetzt
sucht sie eigentlich immer wieder den Kontakt zu ihm und nimmt ihn auch mit, wenn sie
irgendwo geht. Die Eifersucht hat mit der Zeit nachgelassen. Der mittlere ist wie der grosse
Bruder. Die alteste Tochter probiert ihn auch mit einzubeziehen. Sie hat ihn auch gern,
obwohl sie sich nervt, wenn er ihr nicht gehorcht. Alle Kinder haben zu ihm eine Beziehung,
die akzeptabel ist. Ich denke, sie haben einander schon gerne.

Helene: Was ist mit dem Privatieben? Mussten Sie sich gegenuber der Offentlichkeit
6ffnen (Behérde, Amter,... )? Sehen Sie das als Bereicherung oder Belastung?
Warum?

Pflegemutter A: Ja eben, wir haben schon lange Kinder von auswarts. Eigentlich wollten wir
ja zuerst ein Kind adoptieren, schon da vor vielen Jahren kam das Amt zu uns. Und dadurch
sehe ich das nicht als unangenehm, da wir ja vom Amt etwas wollten.

Helene: Was ist anders in Bezug auf die Umwelt seit dem Sie ein Pflegekind haben?

Pflegemutter A: Wenn wir unterwegs sind, fallen wir etwas mehr auf, durch das teilweise
Verhalten des Pflegekindes. Im Freundeskreis hat sich auch nichts verandert. Vielleicht am
Anfang als sie fragten, wer ist das. Aber inzwischen gehort er zur Familie. Ja und eben mehr
Kontakt zu Einrichtungen wie das AKS oder die Schule.
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Helene: In welchem Bereich sehen Sie die grésste Verdnderung vom Privatleben
gegeniiber der Offentlichkeit: In der Familie / unmittelbare Umgebung
(Verwandtschaft, Freunde), Institutionen / Amter (Pflegefamilie, Schule, Arzt), oder
Gesellschaft (Behodrde, Gesetz)?

Pflegemutter A: Ganz klar in der Familie. Gut, vielleicht auch in der Freizeit, da er ja junger
ist als die anderen Kinder. Da mache ich mit ihm Sachen, die ich sonst nicht mehr machen
wurde. Ja, das ist schon die Familie. Die Verwandtschaft ist sich ja gewdhnt, dass immer
wieder jemand anderes bei uns ist.

Helene: Ich danke fiir das Interview.
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Reduktionstabelle, Interview A

Kategorie Fall | Seite Zeile Nr. Paraphrase Generalisierung Reduktion
1.Gleichgewicht in der
Familie (vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der Familie, | A 113 12-15 Starken: _ Starken: _ Starken:
Eigenschaften (Starken / Die Mahlzeiten als Fixpunkt. Alle waren | Mahlzeiten als Fixpunkt: alle Mahlzeiten
Schwachen)? zusammen und hatten Zeit. Das Essen | waren zusammen und hatten Zeit
war harmonisch.
3-12 Schwachen: Schwéchen: Schwaéchen:
Das miteinander Reden. Gemeinsame das miteinander Reden und Kommunikation,
Aktivitédten sind durch den getrennte Aktivitaten Freizeitaktivitaten
Altersabstand der Kinder getrennt.
1.2 Verhaltnisse in Familie | A 113 20-21 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
(Offenheit, Entwicklung / Wir waren offen. Jeder hat vom Offenheit vorhanden, jeder vorhanden
Ereignisse, Anderen gewusst, was lief, und woran wusste was lief, und woran man
Zielorientiertheit / man war. war
Zweckmassigkeit)?
22-26 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Die Ferien mit den Kindern. Das halt Ferien mit Kindern, man spurt Ferien
uns zusammen. Es sind Erinnerungen Zusammenhalt und Erinnerungen
da.
26-30 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /
Es war klar, wer was in der Familie Zweckmassigkeit: Zweckmassigkeit:
macht. Klarheit, wer was macht Aufgabenteilung
1.3. Harmonie A 113 32-36 Es war Harmonie vorhanden. Man Harmonie vorhanden, Vertrauen Harmonie und Vertrauen

untereinander
(Beziehungen)?

hatte Vertrauen, zwar zwischen Vater
und Kinder weniger offene Beziehung
durch seine Art.

zueinander, zwischen Vater und
Kinder weniger

vorhanden, Vater-Kinder
weniger
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1.4 Gleichgewicht 114 39-40 Abgesehen von der Pubertat, aber im im Grossen und Ganzen Gleichgewicht vorhanden
vorhanden? Zufriedenheit? Grossen und Ganzen sicher.

2.Neues Gleichgewicht

(Pflegefamilie)

2.1 Beschrieb 114 52-59 Starken: Starken: Starken:

Pflegefamilie, was ist Es hat Diskussionen gegeben. Es Diskussionen, Regelungen Kommunikation

anders (Stérken / musste geregelt werden, damit alle am

Schwachen)? gleichen Strick ziehen.

43-52, Schwéchen: Schwachen: Schwachen:

61-65 Die Harmonie bei den Mahlzeiten. Es keine Harmonie bei Mahlzeiten, Disharmonie bei Mahlzeiten,
wurde ein Streitort. Unter den Kindern Streitort, eine Konkurrenz unter Konkurrenz unter Kindern
besteht eine Disharmonie und den Kindern
Konkurrenz.

2.2 Veranderung der 114 69-72 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
Verhaltnisse (Offenheit, Wir sind offener geworden, da wir offener geworden durch mehr vorhanden
Entwicklung / Ereignisse, diskutiert haben. Diskussionen
Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)? 72-73 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Die Tischsituation hat uns gespalten. Tischsituation gespalten Tischsituation gespalten
73-74 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /
Die Harmonie ist nicht so, wie sie war. Zweckmassigkeit: Zweckmassigkeit:
Harmonie nicht wie vorher weniger Harmonie
2.3 Harmonie 114,115 | 76-83 Die Harmonie hat gelitten. Das Harmonie hat gelitten. Verhaltnis | Harmonie nicht mehr
untereinander Verhaltnis unter den Kindern ist unter Kindern gespannt vorhanden, unter Kindern
(Beziehungen)? gespannt bei Mahlzeiten.
2.4 Veranderungen 115 85-87 Negativ durch die Aufspaltung der negativ durch Aufspaltung der familiales Gleichgewicht nicht

familiales Gleichgewicht?

Kinder. Der Mann halt sich raus und ich
nehme je nach Situation Stellung.

Kinder

mehr vorhanden, Aufspaltung
der Kinder
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2.5 Veranderungen seit 115 91-92 Beziehungen: Beziehungen: Beziehungen:
Pflegekind (Beziehungen, Die Kinder haben sich aufgespalten. Kinder sind aufgespalten Kinder aufgespalten
Erziehung, Verantwortung,
Elternschaft, 92-97 Erziehung: Erziehung: Erziehung:
Offentlichkeitscharakter)? Sie ist ahnlich. Die erzieherische ist ahnlich, erzieherische ahnlich, Richtlinien gleich,
Richtlinie blieb gleich. Ich musste Richtlinie ist gleich, Hilfe beim Unterstltzung beim Aufholen
helfen, Sachen aufzuholen. Aufholen
97-104 Verantwortung: Verantwortung: Verantwortung:
Ich reagierte anders, bei den eigenen Reaktion anders, weniger strikt, Reaktion anders, weniger strikt,
Kindern war ich strikter. Ich trage dem mehr Sorge tragen, weniger mehr Sorge, mehr Freiraum
Pflegekind mehr Sorge, bin ich weniger | a@ngstlich, mehr Freiraum
angstlich und lasse mehr Freiraum.
104-106 Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft:
Es ist gleich geblieben. ist gleich geblieben gleich
Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter:
2.6 Meisterung der neuen 115 109-113 Schwierig war alles, die Disharmonie alles war schwierig neue Situation schwierig
Situation? Einfach / die entstanden ist.
schwierig? Was gleich?
3.Gegenseitige
Verhaltenserwartungen
3.1 Auffassung / Erwartung 115 117-119 Die Rollen sind aufgeteilt. Jeder weiss, die Rollen sind aufgeteilt, jeder Rollen aufgeteilt
der Familie an Rollen was fur Aufgaben er hat. weiss seine Aufgaben
(Funktionen, Rechte,
Pflichten)
3.2 Gegenseitige 115 121 Sie erganzen sich durch die Aufteilung. | erganzen sich durch Aufteilung Erganzung durch Aufteilung

Ergénzung? Wie?

HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11

121




HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

4.Uberpriifung und
Erganzung der
Familienrollen, speziell
die Mutterrolle

4.1 Pflegeeltern-Rolle wie? 116 124-126 Das Pflegekind ist wie ein eigenes. Die | die Erziehung therapeutischer, Pflegeeltern-Rolle gleich ausser

Neue Aufgaben? Erziehung ist therapeutischer. Ich sehe | sonst keine Anderung Erziehung therapeutischer
keine Anderung.

4.2 Pflegekind-Rolle anders 116 128-131 Gefiihlsmassig ist es anders, die Gefiihle sind anders, da Distanz Gefiihle anders, Pflegekind

als bei eigenem Kind? Distanz ist grosser. Das Pflegekind ist grosser, Pflegekind gepragt, gepragt, Bindung herstellbar
gepragt. Eine Bindung kann man Bindung herstellbar
herstellen.

4.3 Pflegemutter-Rolle 116 134-137 Die Bindung war nicht von Anfang an. Bindung war nicht von Anfang, Bindung nicht von Anfang,

anders als Mutter-Rolle? Pflegekind geht irgendwann wieder. das Pflegekind geht irgendwann Pflegekind verlasst Familie

Wie? Man bindet sich gefiihlsmassig an das
Pflegekind.

4.4 Zusatzliche Aufgaben? 116 139-141 Ich hatte Kontakt zu einem Kontakt zu Psychologen und Kontakt zu Institutionen,
Psychologen und zur Schule. In der Schule, Erziehung nachhelfen intensivere Erziehung
Erziehung musste ich nachhelfen.

5.Erhéhter Regelungs-

und

Verstéandigungsbedarf

5.1 Kommunikation wie 116 143-145 Die Kommunikation ist nicht Kommunikation nicht ausgepragt, | Kommunikation nicht

ausgepragt? Ausserung?

ausgepragt. Der Mann ist ruhig und ich
mache den Alltag mit den Kindern, das
gibt nicht Diskussionen.

da Alltag klar

ausgepragt, Alltag klar
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5.2 Veranderung der 116 148-150 Sie ist intensiver und wichtiger ist intensiver und wichtiger Kommunikation intensiver,
Kommunikation / geworden, weil es Absprachen braucht. | geworden, durch Absprachen, wichtiger, mehr Absprachen
Verstandigung seit Die Kommunikation hat mehr Platz Kommunikation hat mehr Platz
Aufnahme Pflegekind eingenommen.
(intensiver / wichtiger /
mehr Absprachen / gleich
geblieben)?
5.3 Gewinn / Belastung / 116 153-155 Eine Belastung. Durch das hat anderes | eine Belastung, da anderes Belastung, bei Kindern
konfliktreich weniger Platz. Bei den Kindern kann die | weniger Platz hat, bei Kindern konfliktreich
Kommunikation zu Konflikten fihren. konfliktreich
6.Unterschiedlicher
Beziehungsaufbau zum
Pflegekind
6.1 Seit Aufnahme 8117 160-161 Paar- oder Eltern-Beziehung: Paar- oder Eltern-Beziehung: Paar- oder Eltern-Beziehung:
Pflegekind Es hat sich nichts geandert. ist gleich geblieben gleich
Beziehungsgefiige gleich /
anders? Ausserung? 161 Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung:
Kann ich nicht sagen. - -
161-166 Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung:
Das Verhaltnis wurde inniger, da man das Verhaltnis ist inniger, man Verhaltnis besser, einander
sich besser kennenlernte, durch die kennt sich besser durch besser kennen
ganzen Gesprache. Es hat uns gekittet. | Gesprache
166-170 Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen:

Von den alteren zwei her distanziert
oder aufgespalten. Die Reihenfolge des
jungsten Kindes hat das Pflegekind.
Unter den Geschwistern hat sich alles
geandert.

unter den Geschwistern hat sich
alles geandert, Distanz und
Altersreihenfolge

anders: Distanz,
Altersreihenfolge
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6.2 Entstehung der 117 174177 Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung:
Beziehungen zum Sie ist durch die Gbernommene entsteht durch Verantwortung, durch Verantwortung,
Pflegekind? Verantwortung entstanden. Durch das das Zusammenleben, den Alltag Zusammenleben, Alltag,
Zusammenleben und den Alltag kommt | und das Probleme Lésen und Probleme meistern
die Beziehung, man wachst zusammen. | etwas erarbeiten
Oder Probleme, die man gemeinsam
I6st und etwas erarbeitet.
177-178 Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung: Pflegemutter-Pflegekind- Pflegemutter-Pflegekind-
Ich bin der Hauptpool von ihm, weil er Beziehung: Beziehung:
anfangs die Nahe suchte. ist der Hauptpool Hauptpool
178-185 Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen:
Sie haben sich unterschiedlich gebildet. | sind unterschiedlich, das jiingste | unterschiedlich, Beziehung
Das jingste Kind war eiferstichtig, jetzt | Kind eifersichtig, jetzt vorhanden, einander gerne,
sucht sie den Kontakt zu ihm. Die kontaktfreudig, das alteste jungstes Kind Eifersucht
alteste Tochter bezieht ihn mit ein. Alle bezieht ein, alle haben eine
Kinder haben zu ihm eine Beziehung, Beziehung, einander gerne
die akzeptabel ist. Sie haben einander
gerne.
7.0ffentlichkeitscharakter
aller Lebensbereiche, vor
allem im Mikrosystem
7.1 Privatleben offentlich? 117 189-191 Wir haben schon lange auswartige wird nicht als unangenehm Bereicherung ,da schon lange
Bereicherung / Belastung? Kinder. Dadurch sehe ich es nicht als empfunden, da schon lange auswartige Kinder
Warum? unangenehm. auswartige Kinder
7.2 Was ist anders in 117 193-196 Wenn wir unterwegs sind, fallen wir auf. | unterwegs auffallen, im unterwegs auffallen, Kontakt zu

Bezug auf Umwelt?

Im Freundeskreis hat sich nichts
geandert. Und mehr Kontakt zu
Einrichtungen.

Freundeskreis keine Anderung,
Kontakt zu Institutionen

Institutionen
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7.3 Welcher Bereich A 118 201-204 In der Familie. Auch in der Freizeit, da
grésste Veranderung des das Pflegekind junger ist. Die
Privatleben (Familie, Verwandtschaft ist sich gewohnt, dass
unmittelbare Umgebung, jemand Fremdes bei uns ist.

Institutionen / Amter,
Gesellschaft)?

in der Familie und in der Freizeit

Familie, Freizeit

Abbildung 22: Reduktionstabelle Interview A (Quelle: eigene Darstellung aus Interview Anhang F. Transkription und Reduktion Interview A)
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G. Transkription und Reduktion Interview B

Das Interview wurde vom Schweizerdialekt ins Hochdeutsche transkribiert. Um eine bessere
Lesbarkeit des Materials zu erzielen, wurde auf die Transkribierung von Fullwortern wie zum
Beispiel ,ah“ verzichtet. Die Aussagen der Interviewten werden wortwdrtlich wiedergegeben.
Dabei musste zum Teil auf eine korrekte Grammatik verzichtet werden. Langere Pausen im
Gesprach wurden nicht berticksichtigt, ebensowenig wie Lachen.

Interview mit Pflegemutter B, 01. Marz 2011

Helene: Wie wiirden Sie ihre Familie beschreiben, bevor sie zur Pflegefamilie wurde:
jede Familie hat Starken und Schwéchen, welche gelten fiir ihre Familie?

Pflegemutter B: Ja eigentlich wie sonst Familien so sind. Mit den ganzen Kindern waren wir
so auf Trab... also eine Starke ist sicher die Unkompliziertheit. Das ging eigentlich schon
unkompliziert zu und her, die Kinder waren auch pflegeleicht. Und das lief auch so. Das
alteste Kind half dann auch mit. Wir waren eine unkomplizierte Familie, und das hat vieles
vereinfacht.

Helene: Und...etwas das schwierig war, eine Schwache?

Pflegemutter B: Schwierig... ja schon so, weil ich alleine zuhause war mit den ganzen
Kindern. Mein Mann arbeitete ja den ganzen Tag und hatte nebenbei noch die
Landwirtschaft. Ich musste dann schon fir alles schauen. Fur die Kinder und den Haushalt
war ich alleine zustandig. Ich wirde sagen die Organisation, alles unter einen Hut zu
bringen. Also eine Schwache war die Organisation.

Helene: Wie waren die Verhaltnisse unter Euch, in der Familie untereinander beziiglich
Offenheit, Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit / Zweckméssigkeit?

Pflegemutter B: Eigentlich wusste jeder von jedem, was er macht und wie es ihm geht. Wir
waren offen zueinander. Wir haben einander auch alles erzahlt, die Kinder untereinander
und wir Erwachsenen hatten einen guten Draht zueinander. Ab und zu, wie das auch so ist,
ging es etwas lauter zu und her... wir sind halt eine richtige Bauernfamilie. Aber es ist ja
nicht immer alles Gold, was glanzt. Das ist ja auch normal.

Helene: Und, es gibt ja auch immer so Ereignisse in der Familie, die einen starken
oder weiter bringen. Was kénnten Sie diesbeziiglich sagen, was Euch weiter brachte?

Pflegemutter B: Ja eigentlich wenn jemand etwas hatte wie Geburtstag oder so,
Familienfeste, wenn alle zusammen waren. Da freuten sich alle. Oder wenn man sagte, wir
gehen in die Ferien auf den Camping. Das haben alle geschatzt. Mit vier Kindern sind Ferien
etwas Spezielles, das kann man sich nicht immer leisten, das ist nicht selbstverstandlich.

Helene: Und jede Familie hat ja so ein Ziel / einen Zweck was man verfolgt. Was war
das bei Euch?

Pflegemutter B: Die Aufteilung in der Familie. Wir sagten immer, der Man geht arbeiten, und
die Frau schaut zuhause. Auch den Kindern sagten wir immer, dass sie ihren Weg selber
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gehen sollen. Wir wollten immer das Beste fur die Kinder. Also man kann sagen, dass wir
sehr auf die Selbststandigkeit von jedem geachtet haben. Das war ein Ziel in der Familie.

Helene: Jeder in der Familie hat ja eine Beziehung zu den anderen. Wie war die
Harmonie untereinander in diesen Beziehungen?

Pflegemutter B: Das war nicht schlecht... eigentlich gut, ein guter Draht. Jeder kam und
sagte seine Bedlrfnisse. Fir dass wir so viele sind, hatten wir nie gross Probleme
untereinander. Eine gute Harmonie. Wir sind auch von vielem verschont geblieben, wie
Krankheiten oder so. Die Kinder hatten auch eine gute Bindung untereinander.

Helene: Jede Familie hat ja so wie eine Waage, ein Gleichgewicht: mal besser und mal
schlechter. War lhre Familie in einem Gleichgewicht / ausgeglichen? Waren Sie mit
dem Familienleben zufrieden?

Pflegemutter B: Ja, ja. Eigentlich war das gut. Ab und zu hatte man schon das Geflhl, dass
man Uberlastet ist. Aber wir hatten wenig Zeit zu Uberlegen, man ist im Trott, und das war gut
so. Wir hatten eine ausgeglichene Familie und waren zufrieden.

Helene: Wie beschreiben Sie nun ihre Familie als Pflegefamilie: was war dann anders
in Bezug auf die Starken und Schwachen, die Sie vorher erwdhnt haben?

Pflegemutter B: Als das Pflegekind zu uns kam, war ich mit den eigenen Kindern schon aus
dem Grdbsten draus. Das jungste Kind war dann schon sieben Jahre alt. Die Umstellung,
plétzlich Zack, ein Saugling war da. Die eigentliche Mutter des Pflegekindes war bei uns in
den Ferien und eines Morgens war sie weg und liess ihr Kind bei uns. Das war vom
Organisatorischen nicht einfach. Das war dann wiederum eine Schwache. Und einfach die
Umstellung auf ein kleines Kind. Und eine Starke... wir haben alle das Pflegekind gerne bei
uns aufgenommen. Das war ein Familienentscheid, den wir untereinander diskutiert haben.
Alle haben das Kind mit offenen Armen aufgenommen. Das Einverstandnis von allen
Familienmitgliedern fur die Aufnahme des Pflegekindes und hinter ihm zu stehen war eine
Starke: der Zusammenhalt in der Familie und das Kampfen, dass das Kind hier bleiben kann.

Helene: Wie haben sich die Verhéltnisse in der Familie untereinander verandert
seitdem Ilhr eine Pflegefamilie wurdet (beziiglich Offenheit, Entwicklung durch
Ereignisse und der Zielorientiertheit / Zweckméssigkeit)?

Pflegemutter B: Die Offenheit wurde noch offener. Wir mussten untereinander offen alles
diskutieren, was das Pflegekind betraf. Und das Ereignis, dass das Kind plétzlich quasi vor
der Tire stand, hat uns sehr gepragt. Das hat uns naher gebracht. Und wieder hatte man
eine neue Aufgabe, die man nicht geplant hatte. Also ich als Pflegemutter und die ganze
Familie als Pflegefamilie. Jeder musste einen Teil zum Entscheid Ubernehmen. Also die
Selbststandigkeit war auch hier wichtig. Jeder musste sich an den Auswirkungen des
Entscheides beteiligen.

Helene: Wie ist jetzt die Harmonie untereinander (Beziehungen)? Hat sich diese
verandert?

Pflegemutter B: Das ist eigentlich... jeder hatte Freude wieder ein Saugling in der Familie
zu haben. Das Pflegekind war dann schon etwas im Mittelpunkt, aber von allen. Das hat
niemand gestort. Die Harmonie ist starker geworden.
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Helene: Hat sich das familiale Gleichgewicht seitdem Ilhr das Pflegekind habt
verandert?

Pflegemutter B: Das hat uns eigentlich gestarkt. Wir gingen dann oft zusammen spazieren
und machten viel miteinander, alle. Eigentlich wurde das Gleichgewicht besser, weil wir eine
grosse Gemeinsamkeit hatten, dem Pflegekind zu schauen.

Helene: Was hat das neue Familienmitglied fiir Veranderungen in der Familie mit sich
gebracht (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)?

Pflegemutter B: In den Beziehungen hat sich verandert, dass sie intensiver wurden durch
das, dass man schauen musste, wer wo wie. Das hat sich verbessert. In der Erziehung
machten wir alles gleich wie bei den eigenen.

Helene: Und von der Verantwortung her?

Pflegemutter B: Weil das Kind so klein war, war man vorsichtiger. Es war ja auch nicht das
eigene. Und das Kind hatte ja einen Vormund, der uns wichtige Entscheidungen abnimmt.
Das ist anders als bei den eigenen Kindern.

Helene: Und die Elternschaft, war das anders?

Pflegemutter B: Ich war nicht schwanger, und das Pflegekind ist nicht eigen ,Fleisch und
Blut“. Aber sonst haben wir sie sofort alle gern bekommen. Wir als Eltern hatten das Kind
sofort gerne wie ein eigenes. Wir kannten ja auch die Mutter schon, das ist ein Unterschied,
als wenn man gar kein Bezug zu der eigentlichen Familie hat.

Helene: Und vom Offentlichkeitscharakter her? Vorher wart lhr ja privat fiir euch...

Pflegemutter B: Das Amt war hier, aber fir uns war das eine Hilfe, damit alles geklart
werden konnte. Uns hat das nicht gestort. Das Amt nahm uns wichtige Entscheidungen ab,
da waren wir froh.

Helene: Wie konnten Sie die neue Situation meistern? Was war einfach / schwierig?
Was ist gleich geblieben?

Pflegemutter B: Das meiste ist gleich geblieben. Aber die Situation insgesamt hat sich
schon verandert fur alle. Da wir uns aber alle halfen, war das eher am Anfang schwierig und
wurde immer einfacher, bis jeder wusste, wie die neue Situation ablauft.

Helene: Was ist in der Familie die Auffassung / Erwartung (Funktionen, Rechte,
Pflichten) an die jeweiligen Rollen (Eltern-Rolle, Mutter-Rolle, Vater-Rolle, Kindes-
Rolle)?

Pflegemutter B: Ich als Mutter bin fir den Haushalt zustandig, der Vater ist fir den Unterhalt
zustandig und die Landwirtschaft. Wir haben eine geordnete Aufteilung, was das anbelangt.
Aber jeder kann sagen, was er will oder erwartet. Auch die Kinder kennen und wissen, was
von ihnen erwartet wird oder was sie machen durfen.
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Helene: Ergéanzen sich lhre Rollen gegenseitig? Wie?

Pflegemutter B: Ja, weil jeder weiss, wie es hier lauft, und was von ihm erwartet wird.
Helene: Wie sehen Sie die Pflegeeltern-Rolle? Welche neuen Aufgaben kommen
hinzu?

Pflegemutter B: Das ist, ich sage immer, was noch kommt... aber bis jetzt ist es gut
gelaufen. Genau gleich wie bei den eigenen Kindern. Das Pflegekind ist jetzt wie ein eigenes
Kind, obwohl sie nicht von uns ist. Die Beziehung konnte man aufbauen wie zu einem
eigenen Kind. Die Geflihle sind gleich. Das Pflegekind ist jetzt schon so lange hier. Und von
den neuen Aufgaben her, der Kontakt zu Institutionen, das hatten wir vorher nicht.

Helene: Was ist an der Pflegekind-Rolle anders als bei einem eigenen Kind?

Pflegemutter B: Das Pflegekind ist bei uns in der Familie wie ein eigenes, also gelten fur sie
auch gleiche Regeln wie fur alle. Was ich bemerkt habe, ist die Zuwendung. Das ist bei ihr
schon anders, sie weiss, dass wir nicht die eigenen Eltern sind. Da hat sie manchmal etwas
Muahe. Also das Zulassen von Zuwendung unsererseits, Liebe annehmen. Da muss man
schauen, weil die eigenen schneller kommen. Sie hat uns gerne, aber hat Mihe, es zu
zeigen. Da muss man ihr helfen. Die Bindung von ihr zu uns hat sie jetzt schon, aber sie
weiss einfach, dass wir nicht ihre Eltern sind und das hindert sie manchmal.

Helene: Was ist gegeniiber der typischen Mutter-Rolle anders wenn Sie an die
Pflegemutter-Rolle denken? Wie sehen Sie die Pflegemutter-Rolle?

Pflegemutter B: Also ich habe das Pflegekind nicht auf die Welt gebracht. Aber sonst ist das
fur mich gleich.

Helene: Welche zusatzlichen Aufgaben kommen hinzu?

Pflegemutter B: Ja, wieder ein kleines Kind und die Einstellung dazu, da es ja nicht das
eigene ist.

Helene: Wie ausgepragt ist die Kommunikation oder das Reden in lhrer Familie? Wie
aussert sich das?

Pflegemutter B: Es kommt drauf an. Wir als Eltern besprechen alles miteinander, Probleme,
Sachen, was gerade anfallt. Die Kinder legen viel Wert auf Gesprache. Doch die
Kommunikation wird oft angewendet und ist uns wichtig.

Helene: Hat sich die Kommunikation / Verstdndigung seit Aufnahme des Pflegekindes
verandert (intensiver, wichtiger, mehr Absprachen, gleich geblieben)?

Pflegemutter B: Da haben wir schon mehr miteinander geredet. Die Situation gab ja schon
viel zu bereden, damit es auch fir alle in Ordnung ist. Und sonst auch, organisatorisch und
so. Es gab auch mehr Absprachen untereinander. Die Kommunikation ist intensiver
geworden.
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Helene: Ist das ein Gewinn / eine Belastung / konfliktreich?

Pflegemutter B: Ja, das war wieder mehr ein Aufleben, also ein Gewinn. Konflikte gab es
keine, da sich ja alle gefreut haben.

Helene: Jetzt geht es um das Thema Beziehungen: ist seit Aufnahme des Pflegekindes
das Beziehungsgefiige unter den Familienmitgliedern gleich geblieben oder anders
geworden (Paarbeziehung, Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-
Beziehung, Geschwisterbeziehungen)? Wie dussert sich das?

Pflegemutter B: Wir als Paar oder Eltern, hat sich verandert, dass mein Mann vermehrt mit
uns Sachen unternommen hat wie zum Beispiel Spaziergadnge oder so, was er mit unseren
Kindern weniger gemacht hat. Also wir haben mehr zusammen unternommen. Er war auch
alter und hat das genossen, mit dem Pflegekind etwas zu unternehmen. Ansonsten hat es
uns zwei mehr zusammengebracht durch das mehrheitliche Reden und eben unternehmen.

Helene: Und Sie als Mutter zu lhren Kindern?

Pflegemutter B: Zu meinen Kindern... ich habe sie in die Entscheidungen bezlglich das
Pflegekind einbezogen, durch das wurde das Verhaltnis auch inniger.

Helene: Und die Geschwisterbeziehungen?

Pflegemutter B: Also die Kinder sagen immer, dass sie eine Schwester (Pflegekind) mehr
haben. Ansonsten hat sich unter den eigenen Kindern nichts verandert.

Helene: Wie sind die verschiedenen Beziehungen der einzelnen Familienmitglieder
zum Pflegekind entstanden (Eltern-Pflegekind-Beziehung, Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung, Pflegegeschwisterbeziehung)?

Pflegemutter B: Wir als Eltern hatten das Pflegekind von Anfang an gern, das war sofort da.
Ich als Pflegemutter, da bin ich schon die wichtigste Bezugsperson, da ist eine starke
Bindung da. Von meinen eigenen Kindern her die haben alle von Anfang an Freude gezeigt
und das Pflegekind ins Herz geschlossen. Die haben sie alle sofort aufgenommen. Das
jungste Kind hatte schon manchmal eine Art Eifersucht, weil man sich doch mit dem
Pflegekind oft beschaftigte aus unterschiedlichen Grinden. Da hat sie uns schon zu merken
gegeben, dass wir uns mit dem Pflegekind beschéaftigen. Sie hatte dann das Geflhl.

Helene: Was ist mit dem Privatleben? Mussten Sie sich gegentiber der Offentlichkeit
6ffnen (Behorde, Amter,...)? Sehen Sie das als Bereicherung oder Belastung?
Warum?

Pflegemutter B: Das war eine Bereicherung, die haben uns eine Last abgenommen. Auch
heute wenn etwas ist, kann man anrufen und wichtige Entscheidungen werden uns
abgenommen. Auch der Vormund hat Kontakt zum Pflegekind und fragt oft nach, wie es
geht. Wenn es ein Problem gibt kann man dem Vormund anrufen und fragen, ob man sich
treffen kann. Das ist eine Hilfe. Das sind ja nicht die gleichen Probleme wie mit den eigenen
Kindern.
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Helene: Was ist anders in Bezug auf die Umwelt seit dem Sie ein Pflegekind haben?

Pflegemutter B: Am Anfang war die Umgebung etwas skeptisch, die haben uns gesagt,
dass sie das nie machen wurden. Inzwischen ist das normal dass das Pflegekind bei uns ist.
In der Verwandtschaft gab das nie Probleme. Und eben der Kontakt zur Behérde war neu.

Helene: In welchem Bereich sehen Sie die grésste Verdnderung vom Privatleben
gegeniiber der Offentlichkeit: in der Familie / unmittelbare Umgebung
(Verwandtschaft, Freunde), Institutionen, Amter (Pflegefamilie, Schule, Arzt) oder
Gesellschaft (Behorde, Gesetz)?

Pflegemutter B: Ich sage, mit Frauen mit denen man nicht mehr so Kontakt hatte, hat man
wieder Kontakt. Das ist eigentlich die unmittelbare Umgebung, mit der man wieder zu tun
hat, weil man ein Kind hat. Und auch die Familie und die Verwandtschaft, da hat man ab und
zu ein Fest oder ein Familientreffen, und da gehdrt das Pflegekind jetzt einfach dazu. In der
Familie ist man sich einig, dass das ein guter Entscheid war, und wir sind froh, haben wir den
Schritt gewagt, obwohl es die Familie ja schon verandert hat, aber im positiven Sinne.

Helene: Ich danke lhnen fiir das Interview.
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Reduktionstabelle, Interview B

Kategorie Fall | Seite Zeile Nr. Paraphrase Generalisierung Reduktion
1.Gleichgewicht in der
Familie (vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der Familie, | B 126 3-7 Starken: Starken: Starken:
Eigenschaften (Starken / Die Unkompliziertheit, das hat die Unkompliziertheit Unkompliziertheit
Schwéchen)? vereinfacht.
9-13 Schwéchen: Schwéchen: Schwéchen:
Die Organisation, alles unter einen Hut | die Organisation Organisation
zu bringen.
1.2 Verhaltnisse in Familie | B 126,127 | 16-20 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
(Offenheit, Entwicklung / Jeder wusste von jedem, was er macht | vorhanden, jeder wusste, was vorhanden
Ereignisse, und wie es ihm geht. Wir haben man macht und wie es einem
Zielorientiertheit / einander alles erzahlt. Wir hatten einen | geht, gegenseitig erzahlt, ein
Zweckmassigkeit)? guten Draht. guter Draht
23-26 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung/Ereignisse:
Wenn alle zusammen waren, bei bei Anlassen, wo alle zusammen | Familienanlasse, Ferien
Geburtstagen oder Familienfesten. waren oder wenn man in die
Oder wenn man in die Ferien ging. Ferien ging
29-32 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /
Die Aufgabenteilung. Wir haben auf die | Zweckmassigkeit: Zweckmassigkeit:
Selbststandigkeit geachtet. die Aufgabenteilung und die Aufgabenteilung,
Selbststandigkeit Selbststandigkeit
1.3. Harmonie B 127 35-38 Jeder kam und sagte seine eine Harmonie und Bindung, Harmonie, Bindung vorhanden

untereinander
(Beziehungen)?

Bediirfnisse. Wir hatten nie Probleme
untereinander. Eine Harmonie und eine
Bindung.

jeder sagte seine Bedirfnisse
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1.4 Gleichgewicht 127 42-44 Wir hatten eine ausgeglichene Familie die Familie war ausgeglichen Gleichgewicht vorhanden

vorhanden? Zufriedenheit? und waren zufrieden. und zufrieden

2.Neues Gleichgewicht

(Pflegefamilie)

2.1 Beschrieb 127 52-56 Starken: Starken: Starken:

Pflegefamilie, was ist Die Aufnahme war ein der Familienentscheid der Zusammenhalt

anders (Starken / Familienentscheid, den wir diskutiert Aufnahme und dahinter zu

Schwachen)? haben. Das Einverstandnis und stehen, der Zusammenhalt
dahinter zu stehen, der Zusammenhalt
in der Familie.

47-52 Schwachen: Schwachen: Schwachen:
Die Umstellung auf einen Saugling. Das | Umstellung auf Saugling vom Umstellung, Organisation
war vom Organisatorischen nicht organisatorischen her
einfach.

2.2 Veranderung der 127 60-61 Offenheit: Offenheit: Offenheit:

Verhaltnisse (Offenheit, Sie wurde noch offener. Wir mussten offener geworden durch mehr vorhanden

Entwicklung / Ereignisse, untereinander alles diskutieren. Diskussionen

Zielorientiertheit /

Zweckmassigkeit)? 61-64 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Das Kind hat uns gepragt, uns naher Situation hat gepragt und naher Situation gepragt, naher
gebracht. Man hatte eine neue gebracht, neue Aufgabe gebracht, neue Aufgabe
Aufgabe.

64-66 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /
Jeder musste einen Teil zum Entscheid | Zweckmassigkeit: Zweckmassigkeit:
Ubernehmen. Die Selbststéandigkeit war | die Selbststandigkeit, jeder Selbststandigkeit vertieft
wichtig, jeder musste sich beteiligen. musste einen Teil Gbernehmen

2.3 Harmonie 127 69-71 Jeder hatte Freude einen Saugling in Harmonie wurde starker, jeder Harmonie starker

untereinander
(Beziehungen)?

der Familie zu haben. Es war im
Mittelpunkt, die Harmonie ist starker
geworden.

hatte Freude
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2.4 Veranderungen 128 74-76 Wir machten viel miteinander. Das das Gleichgewicht wurde besser, | familiales Gleichgewicht besser
familiales Gleichgewicht? Gleichgewicht wurde besser, weil wir weil man gemeinsame durch gemeinsame Aktivitaten
eine grosse Gemeinsamkeit hatten. Aktivitdten machte
2.5 Veranderungen seit 128 80-81 Beziehungen: Beziehungen: Beziehungen:
Pflegekind (Beziehungen, Sie wurden intensiver. Das hat sich wurden intensiver, da man intensiver
Erziehung, Verantwortung, verbessert, weil man gemeinsam gemeinsam schauen musste
Elternschaft, schauen musste.
Offentlichkeitscharakter)?
81-82 Erziehung: Erziehung: Erziehung:
In der Erziehung machten wir gleich wie | gleich wie bei den Eigenen gleich
bei den Eigenen.
84-86 Verantwortung: Verantwortung: Verantwortung:
Man war vorsichtiger. Es war nicht das man war vorsichtiger, es war vorsichtiger, da nicht eigen,
Eigene. Und das Kind hatte einen nicht das Eigene, es hatte einen | anders, da Vormund vorhanden
Vormund, der uns Entscheidungen Vormund
abnimmt.
88-91 Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft:
Ich war nicht schwanger, und das keine Schwangerschaft und nicht | keine Schwangerschaft, nicht
Pflegekind ist nicht eigen. Wir hatten das eigene Kind eigen
das Kind gerne wie ein eigenes.
93-95 Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter:
Das Amt war flr uns eine Hilfe. Das das Amt war eine Hilfe und nahm | Amt als Hilfe fir
Amt nahm Entscheidungen ab, wir Entscheidungen ab Entscheidungen
waren froh.
2.6 Meisterung der neuen 128 98-100 Die Situation hat sich verandert. Da alle | die Situation hat sich verandert, neue Situation einfacher

Situation? Einfach /
schwierig? Was gleich?

einander halfen, wurde es einfacher, bis
jeder wusste, wie die neue Situation
ablauft.

es wurde einfacher, bis die
Situation klar war
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3.Gegenseitige
Verhaltenserwartungen

3.1 Auffassung / Erwartung 128 104-107 Wir haben eine geordnete Aufteilung. die Rollen sind aufgeteilt, jeder Rollen aufgeteilt
der Familie an Rollen Jeder kann sagen, was er will oder kann sich aussern
(Funktionen, Rechte, erwartet.
Pflichten)
3.2 Gegenseitige 128 109 Jeder weiss, wie es lauft und was von Erganzung, weil klarer Ablauf Erganzung durch Ablauf,
Erganzung? Wie? ihm erwartet wird. und Erwartungen Erwartungen
4.Uberpriifung und
Erganzung der
Familienrollen, speziell
die Mutterrolle
4.1 Pflegeeltern-Rolle wie? 129 112-116 Das Pflegekind ist wie ein eigenes Kind, | das Pflegekind ist wie ein Pflegeeltern-Rolle gleich, neu
Neue Aufgaben? die Beziehung konnte man aufbauen, eigenes, die Beziehung ist da, Kontakt zu Institutionen
die Geflhle sind gleich. Die neue die Geflihle gleich, neu ist der
Aufgabe ist der Kontakt zu Institutionen. | Kontakt zu Institutionen
4.2 Pflegekind-Rolle anders 129 118-124 Es ist wie ein eigenes, es gelten gleiche | es gelten gleiche Regeln, bei gleiche Regeln, Zuwendung
als bei eigenem Kind? Regeln. Die Zulassung von Zuwendung | Zulassung von Zuwendung schwierig, braucht
ist anders. Da hat sie Mihe Liebe braucht Pflegekind Hilfe, die Unterstitzung, Bindung
anzunehmen, man muss ihr helfen. Die | Bindung ist vorhanden vorhanden
Bindung zu uns hat sie.
4.3 Pflegemutter-Rolle 129 127-128 Ich habe das Pflegekind nicht auf die das Pflegekind ist nicht eigen, Pflegekind nicht eigen, sonst
anders als Mutter-Rolle? Welt gebracht. Sonst ist das fiir mich ansonsten gleich gleich
Wie? gleich.
4.4 Zusatzliche Aufgaben? 129 130-131 Ein kleines Kind, und die Einstellung, die Einstellung zum Kleinkind Einstellung

dass es nicht das eigene ist.

und dass es nicht eigen ist
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5.Erhéhter Regelungs-
und
Verstandigungsbedarf

5.1 Kommunikation wie 129 134-136 Wir besprechen alles miteinander. Die es wird miteinander besprochen, Kommunikation angewendet,
ausgepragt? Ausserung? Kommunikation wird angewendet und Kommunikation wird angewendet | wichtig
ist wichtig. und ist wichtig
5.2 Veranderung der 129 139-142 Die Situation gab zu bereden, damites | vermehrt geredet durch Situation | Kommunikation intensiver
Kommunikation / fur alle in Ordnung ist. Auch und Organisation, die durch Situation, Organisation
Verstandigung seit organisatorisch, es gab mehr Kommunikation ist intensiver
Aufnahme Pflegekind Absprachen. Die Kommunikation ist geworden
(intensiver / wichtiger / intensiver geworden.
mehr Absprachen / gleich
geblieben)?
5.3Gewinn / Belastung / 129 144-145 Das war ein Aufleben, ein Gewinn. es war ein Aufleben, ein Gewinn, | Gewinn, Aufleben, Freuen

konfliktreich

Konflikte gab es keine, da sich alle
gefreut haben.

da sich alle freuten
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6.Unterschiedlicher
Beziehungsaufbau zum
Pflegekind

6.1 Seit Aufnahme 130 153-154 Paar- oder Elternbeziehung: Paar- oder Elternbeziehung: Paar-oder Elternbeziehung:
Pflegekind Es hat uns zusammengebracht durch mehr zusammengebracht durch mehr zusammengebracht
Beziehungsgeflige gleich / das Reden und Unternehmen. Reden und Unternehmen
anders? Ausserung?
150-153 Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung:
Mein Mann mit uns Sachen gemeinsames Unternehmen gemeinsame Aktivitaten
unternommen hat.
156-157 Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung:
Die Kinder in Entscheidungen Kinder in Entscheidungen Verhaltnis inniger
einbezogen, durch das wurde das einbezogen, dadurch Verhaltnis
Verhaltnis auch inniger. inniger
101 159-160 Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen:
Die Kinder haben eine Schwester mehr | sie haben eine Schwester mehr eine Schwester mehr
haben.
6.2 Entstehung der 130 164 Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung:
Beziehungen zum Wir hatten das Pflegekind von Anfang von Anfang hatte man Pflegekind | von Anfang an gern
Pflegekind? an gern. gern
165-166 Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung: Pflegemutter-Pflegekind- Pflegemutter-Pflegekind-
Ich bin die wichtigste Bezugsperson, Beziehung: Beziehung:
eine starke Bindung ist da. Pflegemutter als Bezugsperson, Bezugsperson, Bindung
Bindung da
166-170 Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen:

Alle haben von Anfang Freude gezeigt
und sie aufgenommen. Beim jlingsten
Kind war Eifersucht.

alle zeigten Freude und nahmen
sie auf, das jlingste Kind zeigte
Eifersucht

Freude und Aufnahme,
jungstes Kind Eifersucht
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7.Offentlichkeitscharakter
aller Lebensbereiche, vor
allem im Mikrosystem

7.1 Privatleben 6ffentlich? 130 174-179 Man hat uns eine Last und ist eine Bereicherung und Hilfe, Bereicherung und Hilfe, da
Bereicherung / Belastung? Entscheidungen abgenommen. Der da Entscheidungen Entscheidungen abgenommen
Warum? Vormund hat Kontakt zum Pflegekind, abgenommen werden, auch werden

das ist eine Hilfe. durch den Vormund
7.2 Was ist anders in 130 181-183 Die Umgebung war skeptisch, Umgebung skeptisch, Kontakt Umgebung skeptisch, Kontakt
Bezug auf Umwelt? inzwischen ist das normal, dass das zur Behorde neu zur Behorde

Pflegekind bei uns ist. Der Kontakt zur

Behdrde war neu.
7.3 Welcher Bereich 131 188-193 Das ist die unmittelbare Umgebung, mit | unmittelbare Umgebung, mit der | Kontakt zu unmittelbarer

groésste Veranderung des
Privatleben (Familie,
unmittelbare Umgebung,
Institutionen / Amter,
Gesellschaft)?

der man wieder zu tun hat. Und die
Familie und Verwandtschaft, da gehort
das Pflegekind jetzt dazu. Es hat die
Familie verandert, im positiven Sinne.

man wieder zu tun hat, und die
Familie und Verwandtschaft, das
Pflegekind gehort dazu, die
Familie hat es positiv verandert

Umgebung, Pflegekind in
Familie, Verwandtschaft:
positive Veranderung

Abbildung 23: Reduktionstabelle Interview B (Quelle: eigene Darstellung aus Interview Anhang G. Transkription und Reduktion Interview B)
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H. Transkription und Reduktion Interview C

Das Interview wurde vom Schweizerdialekt ins Hochdeutsche transkribiert. Um eine bessere
Lesbarkeit des Materials zu erzielen, wurde auf die Transkribierung von Flllwortern wie zum
Beispiel ,ah“ verzichtet. Die Aussagen der Interviewten werden wortwortlich wiedergegeben.
Dabei musste zum Teil auf eine korrekte Grammatik verzichtet werden. Langere Pausen im
Gesprach wurden nicht bertcksichtigt, ebensowenig wie Lachen.

Interview mit Pflegemutter C, 15. Marz 2011

Helene: Wie wiirden Sie ihre Familie beschreiben, bevor sie zur Pflegefamilie wurde:
jede Familie hat ja Starken und Schwéchen, welche wiirden Sie fir ihre Familie
nennen?

Pflegemutter C: Also was ich vorher mehr profitiert habe, ist, dass wenn mein Ehemann
irgendwo beruflich gehen musste, dass ich mit ihm mitgehen konnte. Und das habe ich
nachher ein bisschen vermisst. Dass heisst, wir waren gut organisiert und flexibel im Alltag.
Da mein eigenes Kind schon alter war, konnten wir alles spontan planen, das war eine
Starke. Ein Schwachpunkt... ich habe flinf Jahre meinem Vater geschaut hier, der wohnte
bei uns und hatte Alzheimer. Das war wie einem grossen Kind schauen, das war eine
Belastung, und wenn man das sagen kann, eine Schwache. Ansonsten ist es so gelaufen,
wie wir das wollten, von daher kann ich keine Schwache benennen.

Helene: Sie haben ja alle miteinander ein Verhéltnis in der Familie: Wie waren diese
Verhaltnisse untereinander beziiglich Offenheit, Entwicklung durch Ereignisse und
der Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit?

Pflegemutter C: Verhaltnisse... wir haben unser Kind immer mit einbezogen, wir waren
offen miteinander, ja. Niemand in der Familie ist verschlossen, berhaupt nicht. Wichtige
Familienentscheide wurden immer miteinander besprochen und entschlossen.

Helene: Und wie ist es mit Erlebnissen oder Ereignissen in der Familie die einen weiter
bringen?

Pflegemutter C: Ja, das war sicher als wir meinen Vater hier hatten. Unser Kind fand es gut,
dass ich das machte. Wir haben alle gesehen, wie es ihm ergeht. Das hat uns alle zum
Nachdenken gebracht, dass im Leben nicht alles selbstverstandlich ist, auch die Gesundheit.
Was im Leben alles passieren kann, und zu was man irgendwann werden kann, das hat uns
gepragt, ja schon.

Helene: Und, jede Familie hat ja ein Ziel oder einen Zweck, den sie verfolgt, was
kdnnte das bei Ihnen gewesen sein?

Pflegemutter C: Also ja. Es war vorgesehen, dass ich einen beruflichen Wiedereinstieg
mache. Mein Mann und ich wollten uns das Berufsleben aufteilen. Das war ein Ziel, dass wir
beide unseren Beruf ausiiben kdnnen.
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Helene: Wie war die Harmonie untereinander in der Familie (Beziehungen)?

Pflegemutter C: Ja. Wir waren alle sehr zufrieden. In der Familie lief alles so, wie wir es
wollten. Das war wunderbar.

Helene: War Ihre Familie in einem Gleichgewicht / ausgeglichen? Waren Sie mit dem
Familienleben zufrieden?

Pflegemutter C: Ja, genau so, wie wir es wollten.

Helene: Wie beschreiben Sie ihre Familie nun als Pflegefamilie: was ist nun anders
(Stéarken / Schwachen)?

Pflegemutter C: Schwache... ich fuhlte mich 20 Jahre zu alt fur meine Begriffe. Als die
Pflegekinder zu uns kamen, war ich 47 Jahre alt. Da Uberlegte ich mir schon, ob ich das
noch kann und ob ich die Nerven dazu habe. Wir haben ja nicht direkt Pflegekinder gesucht,
das war so dass man uns anfragte... Also schlussendlich... eine Schwache war sicher die
Umstellung auf Kleinkinder und die Flexibilitat, die man nicht mehr hatte. Das hat sich alles
geandert. Ich hatte auch niemanden, der mich ab und zu ablésen konnte, damit ich etwas
flexibler hatte sein kénnen... Ich ware ab und zu schon irgendwo gegangen, wo ich dann
nicht gehen konnte. Das war schon eine Veranderung flr die ganze Familie. Und die
Organisation, weil anfangs alles sehr unklar war mit den Pflegekindern. Das hat sich aber
dann beruhigt.

Helene: Und eine Starke?

Pflegemutter C: Ich wirde diesen Schritt, Pflegekinder aufzunehmen, wieder machen. Sie
sind sehr dankbar und geben einem viel zurlick. Gerade jetzt wenn sie grosser werden,
machen sie uns eine Zeichnung oder sonst etwas. Das ist die Arbeit wert. Eine Starke ist das
Geben und Nehmen in der Familie, das ist wunderbar.

Helene: Wie haben sich die Verhaltnisse in der Familie untereinander verdndert
(beziiglich Offenheit, Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

Pflegemutter C: Die Offenheit ist so weiter gegangen... eigentlich wurden wir offener. Wir
haben unser Kind in den Entscheid mit einbezogen. Und alle kamen von Anfang an
miteinander gut aus.

Helene: Und von den Ereignissen her?

Pflegemutter C: Die Pflegekinder haben frischen Wind in die Familie gebracht. Man hat
auch die Leute im Dorf besser kennengelernt durch das Kinderturnen, die Spielplatze und
so. Also mehr Kontakte im Dorf.

Helene: Und der Zweck oder das Ziel der Familie? Hat sich da etwas geéndert?
Pflegemutter C: Ja, den Pflegekindern so gut wie mdglich zu schauen. Das war eine neue

Aufgabe fir die Familie.
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Helene: Wie ist jetzt die Harmonie untereinander (Beziehungen)?

Pflegemutter C: Die Harmonie ist genau gleich geblieben. Eigentlich noch besser... mein
Ehemann kam ja mit der Idee, Pflegekinder aufzunehmen. Der hat sich dann mehr in die
Familie eingehangt. Das hat uns naher gebracht.

Helene: Wie hat sich das familiale Gleichgewicht seitdem veréndert?

Pflegemutter C: Am Anfang war das eine Umstellung, mit zwei kleinen Kindern nochmals zu
beginnen. Aber wir hatten die Situation gut im Griff. Ich muss sagen, mein Ehemann hat
wirklich viel mitgeholfen. Das ging dann gut weiter. Aber das Gleichgewicht blieb weiterhin
gut.

Helene: Was haben die neuen Familienmitglieder fiir Veranderungen in der Familie mit
sich gebracht (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)?

Pflegemutter C: Mein Ehemann hat sich mehr in das Familienleben miteingebracht, durch
das wurde das Verhaltnis inniger. Die Erziehung... es kommt mir halt so vor, als waren es
meine eigenen Kinder, das gilt auch fir meinen Mann. Da kann ich nicht sagen, dass es
einen Unterschied gibt. Uns hat sich niemand in die Erziehung eingemischt, von da her
konnten wir es so machen wie bei den eigenen Kindern. Wir haben die gleichen Linien.

Helene: Und von der Verantwortung her?

Pflegemutter C: Eigentlich denkt man gar nicht daran. Gut, manchmal kommt es schon vor,
dass man sich sagt, hoffentlich passiert nichts, sonst heisst es, man hat zu wenig geschaut.
Man ist jetzt auch alter. Ich denke, umso alter man kommt, hat man auch ein bisschen mehr
Angst, es kdnnte etwas passieren. Also man ist schon vorsichtiger, weil es nicht die eigenen
Kinder sind.

Helene: Und von der Elternschaft her?

Pflegemutter C: Wir sind nicht die eigenen Eltern, aber das hat uns nie gestort. Uns kommt
das vor, wie das die eigenen Kinder sind, da sie ja ganz klein waren, als sie zu uns kamen.
Helene: Und von dem Offentlichkeitscharakter her, war das fiir Sie eine Veranderung
dass jemand aussenstehendes in Ihre Familie Einblick erhalt?

Pflegemutter C: Das ist anders als mit dem eigenen Kind. Aber das hat uns als Familie nicht
gestort. Und die Kinder haben ja einen Vormund, wenn etwas ist, hilft sie uns.

Helene: Wie konnten Sie die neue Situation meistern? Was war einfach / schwierig?
Was ist gleich geblieben?

Pflegemutter C: Also es war eigentlich eine Umstellung. Unsere Freiheiten waren

eingeschrankt, aber wir haben uns dafir entschieden, und nun ist es so. So gesehen lief es
eigentlich einfach ab.
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Helene: Was ist in der Familie die Auffassung / Erwartung (Funktionen, Rechte,
Pflichten) an die jeweiligen Rollen (Eltern-Rolle, Mutter-Rolle, Vater-Rolle, Kindes-
Rolle)?

Pflegemutter C: Das ist eigentlich klar in der Familie. Wir reden dartber. Ich schaue dem
Haushalt und den Kindern, mein Ehemann verdient das Geld. Das Kind ist jetzt
selbststandig.

Helene: Ergénzen sich Ihre Rollen gegenseitig? Wie?

Pflegemutter C: Ja, das geht gut.

Helene: Wie sehen Sie die Pflegeeltern-Rolle? Welche neuen Aufgaben kommen
hinzu?

Pflegemutter C: Also eigentlich keinen grossen Unterschied. Ausser dass die Kinder einen
Vormund haben, aber da bin ich froh, dass ich ihr telefonieren kann, wenn demnach etwas
ist. Der Kontakt zu Institutionen ist neu.

Helene: Was ist an der Pflegekind-Rolle anders als bei einem eigenen Kind?
Pflegemutter C: Sie wissen, dass wir nicht die eigenen Eltern sind, aber bis jetzt ging das
gut.

Helene: Was ist gegeniiber der typischen Mutter-Rolle anders wenn Sie an die
Pflegemutter-Rolle denken? Wie sehen Sie die Pflegemutter-Rolle?

Pflegemutter C: Eben, ich kann das nicht so sagen. Das kommt mir nicht in den Sinn, dass
es nicht meine eigenen Kinder sind. Ich weiss das schon, aber im Alltag macht das keinen
Unterschied.

Helene: Welche zusatzlichen Aufgaben als Pflegemutter kommen hinzu?

Pflegemutter C: Am Anfang ist man schon viel unterwegs bei Kleinkindern, aber das legt
sich. Der Kontakt zur Schule und alles, da ist man wieder eingespannt. Aber das ist ja bei
eigenen Kindern auch so.

Helene: Wie ausgepragt ist die Kommunikation in lhrer Familie? Wie dussert sich das?
Pflegemutter C: Wir besprechen sehr viel in der Familie. Entscheide und alles wird

abgesprochen. Auch was man erlebt, das ist fir uns schon noch wichtig. Und die Kinder sind
richtige Plappermauler.

Helene: Hat sich die Kommunikation / Verstandigung seit Aufnahme des Pflegekindes
verandert (intensiver, wichtiger, mehr Absprachen, gleich geblieben)?

Pflegemutter C: Ja, da muss man sich schon miteinander absprechen. Es hat schon mehr
zu reden, organisieren, zu fragen gegeben.

142
HES - SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11



134

135
136

137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150
151
152
153
154
155
156
157
158

159
160
161

162
163
164

HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

Helene: Ist das ein Gewinn / eine Belastung / konfliktreich?

Pflegemutter C: Also das haben wir eher als Gewinn als Belastung gesehen. Das haben wir
vorher auch gemacht und jetzt einfach etwas mehr.

Helene: Ist seit Aufnahme der Pflegekinder das Beziehungsgefiige unter den
Familienmitgliedern gleich geblieben oder anders geworden (Paarbeziehung,
Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-Beziehung? Wie &ussert sich
das?

Pflegemutter C: Ja, am Anfang hatten wir schon weniger Zeit fureinander, als die
Pflegekinder noch klein waren. Und danach hat sich das wie vorher eingependelt.

Helene: Und lhr als Eltern zu den eigenen Kindern?

Pflegemutter C: Unser Kind wohnte da ja schon nicht mehr bei uns, von daher hat sich da
nichts verandert.

Helene: Und Sie als Mutter zu ihrem eigenen Kind?

Pflegemutter C: Das blieb gleich wie vorher.

Helene: Wie sind die verschiedenen Beziehungen der einzelnen Familienmitglieder zu
den Pflegekindern entstanden (Eltern-Pflegekind-Beziehung, Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung, Pflegegeschwister-Beziehung)?

Pflegemutter C: Wir haben die Pflegekinder von Anfang an ins Herz geschlossen. Sobald
wir wussten, dass sie zu uns kommen, hatten wir sie voll gerne.

Helene: Und Ihre Beziehung als Pflegemutter zu den Pflegekindern?

Pflegemutter C: Das ist uns sehr wichtig. Das ist die wichtigste Beziehung in Bezug zu den
Pflegekindern. Ich bin ja auch am meisten zuhause und ihre Ansprechperson.

Helene: Und die Beziehung vom eigenen Kind zu den Pflegekindern?

Pflegemutter C: Das ist sehr herzlich. Er hat das gut gemacht von Anfang an. Er hat sie

direkt in die Familie integriert.

Helene: Was ist mit dem Privatieben? Mussten Sie sich gegenuber der Offentlichkeit
offnen (Behorde, Amter,...)? Sehen Sie das als Bereicherung oder Belastung?
Warum?

Pflegemutter C: Der Vormund ja, sie ist eine richtige Bereicherung und nimmt uns gewisse
Dinge ab. Und die behordliche Kontrolle, das muss sein, damit eine gewisse Ordnung
herrscht. Von daher eine Bereicherung.
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Helene: Was ist anders in Bezug auf die Umwelt seit dem Sie ein Pflegekind haben?

Pflegemutter C: Am Anfang waren die Dorfbewohner etwas kritisch. Aber danach waren die
Reaktionen durchaus positiv, und die Leute finden es toll, dass wir das machen.

Helene: In welchem Bereich sehen Sie die grésste Veranderung vom Privatleben
gegeniiber der Offentlichkeit: in der Familie / unmittelbare Umgebung
(Verwandtschaft, Freunde), Institutionen / Amter (Pflegefamilie, Schule Arzt), oder
Gesellschaft (Behorde, Gesetz)?

Pflegemutter C: Also wenn man manchmal bei jemandem zu Besuch war, die hatten ihre
eigenen Kinder schon erwachsen. Den Bekanntenkreis hat man dann verandert. Zu diesen
Leuten ging man dann weniger. Man hatte dann mehr Kontakt zu Familien mit Kindern. Das
hat sich schon geandert. Das ist die grosste Veranderung.

Helene: Ich danke fur das Interview.
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Reduktionstabelle, Interview C

Kategorie Fall | Seite | Zeile Nr. Paraphrase Generalisierung Reduktion
1.Gleichgewicht in der
Familie (vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der Familie, | C 139 4-8 Starken: N - Starken: . Starken: -
Eigenschaften (Starken / Wir waren organisiert und flexibel im die Organisation und die Organisation, Flexibilitat,
Schwéchen)? Alltag. Wir konnten spontan planen. Flexibilitat, spontanes Planen Planen
8-11 Schwachen: Schwaéchen:

Ich habe meinem Vater geschaut, er der Vater als Pflegefall war eine Schwachen:

hatte Alzheimer. Das war eine Belastung Betreuung des Vaters

Belastung. (Pflegefall) als Belastung
1.2 Verhéltnisse in Familie | C 139 15-17 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
(Offenheit, Entwicklung / Wir haben unser Kind einbezogen, wir vorhanden und wichtige vorhanden
Ereignisse, waren offen. Wichtige Entscheide wurden besprochen
Zielorientiertheit / Familienentscheide wurden miteinander | und entschlossen
Zweckmassigkeit)? besprochen und entschlossen.

20-24 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:

Als der Vater da war, haben alle Pflege des Vaters, flihrte zum Pflege des Vaters als Pragung

gesehen, wie es ihm ergeht. Das brachte | Nachdenken Uber das Leben

zum Nachdenken, dass im Leben nicht und die Gesundheit, das hat

alles selbstverstandlich ist, auch die gepragt

Gesundheit. Das hat uns gepragt.

27-29 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /

Ich wollte einen beruflichen
Wiedereinstieg machen. Das
Berufsleben sollte aufgeteilt werden.

Zweckmassigkeit:
beruflicher Wiedereinstig der
Frau, um das Berufsleben
aufzuteilen

Zweckmassigkeit:
Jobsharing
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1.3. Harmonie 140 31-32 Wir waren zufrieden. In der Familie lief Zufriedenheit, da es wie gewollt Harmonie vorhanden

untereinander es so, wie wir wollten. Das war lief, wunderbar

(Beziehungen)? wunderbar.

1.4 Gleichgewicht 140 35 Genau wie wir es wollten. wie gewollt Gleichgewicht vorhanden

vorhanden? Zufriedenheit?

2.Neues Gleichgewicht

(Pflegefamilie)

2.1 Beschreib 140 49-52 Starken: Stéarken: Starken:

Pflegefamilie, was ist Die Pflegekinder sind dankbar und Pflegekinder sind dankbar und dankbare Pflegekinder, Geben

anders (Starken / geben zurilick. Das ist die Arbeit wert. geben zuriick, Geben und und Nehmen

Schwachen)? Das Geben und Nehmen ist wunderbar. Nehmen wunderbar.

38-47 Schwachen: Schwachen: Schwachen:
Ich fUhlte mich zu alt. Da Uberlegte man Alter der Pflegemutter, Alter der Pflegemutter,
sich, ob man das kann und die Nerven Umstelllung, verlorene Flexibilitdt | Umstellung, verlorene
da sind. Die Umstellung und Flexibilitdt, | und die Organisation im Alltag Flexibilitat, Organisation
die man nicht mehr hatte. Und die
Organisation am Anfang.

2.2 Veranderung der 140 56-58 Offenheit: Offenheit: Offenheit:

Verhaltnisse (Offenheit, Wir wurden offener. Und alle kamen von | offener, gutes auskommen noch offener

Entwicklung / Ereignisse, Anfang an gut aus miteinander.

Zielorientiertheit /

Zweckmassigkeit)? 60-62 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Die Pflegekinder haben frischen Wind in | Pflegekinder brachten frischen Pflegekinder als frischer Wind,
die Familie gebracht. Man hat die Leute Wind in die Familie, Leute im Kontakt im Dorf
im Dorf besser kennen gelernt, mehr Dorf besser kennen gelernt,

Kontakt durch Aktivitaten. mehr Kontakt
64-65 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Den | Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /

Pflegekindern gut schauen. Das war
eine neue Aufgabe in der Familie.

Zweckmassigkeit:
gute Betreuung der Pflegekinder,
neue Aufgabe

Zweckmassigkeit:
Betreuung der Pflegekinder,
neue Aufgabe
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2.3 Harmonie 141 67-69 Eigentlich noch besser. Der Ehemann Harmonie noch besser, da sich Harmonie noch besser
untereinander hat sich mehr in die Familie eingehéngt. Ehemann mehr an Familie
(Beziehungen)? Das hat uns naher gebracht. beteiligte
2.4 Veranderungen 141 71-74 Das war eine Umstellung, aber wir eine Umstellung, aber Ehemann | familiales Gleichgewicht
familiales Gleichgewicht? hatten die Situation im Griff. Mein hat mitgeholfen, Gleichgewicht weiterhin gut
Ehemann hat mitgeholfen. Das blieb gut
Gleichgewicht blieb gut.
2.5 Veranderungen seit 141 78-79 Beziehungen: Beziehungen: Beziehungen:
Pflegekind (Beziehungen, Mein Ehemann hat sich mehr durch vermehrten Einsatz des inniger
Erziehung, Verantwortung, eingebracht, durch das wurde das Ehemannes inniger
Elternschaft, Verhaltnis inniger.
Offentlichkeitscharakter)?
79-82 Erziehung: Erziehung: Erziehung:
Ist wie bei eigenen Kindern, kein kein Unterschied, da wie eigene kein Unterschied
Unterschied. Niemand hat sich in die Kinder, es bestehen die gleichen
Erziehung eingemischt. Wir haben die Linien
gleichen Linien.
84-88 Verantwortung: Verantwortung: Verantwortung:
Manchmal sagt man sich, hoffentlich Gedanken, dass nichts passiert, | vorsichtiger durch Gedanken,
passiert nichts. Umso alter man kommt, durch Alter angstlicher, Alter, Kinder nicht eigen
hat man mehr Angst, es kdnnte etwas vorsichtiger, da nicht eigene
passieren. Man ist vorsichtiger, weil es Kinder
nicht die eigenen Kinder sind.
90-91 Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft:
Wir sind nicht die eigenen Eltern. Uns nicht die eigenen Eltern, stort nicht eigene Eltern, ansonsten
kommt das vor, wie das die eigenen aber nicht, wie eigene Kinder, da | gleich
Kinder sind, da sie ja ganz klein waren, sie klein dazukamen
als sie zu uns kamen.
94-95 Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter:

Anders als mit dem eigenen Kind. Und
die Kinder haben ja einen Vormund,
wenn etwas ist, hilft sie uns.

ist anders als beim eigenen Kind,
Vormund hilft bei Bedarf

anders, Vormund hilft
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2.6 Meisterung der neuen 141 98-100 Es war eine Umstellung. Die Freiheiten eine Umstellung, durch Umstellung, durch Entscheid
Situation? Einfach / waren eingeschrankt, aber wir haben eingeschrankte Freiheiten, einfach
schwierig? Was gleich? uns dafur entschieden. So gesehen, lief | eigener Entscheid, darum
es einfach ab. einfach
3.Gegenseitige
Verhaltenserwartungen
3.1 Auffassung / Erwartung 142 104-106 Das ist klar. Wir reden dartber. klar durch Kommunikation Rollen klar aufgeteilt
der Familie an Rollen
(Funktionen, Rechte,
Pflichten)
3.2 Gegenseitige 142 108 Das geht gut. geht gut Erganzung
Erganzung? Wie?
4.Uberpriifung und
Erganzung der
Familienrollen, speziell
die Mutterrolle
4.1 Pflegeeltern-Rolle wie? 142 111-113 Kein grosser Unterschied. Der Kontakt kein grosser Unterschied ausser | Pflegeelternrolle gleich ausser
Neue Aufgaben? zu Institutionen ist neu. Kontakt zu Institutionen Kontakt zu Institutionen
4.2 Pflegekind-Rolle anders 142 115-116 Wir sind nicht die eigenen Eltern, aber nicht eigene Eltern Wissen um Elternschaft
als bei eigenem Kind? bis jetzt ging das gut.
4.3 Pflegemutter-Rolle 142 119-121 Das kommt mir nicht in den Sinn, dass kann man nicht sagen, da es im nicht anders
anders als Mutter-Rolle? es nicht meine eigenen Kinder sind. Im Alltag keinen Unterschied macht
Wie? Alltag macht das keinen Unterschied.
4.4 Zusatzliche Aufgaben? 142 123-125 Man ist unterwegs mit Kleinkindern. Man | unterwegs und eingespannt sein | unterwegs, eingespannt sein

ist eigespannt, aber das ist ja bei
eigenen Kindern auch so.

wie bei eigenen Kindern
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5.Erhéhter Regelungs-
und
Verstandigungsbedarf

5.1 Kommunilf_ation wie 142 127-129 Wir besprechen viel. Entscheide und es wird viel besprochen, Kommunikation wichtig, alles
ausgepragt? Ausserung? alles wird abgesprochen. Auch was man | Entscheide, Erlebnisse, alles wird besprochen

erlebt, das ist fur uns wichtig.
5.2 Veranderung der 142 132-133 Das muss man miteinander absprechen. | es braucht Absprachen, da es mehr Absprachen
Kommunikation / Es hat schon mehr zu reden, zu mehr zu reden, zu organisieren
Verstandigung seit organisieren, zu fragen gegeben. und zu fragen gibt
Aufnahme Pflegekind
(intensiver / wichtiger /
mehr Absprachen / gleich
geblieben)?
5.3 Gewinn / Belastung / 143 135-136 Das ist ein Gewinn. Das haben wir als Gewinn, vorher auch Gewinn, da intensiver
konfliktreich vorher auch gemacht und jetzt einfach gemacht, nun intensiver

etwas mehr.
6.Unterschiedlicher
Beziehungsaufbau zum
Pflegekind
6.1 Seit Aufnahme 143 141-142 Paar- oder Elternbeziehung: Paar- oder Elternbeziehung: Paar- oder Elternbeziehung:
Pflegekind Am Anfang hatten wir weniger Zeit anfangs weniger Zeit anfangs weniger Zeit, danach
Beziehungsgeflige gleich / fireinander. Und danach hat sich das fureinander, danach eingependelt
anders? Ausserung? wie vorher eingependelt. eingependelt

144-145 Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung:
Unser Kind wohnte nicht mehr bei uns, Kind war ausser Haus, gleich geblieben
da hat sich nichts verandert. Beziehung war gleich
147 Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung:

Das blieb gleich wie vorher.

Geschwisterbeziehungen:

gleich wie vorher.

Geschwisterbeziehungen:

gleich geblieben

Geschwisterbeziehungen:
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6.2 Entstehung der 143 151-152 Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung:
Beziehungen zum Wir haben sie von Anfang an ins Herz von Anfang an ins Herz ins Herz geschlossen
Pflegekind? geschlossen. geschlossen
154-155 Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung: Pflegemutter-Pflegekind- Pflegemutter-Pflegekind-

Das ist die wichtigste Beziehung. Ich bin | Beziehung: Beziehung:

am meisten zuhause und ihre die wichtigste Beziehung, da am | wichtigste Beziehung,

Ansprechperson. meisten zuhause und Ansprechperson

Ansprechperson
157-158 Pflegegeschwisterbeziehungen:
Das ist herzlich von Anfang an. Er hat Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen:
sie direkt in die Familie integriert. herzlich, von Anfang an herzlich, von Anfang integriert
integriert

7.0Offentlichkeitscharakter
aller Lebensbereiche, vor
allem im Mikrosystem
7.1 Privatleben o6ffentlich? 143 162-164 Der Vormund ist eine Bereicherung und Vormund ist Bereicherung, Vormund und behérdliche
Bereicherung / Belastung? nimmt Dinge ab. Die behdrdliche behdrdliche Kontrolle muss sein Kontrolle Bereicherung da
Warum? Kontrolle muss sein, damit Ordnung fir Ordnung Ordnung

herrscht. Von daher eine Bereicherung.
7.2 Was ist anders in 144 166-167 Die Dorfbewohner waren kritisch. Dorfbewohner waren kritisch, Dorfbewohner kritisch, danach
Bezug auf Umwelt? Danach waren die Reaktionen positiv danach Reaktionen positiv, positiv

und die Leute finden es toll, dass wir das | Leute finden toll ,was gemacht

machen. wird
7.3 Welcher Bereich 144 172-175 Wenn man bei jemandem zu Besuch den Bekanntenkreis hat man Veranderung von
grosste Veranderung des war, die hatten ihre eigenen Kinder verandert, mehr Kontakt zu Bekanntenkreis: Kontakt zu
Privatleben (Familie, erwachsen. Den Bekanntenkreis hat Familien mit Kindern Familien mit Kindern
unmittelbare Umgebung, man dann verandert, mehr Kontakt zu
Institutionen / Amter, Familien mit Kindern.
Gesellschaft)?

Abbildung 24: Reduktionstabelle Interview C (Quelle: eigene Darstellung aus Interview Anhang H. Transkription und Reduktion Interview C)
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I. Transkription und Reduktion Interview D

Das Interview wurde vom Schweizerdialekt ins Hochdeutsche transkribiert. Um eine bessere
Lesbarkeit des Materials zu erzielen, wurde auf die Transkribierung von Fullwortern wie zum
Beispiel ,ah“ verzichtet. Die Aussagen der Interviewten werden wortwdrtlich wiedergegeben.
Dabei musste zum Teil auf eine korrekte Grammatik verzichtet werden. Langere Pausen im
Gesprach wurden nicht bertcksichtigt, ebensowenig wie Lachen.

Interview mit Pflegemutter D, 17. Marz 2011

Helene: Wie beschreiben Sie ihre Familie bevor sie zur Pflegefamilie wurde: welche
Eigenschaften machte die Familie aus (Starken / Schwéachen)?

Pflegemutter D: Eine Starke... in der Familie waren alle sehr aktiv, uns wurde nie
langweilig. Wir waren dauernd auf der Suche fur etwas Neues. Wir waren sehr kreativ, auch
hier im Haus und in der Umgebung. Eine Schwache... wir kommen alle nicht zur Ruhe und
mussen immer etwas machen.

Helene: Wie waren die Verhaltnisse in der Familie untereinander beziiglich Offenheit,
Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit?
Pflegemutter D: Eigentlich schon, ja, wir waren immer offen zueinander. Auch mit meinen
Kindern habe ich einen engen Kontakt. Wir sind jeden Tag in Kontakt. Wir sind die besten
Freunde.

Helene: Und beziiglich Ereignissen, die das Familienleben gepragt haben?
Pflegemutter D: Also wir sind jetzt einfach eng miteinander, der Zusammenhalt ist gross, da

mein erster Ehemann vor 16 Jahren gestorben ist. Das hat uns im Nachhinein sehr gestarkt.
Das war das bedeutendste Ereignis, das uns gestarkt hat.

Helene: Und jede Familie hat ja ein Ziel oder einen Zweck, den sie verfolgt, was ist das
bei lhnen?

Pflegemutter D: Was mir immer wichtig war, meine Kinder so zu erziehen, dass sie immer
zu mir kommen kdénnen, wenn sie etwas haben oder sie etwas bedrlickt. Dass ich immer flr
sie da bin, wenn sie mich brauchen. Dass man flreinander da ist, was immer passiert. Das
war fir mich immer das Wichtigste.

Helene: Wie war die Harmonie untereinander (Beziehungen)?

Pflegemutter D: Sehr gut. Die Harmonie war immer da, zum Mann und zu den Kindern.
Helene: War Ilhre Familie in einem Gleichgewicht / ausgeglichen? Waren Sie mit dem

Familienleben zufrieden?

Pflegemutter D: Wir waren eigentlich immer zufrieden mit dem Familienleben, ja.

151
HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11



27
28

29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39

40
41
42

43
44
45
46
47
48
49

50

51

52
53
54
55

56
57

58
59
60

HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

Helene: Wie beschreiben Sie ihre Familie nun als Pflegefamilie: was ist anders
(Stéarken / Schwachen)?

Pflegemutter D: Eine Schwache ist sicher, dass das Reden etwas untergegangen ist. Man
hat zu wenig miteinander geredet. Und fur alles reicht es jetzt nicht mehr, man muss
zurtckbuchstabieren, denn sonst bleibt irgendjemand auf der Strecke. Mein Mann ist
wahrend der Woche auswarts am Arbeiten, am Wochenende muissen wir uns mehr Zeit
einplanen fur uns, denn sonst geht etwas kaputt. Auch Zeit fir mich persénlich einmal... das
kommt zu kurz. Auch der Haushalt wurde zur Schwéache, den lasse ich jetzt oft liegen... Und
Freiheiten wurden eingeschrankt, man kann gerade am Wochenende nicht mehr Gberall
hingehen, wo man mdéchte. Wir haben niemand, der uns mit dem Pflegekind ablést. Das
schrankt sicher ein. Eine Starke... wir sind sehr sozial. Wenn jemand Hilfe braucht, dann
kommen sie zu uns. Das hat sich umhergesprochen. Eine Starke wurde das Soziale. Das
wurde noch starker, wenn jemand in Not ist. Durch das Pflegekind sehe ich die Not mehr.

Helene: Wie haben sich die Verhaltnisse in der Familie untereinander veréandert
(beziiglich Offenheit, Entwicklung durch Ereignisse und der Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)?

Pflegemutter D: Eigentlich hat sich die Offenheit nicht verandert. Die ist gleich geblieben.

:elgne: Und ein Ereignis, seitdem Sie das Pflegekind haben, das Sie weiter gebracht
at?

Pflegemutter D: Das kann ich nicht sagen, da kommt mir nichts in den Sinn. Das Pflegekind

ist ja nicht das erste, von daher... ,weiss ich nicht.

Helene: Und das Ziel oder der Zweck der Familie, hat sich da vielleicht etwas

verandert?

Pflegemutter D: Nein, das ist alles so geblieben.

Helene: Wie ist jetzt die Harmonie untereinander (Beziehungen)?

Pflegemutter D: Ja eben, man hat schon etwas weniger Zeit fireinander. An erster Stelle ist
schon oft das Pflegekind. Das ist vielleicht manchmal ein Problem. Das Ganze ist dann
schon etwas gestort, da das Pflegekind fest im Mittelpunkt sein will. Also man kann sagen,
dass die Harmonie zum Mann doch etwas gelitten hat.

Helene: Wie hat sich das familiale Gleichgewicht seitdem verdndert, die
Ausgeglichenheit in der Familie?

Pflegemutter D: Ja das schon. Man ist oft gestresst. Es ist nicht mehr ganz das gleiche,
man ist mehr belastet. Man ist aufgeregter und unruhiger, das wirkt sich auf die ganze
Familie aus. Ich brauche sehr viel Energie fir das Pflegekind, da er ein Wilder ist.
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Helene: Was hat das neue Familienmitglied fiir Veranderungen in der Familie mit sich
gebracht (Beziehungen, Erziehung, Verantwortung, Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)?

Pflegemutter D: Die Beziehung zum Mann leidet etwas, weil er sich oft zu kurz vorkommt,
da es sich oft um das Pflegekind dreht. Und weil es nicht das eigene Kind ist, ist das oft
schwierig fur ihn. Das sind unsere Schwierigkeiten, die wir oft haben. Obwohl er das
Pflegekind auch sehr gerne hat.

Helene: Und von der Erziehung her, ist da etwas anders?

Pflegemutter D: Durch das, dass wir nicht wussten, wie lange das Pflegekind bei uns bleibt,
hat man das schon ein bisschen anders gemacht. Man ist dann etwas larger. Jetzt ist er halt
immer wieder gekommen und gegangen. Das hat Stress gemacht. Die Unterbriche und die
Unsicherheit von der Planung her, da hat man nicht gewusst, wie man sich verhalten soll.
Das war muhsam, das hat sich auf die Erziehung niedergeschlagen. Da habe ich zu fest
nachgelassen. Es war irgendwie nicht geregelt. Alles in allem bin ich zu wenig konsequent.

Helene: Und von der Verantwortung her?

Pflegemutter D: Also dass muss ich jetzt auch wieder sagen. Durch das, dass ich schon
Pflegekinder hatte, habe ich nicht mehr so Angst. Ich bin die Pflegemutter und sorge fiir das
Pflegekind wie flr das eigene, sorgsam wie bei den eigenen Kindern.

Helene: Und von der Elternschaft her?

Pflegemutter D: Ja, man ist halt schon legerer als mit den eigenen Kindern. Sonst ist das
gleich wie bei den eigenen Kindern. Doch man ist etwas vorsichtiger, da es nicht das eigene
Kind ist.

Helene: Und vom Offentlichkeitscharakter her?

Pflegemutter D: Mich hat das gar nicht gestort. Ich finde die Untersuchungen und die
Sachen korrekt, dass man das richtig kontrolliert. Ich finde das sehr sehr gut, das man das
recht kontrolliert.

Helene: Wie konnten Sie die neue Situation meistern? Was war einfach / schwierig?
Was ist gleich geblieben?

Pflegemutter D: Nein, es ist nicht gleich geblieben. Was fur mich sehr schwierig war, dass
ich ihn nicht alleine lassen kann, er braucht feste Betreuung. Rund um die Uhr muss ich ihn
im Auge haben, damit er nichts anstellt. Ich kann nebenbei nicht etwas machen, zum
Beispiel bugeln. Er kann nicht alleine spielen, und wenn man ihn aus dem Auge lasst, geht
ganz sicher etwas zu fléten... unwahrscheinlich. Dauernd bin ich in Bewegung, das ist
schwierig.
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Helene: Was ist in der Familie die Auffassung / Erwartung (Funktion, Rechte,
Pflichten) an die jeweiligen Rollen (Eltern-Rolle, Mutter-Rolle, Vater-Rolle, Kindes-
Rolle)?

Pflegemutter D: Das ist mit uns eigentlich schon deutlich, ja. Ich mache mein Zeug und
mein Mann geht arbeiten. Unsere Kinder sind ja nicht mehr daheim. Das ist klar unterteilt.
Jeder weiss, welche Aufgabe er hat.

Helene: Ergénzen sich Ihre Rollen gegenseitig? Wie?

Pflegemutter D: Ja, die erganzen sich. Es stimmt fur uns.

Helene: Wie sehen Sie die Pflegeeltern-Rolle? Welche neuen Aufgaben kommen
hinzu?

Pflegemutter D: Also ich sehe da jetzt eigentlich gar kein grosser Unterschied, da ich das
Kind gerne habe. Ich muss ein Kind nicht gebaren, um es gerne zu haben. Ich mache da
keinen Unterschied. Neue Aufgaben sind die Kontakte zu Institutionen. Man muss jeden
Schritt mitteilen. Das muss man mit den eigenen Kindern nicht.

Helene: Was ist in der Pflegekind-Rolle anders als bei einem eigenen Kind?

Pflegemutter D: Es ist nicht gerade ganz das gleiche. Das Pflegekind geht irgendwann
wieder, im Hinterkopf hat man auch ein Bedauern mit dem Pflegekind, weil man die
Vergangenheit des Pflegekindes sieht.

Helene: Was ist gegeniiber der typischen Mutter-Rolle anders als wenn Sie an die
Pflegemutter-Rolle denken? Wie sehen Sie die Pflegemutter-Rolle?

Pflegemutter D: Also das ist jetzt eben, dass das Pflegekind mir nicht Mama sagt sondern
Tante, da seine Mutter das nicht will. Also es ist eine Mutter-Rolle fur mich, aber irgendwie
dann doch nicht, weil ich als Tante angesprochen werde. Das ist komisch, ich glaube flr
beide. Das ist anders, als wenn ich die Mutter ware.

Helene: Welche zusatzlichen Aufgaben kommen hinzu?

Pflegemutter D: Ausserhalb hat man schon die ganzen Kontakte. Ich bin da viel aktueller
mit dem Pflegekind als mit den eigenen Kindern. Ich habe fur das Pflegekind mehr Zeit als
fur die eigenen Kinder. Und die ganzen Kontakte sind dazu gekommen wie Behorde, Kita
und so.

Helene: Wie ausgepragt ist die Kommunikation in Ihrer Familie? Wie dussert sich das?

Pflegemutter D: Wir reden viel miteinander. Wir kdnnen die Sachen nicht verschweigen, das
muss raus. Es ist wichtig, dass man Uber Dinge die laufen redet.
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Helene: Hat sich die Kommunikation / Verstdndigung seit Aufnahme des Pflegekindes
verandert (intensiver, wichtiger, mehr Absprachen, gleich geblieben)?

Pflegemutter D: Es hat schon mehr Absprachen gegeben durch das Pflegekind. Das hat
Veranderungen gegeben.

Helene: Ist das ein Gewinn / eine Belastung / konfliktreich?

Pflegemutter D: Es kommt jetzt einfach drauf an, um was es in den Gesprachen geht. Die
Gesprache rund um das Pflegekind haben schon Spannungen gegeben. Also eher eine
Belastung, ein bisschen Konflikte. Weil man oft Uber das Thema redet, teilweise nur noch
uber das.

Helene: Ist seit Aufnahme des Pflegekindes das Beziehungsgefiige unter den
Familienmitgliedern gleich geblieben oder anders geworden (Paarbeziehung,
Elternbeziehung, Eltern-Kind-Beziehung, Mutter-Kind-Beziehung,
Geschwisterbeziehungen)? Wie dussert sich das?

Pflegemutter D: Als Paar habe ich ja schon gesagt, teilweise zu wenig Zeit fireinander,
durch das, dass der Mann auswarts arbeitet. Durch das hat man die Zeit dann nicht, die es
braucht fureinander, weil sich dann doch oft alles um das Pflegekind dreht. Als Eltern kann
ich nicht sagen.

Helene: Und die Eltern-Kind-Beziehung, hat sich da etwas verdndert durch das
Pflegekind?

Pflegemutter D: Also unsere Beziehung ist immer sehr innig gewesen, muss ich sagen,
eigentlich immer. Die ist eigentlich gleich geblieben.

Helene: Und Sie als Mutter zu ihren eigenen Kindern?

Pflegemutter D: Da hat sich eigentlich... also es hat sich nur das verandert, dass es
manchmal Diskussionen gibt, dass die Kinder sich manchmal Sorgen um mich machen, dass
ich mich zu fest verausgabe durch das Pflegekind. Sie fragen mich oft, ob ich das schaffe.
Helene: Und die Geschwisterbeziehungen?

Pflegemutter D: Durch das, dass sie nicht mehr hier wohnen, hat sich fur sie eigentlich

nichts verandert.

Helene: Wie sind die verschiedenen Beziehungen der einzelnen Familienmitglieder
zum Pflegekind entstanden (Eltern-Pflegekind-Beziehung, Pflegemutter-Pflegekind-
Beziehung, Pflegegeschwisterbeziehung)?

Pflegemutter D: Wir haben das Pflegekind direkt gerne gehabt wie das eigene Kind. Ich
habe alle Kinder gerne. Wir haben beide direkt eine Beziehung gehabt.
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Helene: Und Sie als Pflegemutter?

Pflegemutter D: Das ist eben intensiv wie eben ein eigenes. Ich kimmere mich vor allem
um das Pflegekind. Da gibt es keinen Unterschied wie zu den eigenen Kindern.

Helene: Und die Pflegegeschwisterbeziehung?

Pflegemutter D: Die ist eigentlich sehr sehr super. Sie behandeln ihn wirklich gut und geben
sich mit ihm ab, wenn sie hier sind. Sie bringen ihm auch Geschenke, vergessen seinen
Geburtstag nie. Ich muss sagen, er ist ihnen wichtig.

Helene: Was ist mit dem Privatleben? Mussten Sie sich gegenuber der Offentlichkeit
offnen (Behorde / Amter,... )? Sehen Sie das als Bereicherung oder Belastung?
Warum?

Pflegemutter D: Ich finde es wichtig, dass eine Kontrolle stattfindet. Ich finde das sehr gut.
Das ist eine Bereicherung, ja. Ich finde es wichtig, dass man Pflegefamilien recht kontrolliert.

Helene: Was ist anders in Bezug auf die Umwelt seitdem Sie ein Pflegekind haben?

Pflegemutter D: Also eigentlich ist... sie sagen, dass wirden sie nie machen, also hier im
Dorf. Da er etwas wild ist, wollen die Nachbarn oder Familien im Dorf mit dem Pflegekind
nichts zu tun haben. Die Kinder spielen nicht mit ihm. Von allen Leuten ist eine Distanz, eine
Abneigung zum Pflegekind zu spuren. Das finde ich schade. Ich habe damit aber kein
Problem, ich bin mir das jetzt gewohnt.

Helene: In welchen Bereichen sehen Sie die grosste Verdnderung vom Privatleben
gegeniiber der Offentlichkeit: In der Familie / unmittelbare Umgebung
(Verwandtschaft, Freunde), Institutionen /Amter (Pflegefamilie, Schule, Arzt), oder
Gesellschaft (Behérde, Gesetz)?

Pflegemutter D: Das ist schon die Familie und die unmittelbare Umgebung. Die geben
einem schon recht zu spuren, dass sie gegenuber ihm abgeneigt sind. Auch meine Eltern
kdnnen sich ihm nicht annehmen. Da spure ich die grosste Veranderung.

Helene: Ich danke fir das Interview.
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Reduktionstabelle, Interview D

Kategorie Fall | Seite | Zeile Nr. Paraphrase Generalisierung Reduktion
1.Gleichgewicht in der
Familie (vor
Pflegefamilie)
1.1 Beschrieb der Familie, | D 151 3-5 Starken: . _ Starken: . Starken: .
Eigenschaften (Starken / Alle waren aktiv, uns wurde nie die Aktivitat, keine Langeweile, Aktivitat, keine Langeweile,
Schwachen)? langweilig. Wir waren dauernd auf der die Suche nach Neuem, die Suche nach Neuem, Kreativitat
Suche nach etwas Neuem und kreativ. Kreativitat
5-6 Schwéchen: Schwéchen: Schwéchen:
Wir kommen nicht zur Ruhe und missen | keine Ruhe, immer etwas keine Ruhe
immer etwas machen. machen
1.2 Verhaltnisse in Familie D 151 9-11 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
(Offenheit, Entwicklung / Wir waren offen zueinander. Mit meinen vorhanden, auch mit den vorhanden
Ereignisse, Kindern habe ich mit jeden Kontakt. Kindern.
Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit)? 13-15 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Wir sind eng miteinander, der Tod des Ehemannes hat Tod des Ehemannes als
Zusammenhalt ist gross, da mein gestarkt. Starkung
Ehemann gestorben ist. Das hat uns im
Nachhinein sehr gestarkt.
18-21 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit / Zielorientiertheit /
Meine Kinder zu erziehen, dass sie zu Zweckmassigkeit: Zweckmassigkeit:
mir kommen kénnen, wenn sie etwas Erziehung, dass Kinder immer zu | Erziehung zum Vertrauen
haben. Das man fiireinander da ist, was Einem kommen kénnen, dass
immer passiert. man fureinander da ist
1.3. Harmonie D 151 23 Die Harmonie war immer da, zum Mann Harmonie da, zu allen Harmonie vorhanden

untereinander
(Beziehungen)?

und zu den Kindern.
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1.4 Gleichgewicht 151 26 Wir waren zufrieden mit dem Zufriedenheit im Familienleben Gleichgewicht vorhanden
vorhanden? Zufriedenheit? Familienleben.
2.Neues Gleichgewicht
(Pflegefamilie)
2.1 Beschreib 152 37-39 Starken: Stérken: Starken:
Pflegefamilie, was ist Wir sind sozial. Wenn jemand Hilfe Sozialitdt gegeniber allen Sozialitat
anders (Starken / braucht, dann kommen sie zu uns.
Schwachen)?
29-37 Schwachen: Schwachen: Schwachen:
Das Reden ist untergegangen, zu wenig das Reden kommt zu kurz, fiir Kommunikation, Zeitmangel,
geredet. Fir alles reicht es nicht mehr, alles reicht es nicht mehr, zu eingeschrankte Freiheiten
man muss zuriickbuchstabieren. Am wenig Zeit fir Partnerschaft und
Wochenende muissen wir mehr Zeit eingeschrankte Freiheiten
einplanen fiir uns, auch Zeit fir mich.
Den Haushalt lasse ich oft liegen. Und
Freiheiten wurden eingeschrankt.
2.2 Veranderung der 152 43 Offenheit: Offenheit: Offenheit:
Verhaltnisse (Offenheit, Die Offenheit hat sich nicht verandert. Offenheit nicht verandert gleich geblieben
Entwicklung / Ereignisse,
Zielorientiertheit / 46-47 Entwicklung / Ereignisse: Entwicklung / Ereignisse:
Zweckmassigkeit)? Das kann ich nicht sagen, da kommt mir | nichts Entwicklung / Ereignisse:
nichts in den Sinn. -
50 Zielorientiertheit / Zweckmassigkeit:
Das ist alles so geblieben. Zielorientiertheit /
Zweckmassigkeit: Zielorientiertheit /
nichts Zweckmassigkeit :
2.3 Harmonie 152 52-55 Man hat weniger Zeit flreinander. An weniger Zeit flreinander, die weniger Zeit fUreinander,

untereinander
(Beziehungen)?

erster Stelle ist oft das Pflegekind. Das
ist manchmal ein Problem. Das Ganze ist
dann etwas gestort. Man kann sagen,
dass die Harmonie zum Mann gelitten
hat.

Harmonie zum Mann hat gelitten

Harmonie zum Mann leidet
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2.4 Veranderungen 152 58-60 Mann ist gestresst. Es ist nicht mehr das | Stress, Belastung, Aufregung familiales Gleichgewicht
familiales Gleichgewicht? Gleiche, man ist belastet. Man ist und Unruhe wirken sich auf die schlechter
aufgeregter und unruhiger, das wirkt sich | ganze Familie aus
auf die ganze Familie aus. Ich brauche
sehr viel Energie.
2.5 Veranderungen seit 153 64-67 Beziehungen: Beziehungen: Beziehungen:
Pflegekind (Beziehungen, Die Beziehung zum Mann leidet, weil er Beziehung zum Mann leidet zum Mann schwieriger
Erziehung, Verantwortung, sich zu kurz vorkommt.
Elternschaft,
Offentlichkeitscharakter)? 69-74 Erziehung: Erziehung: Erziehung:
Man hat das schon anders gemacht, anders gemacht, larger, anders, larger, inkonsequent
larger. Da habe ich nachgelassen. Alles nachgelassen, zu wenig
in allem bin ich zu wenig konsequent. konsequent.
76-78 Verantwortung: Verantwortung: Verantwortung:
Da ich schon Pflegekinder hatte, habe durch Routine nicht Angst, durch Routine wie bei eigenen
ich nicht Angst. Ich sorge fiir das sorgsam wie bei den eigenen Kindern
Pflegekind wie fiir das eigene, sorgsam. Kindern
80-82 Elternschaft: Elternschaft: Elternschaft:
Man ist legerer als mit den eigenen legerer und vorsichtiger als bei legerer, vorsichtiger, ansonsten
Kindern, sonst gleich. Man ist den eigenen Kindern, sonst das gleich
vorsichtiger, da es nicht das eigene Kind | Gleiche
ist.
84-86 Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter: Offentlichkeitscharakter:
Ich finde die Untersuchungen korrekt, Untersuchungen und Kontrolle Kontrolle korrekt
dass man das richtig kontrolliert. Ich korrekt
finde das gut, dass man das recht
kontrolliert.
2.6 Meisterung der neuen 153 89-94 Ich kann ihn nicht alleine lassen, er nicht gleich geblieben, da man schwierig, da Pflegekind nicht

Situation? Einfach /
schwierig? Was gleich?

braucht feste Betreuung, rund um die
Uhr muss ich ihn im Auge haben, damit
er nichts anstellt. Dauernd bin ich in
Bewegung, das ist schwierig.

Pflegekind nicht alleine lassen
kann, er braucht feste
Betreuung, das ist schwierig

alleine gelassen werden kann
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3.Gegenseitige
Verhaltenserwartungen

3.1 Auffassung / Erwartung 154 98-100 Das ist deutlich. Das ist klar unterteilt. das ist deutlich, jeder weiss, Rollen klar aufgeteilt
der Familie an Rollen Jeder weiss, welche Aufgaben er hat. welche Aufgaben er hat
(Funktionen, Rechte,
Pflichten)
3.2 Gegenseitige 154 102 Sie erganzen sich. Es stimmt fiir uns. erganzen sich Erganzung
Erganzung? Wie?
4.Uberpriifung und
Erganzung der
Familienrollen, speziell
die Mutterrolle
4.1 Pflegeeltern-Rolle wie? 154 105-108 Keinen Unterschied, da ich das Kind kein Unterschied ausser neue Pflegeelternrolle gleich ausser
Neue Aufgaben? gerne habe, ich muss es nicht gebaren. Aufgaben wie Kontakte zu Kontakt zu Institutionen
Neue Aufgaben sind Kontakte zu Institutionen und jeden Schritt
Institutionen. Man muss jeden Schritt mitzuteilen
mitteilen.
4.2 Pflegekind-Rolle anders 154 110-112 Es ist nicht das Gleiche. Das Pflegekind nicht ganz das Gleiche, weil das | Pflegekind geht irgendwann,
als bei eigenem Kind? geht irgendwann wieder. Im Hinterkopf Pflegekind irgendwann geht und Bedauern
hat man auch ein Bedauern, weil man man Bedauern mit ihm hat
die Vergangenheit sieht.
4.3 Pflegemutter-Rolle 154 115-118 Ich bin die Tante, da seine Mutter das anders, weil Pflegemutter als anders, weil Pflegemutter als

anders als Mutter-Rolle?
Wie?

will. Es ist eine Mutter-Rolle fiir mich,
aber doch nicht, weil ich als Tante
angesprochen werde. Das ist komisch,
ich glaube fiir beide.

Tante angesprochen wird,
eigentlich Mutter-Rolle

Tante angesprochen

HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11

160




HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

4.4 Zusétzliche Aufgaben? 154 120-123 Ausserhalb hat man Kontakte. Ich bin Kontakte ausserhalb aktueller als | Kontakte ausserhalb
aktueller und habe mehr Zeit als mit den | mit eigenen Kindern
eigenen Kindern. Und die institutionellen
Kontakte sind dazugekommen.
5.Erhéhter Regelungs-
und
Verstandigungsbedarf
5.1 Kommunilfation wie 154 125-126 Wir reden miteinander, wir kdnnen die wird geredet, Sachen nicht Kommunikation wichtig, nicht
ausgepragt? Ausserung? Sachen nicht verschweigen. verschweigen verschweigen
5.2 Veranderung der 155 129-130 Es hat mehr Absprachen gegeben. Das mehr Absprachen, die zu mehr Absprachen
Kommunikation / hat Veranderungen gegeben. Veranderungen fihrten
Verstandigung seit
Aufnahme Pflegekind
(intensiver / wichtiger /
mehr Absprachen / gleich
geblieben)?
5.3 Gewinn / Belastung / 155 132-135 Die Gesprache haben Spannungen Die Gesprache haben Belastung, Konflikte da

konfliktreich

gegeben, Konflikte. Weil man oft Gber
das Thema redet, teilweise nur noch
Uber das.

Spannungen gegeben, Konflikte.
Das Thema wird oft beredet.

Hauptthema

HES — SO/Siders/Kurs 05/Semester 11/Ruff Gattlen, Helene/Diplomarbeit/M7E/August 11

161




HES — SO Wallis, Fachhochschule Westschweiz, Studiengang Soziale Arbeit

6.Unterschiedlicher
Beziehungsaufbau zum
Pflegekind

6.1 Seit Aufnahme 155 140-143 Paar- oder Elternbeziehung: Paar- oder Elternbeziehung: Paar- oder Elternbeziehung:
Pflegekind Als Paar zu wenig Zeit fUreinander. zu wenig Zeit fureinander Zeitmangel
Beziehungsgefiige gleich /
anders? Ausserung? 146-147 Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung: Eltern-Kind-Beziehung:
Sie war immer sehr innig. Die ist immer sehr innig gewesen, gleich geblieben
eigentlich gleich geblieben. gleich geblieben
149-151 Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung: Mutter-Kind-Beziehung:
Die Kinder machen sich manchmal verandert, da sich Kinder um verandert, da Kinder sich
Sorgen um mich, das ich mich Mutter Sorgen machen, ob sie Sorgen machen
verausgabe. Sie fragen mich, ob ich das | das schafft
schaffe.
153-154 Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen: Geschwisterbeziehungen:
Fir sie hat sich nichts verandert. keine Veranderungen -
6.2 Entstehung der 155, 156 | 158-159 Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung: Eltern-Pflegekind-Beziehung:
Beziehungen zum Wir haben das Pflegekind direkt gerne das Pflegekind direkt gerne direkt gerne, Beziehung gehabt
Pflegekind? gehabt wie das eigene Kind. Wir haben gehabt, direkt eine Beziehung
beide direkt eine Beziehung gehabt. gehabt
161-162 Pflegemutter-Pflegekind-Beziehung: Pflegemutter-Pflegekind- Pflegemutter-Pflegekind-
Das ist intensiv wie ein eigenes. Ich Beziehung: Beziehung:
kiimmere mich vor allem um das intensiv, wie bei eigenen intensiv, Hauptperson
Pflegekind. Kindern, Pflegemutter als
Hauptperson
164-166 Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen: Pflegegeschwisterbeziehungen:

Das ist super. Sie behandeln ihn gut und
geben sich mit ihm ab. Er ist ihnen
wichtig.

Das ist super, sie behandeln ihn
gut und kiimmern sich.

super, Behandlung, Kimmern
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7.Offentlichkeitscharakter
aller Lebensbereiche, vor
allem im Mikrosystem

7.1 Privatleben 6ffentlich? 156 170-171 Ich finde es wichtig, dass eine Kontrolle Kontrolle ist wichtig, behdrdliche Kontrolle
Bereicherung / Belastung? stattfindet. Das ist eine Bereicherung. Bereicherung Bereicherung
Warum?
7.2 Was ist anders in 156 173-177 Hier im Dorf wiirden sie das nie machen. | Umwelt will mit Pflegekind nichts | Dorfbewohner Distanz,
Bezug auf Umwelt? Die Nachbarn oder Familien im Dorf zu tun haben, Kinder spielen Abneigung gegenuber
wollen mit dem Pflegekind nichts zu tun nicht mit ihm, Distanz und Pflegekind
haben. Die Kinder spielen nicht mit ihm. Abneigung gegentber dem
Von allen Leuten ist eine Distanz, eine Pflegekind zu spiren
Abneigung zum Pflegekind zu spuren.
7.3 Welcher Bereich 156 182-184 In der Familie und unmittelbare die Familie und unmittelbare Familie, unmittelbare

groésste Veranderung des
Privatleben (Familie,
unmittelbare Umgebung,
Institutionen / Amter,
Gesellschaft)?

Umgebung. Die geben einem zu splren,
dass sie gegeniber ihm abgeneigt sind.

Auch meine Eltern kénnen sich ihm nicht
annehmen.

Umgebung sind gegenuber
Pflegekind abgeneigt

Umgebung gegenlber
Pflegekind abgeneigt

Abbildung 25: Reduktionstabelle Interview D (Quelle: eigene Darstellung aus Interview Anhang |. Transkription und Reduktion Interview D)
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