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Vorbemerkung

Dieser Abschlussbericht ist eine Zusammenfassung, in der die wichtigsten Ergebnisse und die mogli-
che Bedeutung dieser Ergebnisse fiir die sozialpadagogischen Institutionen, die Zuweiser und die
Ausgestaltung der Jugendhilfepolitik zusammengefasst und aufbereitet werden. Insgesamt hat der
Modellversuch mit seiner differenzierten Datenerhebung mehr Erkenntnisse erbracht, als in dieser
Zusammenfassung dargestellt werden konnten. Um alle Ergebnisse darzustellen und auch eine diffe-
renzierte Einordnung des theoretischen Hintergrunds zu leisten, wird ein ausfiihrlicherer Bericht in
Buchform erscheinen.

Aus Griinden der einfacheren Lesbarkeit und der Tatsache, dass haufig mehrere Altersgruppen und
Professionen angesprochen werden, wurde im gesamten Bericht ausschliesslich die mannliche Form
verwendet, auch wenn eine gemischt-geschlechtliche Gruppe angesprochen wurde.
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,Die meisten Erwachsenen kiimmern sich zu viel um die Probleme, die Jugendlichen machen und zu
wenig um die Probleme, die Jugendliche haben.”

Ute Claas, Kriminologin

1 Einleitung

Im Jahr 2006 wurde im Rahmen der Veranderungen des Jugendstrafrechts der ,,Modellversuch zur
Implementierung eines Abklarungsinstrumentes im Jugendstrafrecht im Sinne von Artikel 9 nJStG
und Artikel 12-20 nJStG und eines Zielerreichungsinstrumentes im Sinne von Artikel 19 nJStG”“ dem
Fachausschuss zur Prifung vorgelegt. Es erfolgte eine Bewilligung im gleichen Jahr. Die zentrale Frage
des Modellversuches war es zu iberpriifen, ob es moglich ist, die Forderung des Jugendstrafrechtes
beziiglich einer umfassenden Abklarung der personlichen Verhéltnisse nach Artikel 9 des Jugend-
strafrechts (aktuelle Lebenssituation, psychische und physische Gesundheit, psychosoziales Funkti-
onsniveau) sowie der regelméssigen Verlaufskontrolle nach Artikel 19 (jahrliche Evaluation) 6kono-
misch im Alltag einer sozialpadagogischen Institution umzusetzen und sowohl fiir die Abklarung der
Heranwachsenden als auch fiir die Verlaufskontrolle geeignete spezifische psychometrische Erfas-
sungsinstrumente zu entwickeln.

Aufgrund der umfassenden Daten zur Abklarung der persénlichen Verhaltnisse der Jugendlichen las-
sen sich erstmals fiir die gesamte Schweiz in allen drei Sprachregionen relevante epidemiologische
Fragen im Bereich der Kinder- und Jugendhilfe und des Massnahmenvollzugs bei jungen Erwachse-
nen beantworten. Durch die Realisierung einer Verlaufsuntersuchung mit zwei Messzeitpunkten im
Abstand von einem Jahr lassen sich dariiber hinaus die Effekte von sozialpddagogischen Massnah-
men in einer reprasentativen Stichprobe dokumentieren. Nach Auswahl von Instrumenten und Test-
verfahren und der Entwicklung eines Zielerreichungsinstruments zur Veranderungsmessung wurde
der Modellversuch in der deutschsprachigen Schweiz erfolgreich implementiert und umgesetzt
(MAZ.1). Im Jahr 2009 wurde der Modellversuch nach einer erneuten Gesuchstellung an den Fach-
ausschuss auf die franzésisch- und italienischsprachige Schweiz ausgeweitet (MAZ.2). Zudem erfolgte
auch in der Deutschschweiz eine erweiterte Rekrutierung, um sowohl die Aussagekraft des Modell-
versuches durch eine vergrosserte Stichprobe weiter zu erhdéhen, als auch mehr Madchen in die Stu-
die einzuschliessen, um auch fiir diese eine aussagekraftige Datenbasis zu generieren. Drittens konn-
te so die Umsetzung der Verfahren des Modellversuchs in den padagogischen Alltag der Institutionen
nachhaltiger begleitet werden.

Ein wichtiges Kennzeichen des Modellversuchs war der partizipative Aspekt fiir teilnehmende Institu-
tionen, die teilweise an der Entwicklung der Erhebungsinstrumente zur Verlaufsmessung beteiligt
waren und durch regelmassige Rickmeldungen zum Projektstand (Newsletter) und jahrliche Berichte
informiert wurden. Der Auftraggeber und der Beirat wurden ebenfalls durch Newsletter und jahrliche
Zwischenberichte informiert. Am 23. Marz 2012 wurden die Gesamtergebnisse des Modellversuches
(MAZ.1 und 2) der Fachoffentlichkeit in Bern vorgestellt.



2  Grundlagen des Modellversuchs

2.1 Ausgangslage

Im Januar 2007 wurde in der Schweiz das neue Jugendstrafrecht eingefiihrt. Zwei essentielle Anfor-
derungen an den stationaren Massnahmenvollzug wurden im Jugendstrafrecht definiert:

- Nach Art. 9 soll bei platzierten Kindern und Jugendlichen eine umfassende Abklarung der
personlichen und individuellen Verhaltnisse sowie der psychischen und physischen Gesund-
heit stattfinden.

- Nach Art. 19 sollen die Massnahmen sowie die Entwicklung des Kindes oder Jugendlichen in
jahrlichen Verlaufskontrollen Gberprift werden.

Damit wurde der Blick auf eine individuelle Orientierung und Ausgestaltung von Massnahmen im
Hinblick auf die spezifische Lebenssituation und personliche Ausgangslage der platzierten Kinder und
Jugendlichen sowie die kontinuierliche Uberpriifung der Wirksamkeit dieser Massnahmen gelenkt.

Diese Neuorientierung des Jugendstrafrechts ist vor allem deshalb von hoher Bedeutung, da die Er-
folge von Massnahmen erheblich von individuellen Faktoren und der Vorgeschichte der betreuten
Jugendlichen beeinflusst werden. Viele Studien haben zum Beispiel gezeigt, dass Heimerziehung bei
psychisch kranken Jugendlichen rascher an ihre Grenzen stosst und bei dieser Zielgruppe die ver-
gleichsweise geringsten Erfolge aufweist (Schmidt et al., 2002; Hebborn-Brass, 1991). Besonders
schlecht erreicht werden Kinder und Jugendliche mit komplexen Stérungen und stark ausgepragtem
dissozialem Verhalten. Die Pravalenz von kinder- und jugendpsychiatrischen Stérungen unter delin-
guenten Jugendlichen ist sehr hoch (Fazel et al., 2008; Colins et al., 2011). Ein Studie von Cauffman
(2004) an 18‘607 Jugendlichen zeigte, dass 70% der mannlichen und 81% der weiblichen Jugendli-
chen im Strafvollzug in mindestens einer Symptomskala des Screening-Inventars MAYSI-2 mehr als
eine Standardabweichung iber dem Mittelwert lagen (Grisso, 2004).

Insgesamt berichten Metaanalysen zur Wirkung von Heimerziehung, Jugendstrafvollzug und psychi-
atrischer Behandlung von delinquenten Jugendlichen nur sehr geringe Effektstarken, insbesondere
wenn man die Legalbewdhrung als Hauptkriterium heranzieht. In den vier Metaanalysen, die lGber
hundert einzelne Studien eingeschlossen haben, liegen die Effektstarken zwischen .10 und .30 (Ef-
fektstarken unter .20 sind als unbedeutend und Effektstarken von .20 - .50 als gering zu bewerten)
(Hellinckx u. Grietens, 2003).

Dies steht im Gegensatz dazu, dass Heimerziehung generell als eine sehr erfolgreiche Hilfe anzusehen
ist, insbesondere wenn es um die Sicherung des Kindeswohles und den Schutz vor Misshandlung und
Vernachlassigung geht (Winokur et al., 2009). Es gibt inzwischen auch eine Vielzahl von qualitativen
und quantitativen Untersuchungen, die den Zugewinn an Ressourcen und eine Reduktion von Belas-
tungen durch Heimerziehung belegen (Schmidt et al., 2002, Macsenaere u. Knab, 2004; Wolf, 2007,
Gabriel et al., 2007). Kritisch zu betrachten ist jedoch die sehr hohe Abbruchrate in der Heimerzie-
hung, die durchgehend bei circa 20% oder dariiber liegt (Baur et al., 1998; Schmidt et al., 2002;
Schmid, 2007, 2010, 2012).

Ein zentrales Problem jeglicher Forschung in der Heimerziehung liegt in der heterogenen Ausgangsla-
ge des untersuchten Klientel und der unterschiedlichen Definition dessen, welche Wirkung man er-
zielen und wie man diese messen mochte (Gabriel et al., 2007; Wolf, 2007). In ihrer Metaanalyse im
Rahmen der Studie zur Wirksamkeitsorientierung der Heimerziehung beklagen Gabriel und Mitarbei-



ter (2007), dass es nur sehr wenige Studien gibt, die eine breite empirische Datenbasis beriicksichti-
gen, und dass in sehr vielen Studien eher wenige empirische Ergebnisse und mit anderen Studien
nicht vergleichbare Ergebnisse umfassend interpretiert werden. Ausserdem beschranken sich viele
Studien auf sehr kurze Zeitrdume und bilden den langfristigen Erziehungsauftrag im Sinne einer Vor-
bereitung auf ein selbstandiges Leben (verselbstindigt oder in der Herkunftsfamilie) Gber die Hilfe
hinaus nicht adaquat ab.

Die im Jahr 2007 neu definierten Anforderungen des Schweizerischen Jugendstrafrechts stehen im
Kontext der in den letzten Jahren zunehmend bedeutender werdenden Fragen der Qualitatssiche-
rung in stationaren Jugendhilfemassnahmen. Die Frage der Wirkung von padagogischen (stationaren)
Massnahmen, die Ergebnisqualitat, ist nicht nur deshalb von Bedeutung, weil durch stationare Mass-
nahmen nicht unerhebliche gesellschaftliche Kosten entstehen. Auch auf individueller Ebene der
Kinder und Jugendlichen sind effektive, also wirksame Massnahmen sowohl ethisch geboten, als
auch prognostisch zum Erreichen des Ziels einer sozialen Eingliederung notwendig. Allerdings sind die
Methoden, mit denen Qualitatssicherung und -messung in der Padagogik gelingen kann, umstritten
und trotz einer lange andauernden Debatte waren bisher nur wenige Forschungserkenntnisse hierzu
verfligbar (Merchel, 2005). Wahrend die Struktur- und Prozessqualitat eindeutiger zu definieren und
zu erfassen sind, ist die Definition der Ergebnisqualitat in der (Sozial-)Pddagogik, und erst recht die
Messung derselben, dusserst schwierig und umstritten. Das Bundesamt fiir Justiz hat mit seinem
Anerkennungsverfahren ein erfolgreiches und breit akzeptiertes Verfahren zur regelmissigen Uber-
prafung der Struktur- und Prozessqualitat von sozialpadagogischen Massnahmen geschaffen. Verfah-
ren zur Messung der Ergebnisqualitat waren bisher nicht weitrdumig etabliert.

Auf der Ebene von Institutionen ist es fiir die Akzeptanz von qualitatssichernden Massnahmen und
Instrumenten wichtig, dass einerseits die Praxis und die unterschiedlichen Problemlagen der Kinder
und Jugendlichen abgebildet werden kdnnen. Hinsichtlich einer Evaluation jenseits des individuellen
Falls oder von Einzelinstitutionen ist andererseits eine so gute methodische Qualitdt und Generali-
sierbarkeit der Instrumente zur Messung der Qualitdt notwendig, dass Aussagen liber die Wirksam-
keit Uber eine Vielzahl von Institutionen hinweg gemacht werden kénnen.

Mit dem neuen Schweizer Jugendstrafrecht wurde die detaillierte Beschreibung der Lebenslage von
Kindern/Jugendlichen und eine Definition von Ergebnisqualitat fur Institutionen relevant, jedoch
waren zum Zeitpunkt der Einfiihrung keine etablierten Verfahren oder Prozesse verfligbar, die diese
Anforderungen im Alltag von Massnahmen umsetzbar gemacht hatten. Standardisierte psychometri-
sche Testverfahren oder Instrumente zur Einschdtzung der psychischen oder physischen Gesundheit,
aber auch eine umfassende Abklarung der personlichen Lebensverhaltnisse und Vorgeschichte der
Kinder und Jugendlichen waren nicht in standardisierter - und damit auch nicht evaluierbarer - Form
vorhanden. Um das Ziel, jahrlich den Erfolg einer Massnahme zu Uberpriifen, erreichen zu kénnen,
mussen Parameter festgelegt werden, anhand derer Veranderungen detektiert werden konnen. Wir-
kungsmessung bedarf definierter Ziele, um das Erreichen oder das Abweichen von diesen Zielen
messbar und abbildbar zu machen.

10



2.2 Zentrale Anliegen des Modellversuchs

Der Modellversuch war darauf ausgerichtet, sowohl geeignete standardisierte psychometrische Ver-
fahren zur Beschreibung der Kinder und Jugendlichen auszuwahlen, zu implementieren und auf ihre
Machbarkeit hin zu evaluieren, sowie Verfahren zur Verlaufsbeurteilung zu entwickeln und ebenfalls
zu implementieren, damit die beiden zentralen Anforderungen des neuen Jugendstrafrechtes nach
Abkldrung und jahrlicher Verlaufsbeurteilung in die Praxis umgesetzt werden konnten. Die verwen-
deten Instrumente sollten Unterstltzung bei der Planung und Steuerung der padagogischen Mass-
nahmen geben. Unter dem partizipativen Aspekt sollten dem Kind/Jugendlichen Veranderungen und
Fortschritte veranschaulicht werden, um sowohl Motivation zur Verdanderung herzustellen, aber auch
eine gemeinsame Definition Giber die Ziele zwischen Padagogen und Jugendlichen zu erreichen. Fir
Institutionen sollten die padagogischen Bedarfe wie auch die Leistungen und Effekte spezifisch und
verallgemeinerbar dargestellt werden, auch fiir den Dialog mit den Kostentragern.

Gleichzeitig sollte auch der Modellversuch dahingehend evaluiert werden, inwieweit das Ziel erreich-
bar ist, Instrumente zur padagogischen Zielerreichung und differenzierten Beschreibung der in stati-
ondren Massnahmen betreuten Kinder und Jugendlichen hinreichend und nachhaltig zu implemen-
tieren.

Ein weiteres zentrales Anliegen war dariiber definiert, dass es in der Schweiz zu Beginn des Modell-
versuchs keine aussagekraftige epidemiologische Untersuchung dariiber gab, welche psychosozialen
Belastungen und padagogischen Bedarfe die Heranwachsenden in der Heimerziehung aufweisen, so
dass von der Fachwelt der Wunsch nach einer moglichst detaillierten Beschreibung der in verschie-
denen stationdren Einrichtungstypen platzierten Kinder und Jugendlichen bestand. Da es keine Sta-
tistik auf Bundesebene gibt, konnen selbst liber relativ einfach zu erfassende Daten, wie z. B. Anzahl
der Fremdplatzierungen, rechtliche Rahmenbedingungen etc., keine verladsslichen Aussagen auf Bun-
desebene getroffen werden (z. B. Voll, 2006; Huwiler, 2006). Damit ergab sich fiir den Modellversuch
auch die Anforderung, epidemiologische Fragen (wie z. B. die Haufigkeit psychischer Stérungen) zu
Kindern in institutioneller Erziehung zu beantworten.

2.3 Fragestellungen

Im Bereich der epidemiologischen Fragestellungen interessieren aus sozialpadagogischer Perspektive
vor allem Fragen der Teilhabebeeintrachtigung und dem daraus resultierenden padagogischen Be-
darf. Aus kinder- und jugendpsychiatrischer Perspektive sind vor allem Fragen nach der Haufigkeit
von psychischen Erkrankungen sowie Risiko- und Schutzfaktoren von Interesse:

1. Welche psychosozialen Risikofaktoren weisen die Kinder und Jugendlichen in sozialpddagogi-
schen Institutionen auf?

2.  Wie viele haben traumatische Erlebnisse in ihrer Vorgeschichte?
3. Wie viele zeigen psychische Auffalligkeiten?

4. Wie viele der fremdplatzierten Kinder und Jugendlichen leiden unter einer oder mehreren psy-
chischen Erkrankungen?

5. Welches sind die haufigsten psychischen Erkrankungen bei Heimjugendlichen?
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6. Wie stark ist die gesellschaftliche Teilhabe der Kinder, Jugendlichen und Heranwachsenden be-
eintrachtigt? In welchen Bereichen weisen diese einen padagogischen Unterstitzungsbedarf
auf?

In dem von uns gewahlten langsschnittlichen Studiendesign wurde der Verlauf der stationaren Mass-
nahmen an zwei Messzeitpunkten Uber ein Zeitintervall von maximal einem Jahr beobachtet.
Dadurch ist es moglich, Aussagen (ber die Wirkung von Heimerziehung zu treffen. Einerseits ist der
Zugewinn von Kompetenzen von Interesse, aber auch die Reduktion von psychischen Belastungen. In
Anbetracht der Grundidee des Modellversuchs sind auch die gewahlten individuellen Ziele und der
Grad der Zielerreichung wichtige Auswertungen und Aussagen des Modellversuchs.

Folgende Fragestellungen wurden von uns untersucht:
1. Wie stark sind die Veranderungen im Sinne eines Zugewinns an allgemeinen Kompetenzen?

2. Wie viele Kinder und Jugendliche erreichen ihre individuellen Ziele? Wie viele verbessern sich
in ihren individuellen Zielen?

3. Reduziert sich die psychische Belastung der Heimjugendlichen und jungen Erwachsenen zwi-
schen den beiden Messzeitpunkten?

4. Welche Faktoren und Variablen beeinflussen den Verlauf der Massnahme?
4a) Welche Faktoren beeinflussen die individuelle und die allgemeine Zielerreichung?

4b)  Welche Faktoren gehen mit Abbriichen im Verlauf der Massnahme einher?
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3  Methodik

Vor Beginn der Untersuchung wurden alle Unterlagen bei der Ethikkommission beider Basel (EKBB)
eingereicht, und die Genehmigung zur Durchfiihrung der Studie wurde von der EKBB erteilt. Die sozi-
alpadagogischen Fachkrafte holten vor Beginn jeder Untersuchung das schriftliche Einverstandnis der
Sorgeberechtigten und der Jugendlichen ein. Bei den jungen Erwachsenen konnte auf das schriftliche
Einverstandnis der Sorgeberechtigten verzichtet werden, da dieses direkt bei den Probanden einge-
holt werden konnte.

Die Erhebungen im Rahmen des Modellversuchs erfolgten mit zwei unterschiedlichen Herangehens-
weisen. Die Zieldefinition und Einschatzung der Zielerreichung sowie die Vorgabe der psychometri-
schen Fragebogen erfolgten PC-gestiitzt. Fir dieses computerbasierte Assessment wurde von einer
externen Firma ein aufwéandiges PC-Programm erarbeitet, welches es ermoglicht, die Ergebnisse im
Anschluss an die Untersuchung sofort einzusehen und auszudrucken. Dieses Vorgehen wurde im
Rahmen der Verlaufsmessung zu Beginn und zum Abschluss der Untersuchungen durchgefiihrt. Zwi-
schen diesen beiden Messungen erfolgte eine umfassende Abklarung mittels standardisierter klini-
scher Interviews, flir welche die Mitarbeiter des Modellversuchs in die Einrichtung reisten und dort
mit jedem Jugendlichen und seiner Bezugsperson ein mehrstiindiges Interview zum Ausschluss einer
psychischen Erkrankung oder zur Diagnosestellung fihrten.

Ablauf der Untersuchungen:

1. Einholung des schriftlichen Einverstdandnisses
Erste PC-gestlitzte Vorgabe der psychometrischen Testverfahren, gemeinsame Einschatzung der
allgemeinen Kompetenzen und Definition der individuellen Ziele.

3. Vertiefte Diagnostik im personlichen Gesprach in der Einrichtung: Durchfiihrung von strukturier-
ten klinischen Interviews, BARO-Screening und Fragebogen, welche den Grad der Traumatisie-
rung der Jugendlichen erfassen.

4. Rickgabegesprach: Offene Fragen und klinischer Eindruck werden mit dem Jugendlichem und
ihren Bezugspersonen besprochen.

5. Zweite PC-gestltzte Vorgabe der Testverfahren. Gemeinsame Einschatzung der allgemeinen
Kompetenzen sowie der Fortschritte bei den individuellen Zielen.

6. Ubermittlung der Daten zum Evaluationszentrum in Ulm zur Datenaufbereitung und Datenaus-
wertung.

Das Intervall zwischen den beiden PC-gestiitzten Erhebungen mit der Zieldefinition und Beurteilung
des Grades der Zielerreichung wurde festgelegt auf ein Jahr oder beim Austritt der Jugendlichen aus
der Institution, weil der Artikel 19 des Jugendstrafgesetzes jahrliche Evaluationen fordert. Da Hei-
merziehung ihre Wirkung langfristig entfaltet, erschien es zudem sinnvoll, das Intervall zwischen den
beiden Messungen moglichst gross zu wahlen, ohne zu viel Dropout zu riskieren. Durch viele vorzeiti-
ge Austritte und die Teilnahme von Beobachtungsstationen mit kirzeren Aufenthaltsdauern betrug
das durchschnittliche Intervall zwischen den beiden Messzeitpunkten letztlich etwas mehr als neun
Monate.
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Intervall zwischen den Messungen
12 Monate oder bej Austritt

Vertiefte Diagnostik
K-SADS
SKID-1I

Baro

Traumafragebdgen

——

1. Messzeitpunkt 2. Messzeitpunkt
- Einschatzung allgemeiner Ziele - Einschatzung allgemeiner Kompetenzen
- Individuelle Zieldefinition - Einschétzung Zielerreichung
- Psychometrische Testverfahren - Psychometrische Testverfahren

Studiendesign: Konkretes Vorgehen bei der Datenerhebung

3.1 Rekrutierung der Stichprobe

Die Rekrutierung der Kinder, Jugendlichen und jungen Erwachsenen in stationdren Einrichtungen

gliederte sich in zwei Zeitrdume (MAZ.1 und MAZ.2). Wie in Abbildung , Zeitrdume der beiden Rekru-
tierungswellen fiir MAZ.1 und MAZ.2“ ersichtlich, erfolgte die erste Rekrutierungswelle von Einrich-

tungen fir MAZ.1 im Zeitraum von 2007 bis 2009 nur bei Deutschschweizer Einrichtungen. Nach dem
Beschluss des Bundesamtes fiir Justiz (BJ) flr eine Verlangerung und Erweiterung der Studie konnte

die zweite Rekrutierungswelle fir MAZ.2 zwischen 2009 und 2010 nochmals in der Deutschschweiz,

sowie neu in der Romandie und im Tessin realisiert werden.

(

MAZ. 1 \ / MAZ. 2

Deutschschweiz Deutschschweiz
Romandie
Tessin

o

VAR )

)

>

2007 Sommer 2009 2012

Abbildung: Zeitraume der beiden Rekrutierungswellen fiir MAZ.1 und MAZ.2
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Folgende Kriterien dienten der Selektion der Stichprobe: Die Einrichtungen in der Schweiz verfiigen
Uber eine Zertifizierung vom BJ. Die Probanden sind beiderlei Geschlechts, zwischen 6 und 26 Jahre
alt und werden voraussichtlich mindestens 1-3 Monate in der jeweiligen Einrichtung leben. Die Un-
terhaltung muss auf Deutsch, resp. bei MAZ.2 auf Franzosisch oder Italienisch, gefiihrt werden kén-
nen. Flr eine Teilnahme an der Studie muss eine schriftliche Einverstandniserklarung seitens der
Jugendlichen sowie bei unter 18-Jahrigen auch der Sorgeberechtigten vorliegen. Zudem war es Ziel
der MAZ.-Studie, Jugendliche in stationaren Einrichtungen unabhangig von der Rechtsgrundlage der
Massnahmen (zivil- sowie strafrechtlich) zur Teilnahme zu gewinnen.

3.1.1 Rekrutierung von Institutionen

Um moglichst viele stationdre Einrichtungen der Jugendhilfe mit stark unterschiedlichen Altersstruk-
turen, Konzepten und Klientel zu erreichen, wurden alle Einrichtungen aus der gesamten Schweiz
angeschrieben, welche tber eine Anerkennung des BJ verfligen. In allen Sprachregionen der Schweiz
(Stand 2005) sind dies 169 Institutionen mit 3793 Platzen. Das BJ anerkennt sozialpddagogische Ein-
richtungen, welche eine oder mehrere der im Bundesgesetz liber die Leistungen des Bundes fiir den
Straf- und Massnahmenvollzug (LSMG, SR341) sowie in der entsprechenden Verordnung (LSMV, SR
341.1) geregelten Voraussetzungen erfiillen. Neben formalrechtlichen Bedingungen werden auch
Qualitatsmerkmale, wie beispielsweise die padagogische Betreuung und die Ausbildung des Perso-
nals, gepriift.

Das Zielklientel der vom BJ anerkannten Erziehungseinrichtungen sind Kinder und Jugendliche, wel-
che aufgrund von psychischen und/oder sozialen Problemen nicht mehr in ihrem Herkunftsmilieu
leben koénnen. lhre Problematik stellt zu hohe Anforderungen an eine ambulante Behandlung und
bendtigt daher eine intensivere, stationare Behandlung. Zu den Erziehungseinrichtungen zahlen Ein-
richtungen mit oder ohne internes Schul- und Ausbildungsangebot fiir Kinder und Jugendliche, sowie
Massnahmenzentren fiir junge Erwachsene, die aufgrund des Bundesgesetzes (iber die Leistungen
des Bundes fiir den Straf- und Massnahmenvollzug anerkannt sind. Auf die Systematisierung, resp.
die Einrichtungstypologie, wird spater in diesem Kapitel naher eingegangen.

3.1.2.1 Die erste Rekrutierungswelle fiir MAZ.1 (2007-2009)

MAZ.1 rekrutierte nur Institutionen aus der Deutschschweiz. In einem ersten Schritt wurden samtli-
che 89 Einrichtungen aus dem Verzeichnis der vom BJ anerkannten Erziehungseinrichtungen (Sektion
Straf- und Massnahmenvollzug) und 8 weitere Einrichtungen mit Interesse an der Studie angeschrie-
ben. Die insgesamt 97 Einrichtungen wurden mit einer Erstinformation in Form eines Flyers bedient
und deren Heimleitungen zu vier identischen Informationsveranstaltungen eingeladen. Neben den
Personen der Einrichtungsleitungen erhielten auch die Jugendanwaltschaften das Informations-
schreiben. So folgte als zweiter Schritt die Durchfiihrung der vier identischen Informationsveranstal-
tungen fir die Vertreter der padagogischen oder therapeutischen Leitungsebene. Insgesamt 55 Ein-
richtungen waren bei den Veranstaltungen im Raum Basel (Massnahmenzentrum Arxhof), in Bern
(Jugendheim Lory), in Zirich (Massnahmenzentrum Uitikon), sowie in der Ostschweiz (Jugendstatte
Bellevue) vertreten. Weitere 11 Einrichtungen bekundeten Interesse, konnten aber nicht teilnehmen.
Der Einladung folgten zudem 7 Vertreter von Jugendanwaltschaften. Eine ausfiihrliche Prasentation
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des Studiendesigns wurde ausgearbeitet und bildete die Diskussionsgrundlage fiir den Austausch mit
den anwesenden Personen. Von den insgesamt 66 interessierten Einrichtungen konnten 31 zur Teil-
nahme an der Studie MAZ.1 gewonnen werden.

Als dritter Schritt folgte eine vertiefte Information der Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen der
31 teilnehmenden Einrichtungen. Dafiir besuchte eine Mitarbeiterin oder ein Mitarbeiter des MAZ.-
Teams die Einrichtung, um sie Gber den Ablauf, die Rekrutierung der Jugendlichen, die Datensicher-
heit und die Handhabung der Instrumente von MAZ. zu orientieren und zu instruieren. Die Schulung
beinhaltete zudem die Einflihrung in das PC-Programm.

Zusammenfassend kann fiir die Rekrutierung auf institutioneller Ebene fir MAZ.1 gesagt werden,
dass mit 31 teilnehmenden Einrichtungen von den insgesamt 97 angeschriebenen Institutionen in
der Deutschschweiz ein Drittel aller Einrichtungen aus der Zielgruppe fir MAZ.1 rekrutiert werden
konnte. Von diesen 31 Einrichtungen ist eine nicht im Verzeichnis der vom BJ anerkannten Erzie-
hungseinrichtungen aufgefihrt.

3.1.2.2 Die zweite Rekrutierungswelle fiir MAZ.2 (2009-2010)

Bei der zweiten Rekrutierungswelle fir MAZ.2 wurden in der Deutschschweiz diejenigen Institutio-
nen angeschrieben, die bereits bei MAZ.1 ihr Interesse bekundet hatten, aber aus diversen Griinden
damals nicht teilnehmen konnten, sowie die 31 bereits bei MAZ.1 partizipierenden Einrichtungen.
Insgesamt 19 Einrichtungen aus der Deutschschweiz, bestehend aus 7 neu dazu gewonnenen und 12
bereits aus MAZ.1 bekannten Einrichtungen, konnten fiir MAZ.2 rekrutiert werden.

In der Romandie und im Tessin wurde die Rekrutierung fiir MAZ.2 analog zur Rekrutierung fir MAZ.1
durchgefiihrt (= Die erste Rekrutierungswelle fiir MAZ.1). In der Romandie wurden zwei Informati-
onsveranstaltungen in Yverdon und Genf realisiert. Insgesamt 80 Institutionen erhielten eine Erstin-
formation in Form eines Flyers. 20 von den insgesamt 73 vom BJ anerkannten Erziehungseinrichtun-
gen in der Romandie konnten fir die Teilnahme gewonnen werden. Im Tessin haben von sieben
moglichen Einrichtungen sechs ihre Zusage gegeben.
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3.1.2 Teilnehmende Institutionen

Somit besteht die Gesamtstichprobe (MAZ.1 und MAZ.2) aus insgesamt 64 Einrichtungen, davon 38
aus der Deutschschweiz, 20 aus der Romandie und 6 aus dem Tessin (siehe ,Karte aller bei MAZ. teil-

nehmenden Einrichtungen®).

Aufnahmeheim Basel

Foyer Neubad Basel

Foyer in den Ziegelhtfen Basel
Schidssli Basel

Foyer Riitimeyer Basel

Kant. BEO Bolligen .
Waisenhaus Basel
Viktoria Stiftung Richigen
Erlenhof Reinach
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K-& JH Laufen
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Schlbsslilns

Kinderheim Heimelig Kerzers
FondationJ. & M. Sandoz Le Locle
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La Géode Neuchatel

Maison d’enfants Avenches

Foyer des Jeunes Grandson
Foyer Petitmaitre Yverdon

Foyer des Bonnesfontaines Fnhourg

/

Landschule Roseren Liestal
Wolfbrunnen Lausen
Arxhof Niederdorf Durchgangsstation Winterthur

SH Effingen

Modellstation Somosa Winterthur
Jugendheim Aarburg
Jugenddorf Knutwil

MZ Uitikon-Waldegg
Gfellergut Ziirich
Schenkung Dapples Zirich

Platanenhof Oberuzwil

= Wohngrupp: i Uster
*\_‘\\‘— Durchgangswohngruppen Sennwald

Ther

im Ufwind Neuenkirch

b B o
nton 1

t Flieli-Ranft

S s Jugendstation Alitag Trimmis

Kinder-und J

im Frutigen

La Feuillére Le Mont

Chi huus Ebnit Gstaad

UCF Lausanne

CPA Valmont Lausanne

Foyer Bellevue Chavannes

Foyer la Caravelle Genéve

Villa Rigaud Chéne-Bougeries

Foyer la Pommiére Conches
La Fontanelle Vérossaz
La Fontanelle Mex / VS

Les Airelles La Tour-de-Peilz

N

Anderledy Brig

Y Istituto von Mentlen Bellinzona

Casa Pril

Lugano
Istituto Vanoni Lugano
Casa S. Elisabetta Lugano

CPM Institut Saint-Raphaél Champlan Istituito Paolo Torrani Mendrisic:

CPS Institut Saint-Raphaél Champlan
CPA Institut Saint-Raphaél Sion

FJT Institut Saint-Raphaél Sion

Cité Printemps Sion

Casa di Pictor Mendrisio

Karte aller bei MAZ. teilnehmenden Einrichtungen

Die Tabelle ,,Anzahl teilnehmende Einrichtungen pro Sprachregion und vertretenem Kanton“ verdeut-
licht die geographische Verteilung der 64 teilnehmenden Einrichtungen tber 15 von insgesamt 26
Kantonen und Uber drei von insgesamt vier Sprachregionen der Schweiz. Im Verzeichnis der vom B)J
anerkannten Erziehungseinrichtungen finden sich Einrichtungen aus insgesamt 19 Kantonen. Demzu-
folge sind aus den Kantonen Appenzell Innerrhoden, Glarus, Nidwalden, Schaffhausen, Solothurn, Uri
und Zug bei MAZ. keine Einrichtungen vertreten. Ausserdem gab es fliir MAZ. aus den Kantonen
Schwyz, Appenzell Ausserrhoden, Jura und Thurgau keine Anmeldungen.
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Tabelle: Anzahl teilnehmende Einrichtungen pro Sprachregion und vertretenem Kanton

Teilnehmende Einrichtungen Total BJ
Romandie
NE 2 7
VD 8 24
VS* 7 9
GE 3 22
Total 20 62
Tessin
T 6 7
Total 6 7
Deutschschweiz
BS 6 14
BL 5 8
AG 2 4
SG 3 5
ZH 6 34
LU 3 6
BE* 8 13
ow 1 1
GR 1 1
FR* 2 2
VS* 1 1
Total 38 89

* Zweisprachige Kantone

Grundsatzlich kann die Resonanz in der Heimlandschaft als sehr positiv beschrieben werden. Anga-
ben zu Griinden fiir eine Absage erhielten wir von etlichen interessierten Einrichtungen, die sich nach
den Informationsveranstaltungen fiir die Einrichtungsleiter abgemeldet haben. In folgender Tabelle
sind die Griinde fiir eine Nicht-Teilnahme nach Haufigkeit der Nennung dargestellt.
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Tabelle: Grinde fiir eine Nicht-Teilnahme am MAZ.

Grund fiir eine Nicht-Teilnahme Anzahl Nennungen

Tessin Deutsch- Romandie Gesamt

schweiz

Aktuell keine zeitlichen und personellen Ressourcen 1 16 13 30
flir MAZ.
Klientel passt nicht in das vorgegebene Altersspekt- 0 0 11 11
rum
Eigene Qualitatserfassung und -entwicklung imple- 0 5 1 6
mentiert
Kritik an einer statistischen Erfassung von Entwick- 0 2 3 5

lungsprozessen und an fehlender Nachhaltigkeit
Fehlende EDV-Infrastruktur 0 3 0 3

Zeitliche Anforderung an die Jugendlichen wird als zu 0 2 0 2
grosse Belastung eingeschatzt

Grund unbekannt 0 14 19 33

3.1.3 Rekrutierung von Studienteilnehmern

In jeder Einrichtung informierte das MAZ.-Team das gesamte sozialpadagogische Team Uber die Zie-
le, den Ablauf und die testpsychologischen Verfahren der Studie. Bei dieser Schulung wurde die Rek-
rutierung der Jugendlichen vertieft besprochen, denn es war Aufgabe der Einrichtung, in der eigenen
Institution Jugendliche und deren Eltern Gber MAZ. zu orientieren und fiir eine Teilnahme zu motivie-
ren. Alle Einrichtungen erhielten von uns die von der Ethikkommission gepriiften Probandeninforma-
tionen, welche sowohl ausfihrlich Gber die Ziele und den Ablauf von MAZ., als auch den Daten- und
Versicherungsschutz informieren.

Das genaue Vorgehen der Rekrutierung der Jugendlichen stand den Einrichtungen frei. Die meisten
Institutionen haben direkt beim Eintritt oder bei einem Standortgesprach die Eltern und die Jugendli-
chen Uber die Studie (zusammen mit der offiziellen Probandeninformation) orientiert und rekrutiert,
oder sind direkt auf einzelne Jugendlichen zugegangen. Einige wenige haben intern einen Elternan-
lass durchgefiihrt. Manche Institutionen dusserten den Wunsch, nur mit Subgruppen am Modellver-
such teilnehmen zu kénnen, versuchten dann aber, moglichst alle Kinder und Jugendliche dieser Sub-
gruppe zu rekrutieren.

Letztlich konnte nicht kontrolliert werden, ob die Einrichtungen alle bei ihnen platzierten Jugendli-
chen mit gleicher Intensitdat angesprochen haben, doch wurde allen Institutionen vermittelt, wie
wichtig eine reprasentative Stichprobe ist, und dass sie keine Unterschiede machen und mdglichst
alle ihre Jugendliche flir den Modellversuch rekrutieren sollten.

Aus den 64 teilnehmenden Einrichtungen konnten insgesamt 592 Kinder, Jugendliche und junge Er-
wachsene zwischen 6 und 26 Jahren fir den Modellversuch gewonnen werden. Diese verteilen sich
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wie folgt auf die drei Sprachregionen: 429 in der Deutschschweiz (MAZ.1 und MAZ.2), 102 in der Ro-
mandie und 61 im Tessin.

3.1.4 Teilnehmende Einrichtungen

In Abbildung ,Anzahl Jugendlicher pro Einrichtungstyp” ist dargestellt, wie viele von den insgesamt
592 teilnehmenden Jugendlichen aus welchen Einrichtungstypen stammen. Mit 29% der Gesamt-
stichprobe sind die meisten Jugendlichen in einer Erziehungseinrichtung fir schulentlassende Ju-
gendliche mit einem internen Beschaftigungs- und Ausbildungsangebot untergebracht. Mit jeweils
22% der Gesamtstichprobe sind die Erziehungseinrichtungen fiir schulpflichtige Kinder mit und ohne
interne Grundschule gleich stark vertreten. 11% der Jugendlichen sind in einer Durchgangs- oder
Beobachtungsstation, 6% der Gesamtstichprobe in einem der zwei teilnehmenden Massnahmenzen-
tren flr junge Erwachsene und 5% in einer Erziehungseinrichtung fir schulentlassene Jugendliche
ohne internes Beschaftigungs- und Ausbildungsangebot. In die letzte Rubrik , andere” gehoéren Ein-
richtungen, welche nicht im Verzeichnis der vom BJ anerkannten Erziehungseinrichtungen aufgefiihrt
sind, und eine Einrichtung mit 5 weiblichen Jugendlichen im Tessin, die als einzige der Gesamtstich-
probe zur Kategorie ,Begleitetes Wohnen, Betreutes Wohnen, Wohnexternat” des BJ gehort.

B Deutschschweiz (n=429) = Romandie (n=102)
M Tessin (n=61) B Gesamt (N=592)
60

50

Prozent

Abbildung: Anzahl Jugendlicher pro Einrichtungstyp
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Der Vergleich der drei Sprachregionen zeigt, dass nur in der Deutschschweiz Massnahmenzentren fir
junge Erwachsene vertreten sind. Im Tessin hingegen nehmen keine Erziehungseinrichtungen fir
schulentlassende Jugendliche bei MAZ. teil. 92% der teilnehmenden Jugendlichen im Tessin sind in
einer Erziehungseinrichtung mit oder ohne Grundschule untergebracht. In der Romandie ist mit Gber
40% der grosste Anteil Kinder und Jugendliche in einer Erziehungseinrichtung ohne interne Grund-
schule. In der Deutschschweizer Substichprobe sind alle Einrichtungstypen vertreten; mit tGber 30%
sind die meisten Jugendlichen in einer Erziehungseinrichtung fiir schulentlassene Jugendliche mit
einem Beschaftigungs- und Ausbildungsangebot, was im Zusammenhang mit dem héheren Durch-
schnittsalter im Vergleich zu den Stichproben im Tessin und in der Romandie steht.

Die Einrichtungen der Gesamtstichprobe geben ein reprasentatives Bild von den unterschiedlichen
Institutionstypen der Schweiz, bestehend sowohl aus Kleinsteinrichtungen als auch grossen Einrich-
tungen mit einer breiten Palette an berufsbildenden Angeboten. Die grosste Einrichtung verfligt Gber
56 Platze, die kleinste tiber 7 Platze.

Bei allen Ergebnissen zur Einrichtungstypologie ist es wichtig zu vermerken, dass es viele konfundie-
rende Variablen gibt, die vermutlich zu Unterschieden zwischen einzelnen Einrichtungstypen beitra-
gen. So ist beispielsweise das Alter eine wichtige Variable, die sowohl den Zugang zu unterschiedli-
chen Institutionstypen als auch das Vorkommen von Suchtentwicklung und Delinquenz beeinflusst. In
Institutionen mit rein strafrechtlichen Platzierungen sind gezwungenermassen mehr Jugendliche mit
schweren Delikten platziert. Bei allen Einrichtungstypen gibt es grosse Unterschiede bezlglich der
strukturellen Voraussetzungen (z. B. Zugang zu psychotherapeutischen Angeboten innerhalb der
Institution).

3.2 Verwendete Testverfahren

3.2.1 Entwicklung des Zielerreichungsinstruments

Zielerreichungsinstrument
(Singer, Prestel, Keller, Kélch u. Fegert, 2007)

Beschreibung Das Zielerreichungsinstrument ist ein computerbasiertes Verfahren und wird, basierend
auf einem konstruktiven, ressourcenorientierten Dialog, von der Bezugsperson gemein-
sam mit dem Kind, Jugendlichen oder jungen Erwachsenen durchgefiihrt. Es beinhaltet
zwei Komponenten:

1. Acht bis elf (drei sind optional) vorgegebene allgemeine Kompetenzen
e Kommunikationsfahigkeit
e Umgang mit Konflikten / Konfliktmanagement
e Umgang und Ausdruck von Gefiihlen
e Verbindlichkeit / Zuverlassigkeit/ sich an Regeln halten
o Selbstindigkeit / Autonomie (in lebenspraktischen Dingen)/ Verselbstandigung
e Verhalten in der Schule/ Ausbildung
e Beziehungsfahigkeit
e Empathie
e Optional: Umgang mit Suchtmitteln; substanzungebundenes, suchtartiges Ver-
halten; Auseinandersetzung mit dem Delikt

2. Dreiindividuelle Ziele, welche frei wahlbar sind.
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Wer fiillt aus? Die Bezugsperson fihrt mit dem/der Jugendlichen gemeinsames ein teilstrukturiertes
Zielerreichungsgesprach vor dem PC/Notebook. Die Ergebnisse dieses Gesprachs werden
gemeinsam im PC-Programm dokumentiert.

Instruktion Allgemeine Kompetenzen:

* Vorformulierte Zielbereiche/ Kompetenzen

e Vorformulierter Positivpol

¢ Vorformulierter Negativpol

e Einschatzung Ist-Zustand auf einer siebenstufigen Likertskala

» Einschitzung der Motivation und Ubereinstimmung zwischen Heranwachsendem und
sozialpadagogischer Bezugsperson

e Erneute Einschatzung des Ist-Zustandes fiir die allgemeinen Kompetenzen nach ei-
nem Jahr oder beim Austritt

Individuelle Ziele:

e Gemeinsame Auswahl des Ziels

e Definition Positivpols

e Definition Negativpol

e Definition Ist-Zustand

e Einschatzung Ist-Zustand auf einer siebenstufigen Likertskala

o Definition Ziel-Zustand

e Einschatzung Ziel-Zustand auf Likertskala

e Verantwortlichkeiten klaren

e Einschitzung der Motivation und der Ubereinstimmung zwischen Heranwachsendem
und sozialpddagogischer Bezugsperson.

e Erneute Einschatzung des Ist-Zustandes nach einem Jahr oder beim Austritt

Durchfiihrungszeit Ca. 60 min.

Durchfiihrung Computerbasiert im gemeinsamen Dialog.

Auswertung Die Auswertung bzw. eine Zusammenfassung der Eingaben sind im Computerprogramm
ersichtlich.

Um eine moglichst breite Akzeptanz und Praxistauglichkeit des padagogischen Zielerreichungsin-
strumentes zu erreichen, wurde dieses in enger Kooperation mit Vertretern aus sozialpddagogischen
Institutionen und zuweisenden Behodrden/Fachverbianden entwickelt. Diese wurden hierzu interviewt
und die Interviews aufwandig transkribiert und einer qualitativen Inhaltsanalyse nach Mayring (1989)
unterzogen.

Bei der Diskussion mit den Fachkraften aus der Heimerziehung und den zuweisenden Behdrden im
Rahmen der Entwicklung des padagogischen Zielerreichungsinstrumentes wurde auf folgende Aspek-
te besonders viel Wert gelegt:

1. Alltagstauglichkeit

2. Balance zwischen Alltagsarbeit und ibergeordneten gesellschaftlichen Zielen
3. Partizipation des Kindes und Jugendlichen

4. Losungs- und Ressourcenorientierung

5. Ausreichend gute Testgltekriterien

6. Objektivierung der Fortschritte auf Ebenen der Individuen fiir gréssere Stichproben - Vergleich-
barkeit der Ziele

7. Einprdagsame und leicht interpretierbare graphische Darstellung ermdglichen.
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Zentrales Ziel war es, die Wirkung von padagogischen Prozessen alltagsnah abzubilden und wirklich
das zu messen, woran im Alltag am Intensivsten gearbeitet wird, was eine gewisse Standardisierung
der individuellen Zielvereinbarungsprozesse notwendig macht.

Des Weiteren sollte die nicht selten zu Verdruss flihrende Diskrepanz zwischen den sehr abstrakten
grossen gesellschaftlichen Zielen der Heimerziehung (Autonomie und Verselbstandigung) und den oft
sehr konkreten Alltagsproblemen (z. B. morgens aufzustehen und plnktlich in der Schule ankommen)
aufgelost werden, da es sicher motivierender ist, regelmaéssig kleine Erfolge zu feiern und zu evaluie-
ren, als sich an einem zu grossen und abstrakten Ziel abzuarbeiten. Es ist wichtig zu betonen, dass
gerade durch das konsequente und erfolgreiche Arbeiten an vielen kleinen Zwischenzielen letztlich
die grossen gesellschaftlichen Ziele auch erreicht werden und nur (ber viele kleine Erfolge eine ge-
sellschaftliche Teilhabe sichergestellt werden kann.

Ein anderer wichtiger Aspekt bei der Entwicklung des Zielerreichungsinstruments war es, die Partizi-
pation der Jugendlichen bei der Zieldefinition und der Ausgestaltung des padagogischen Prozesses
sicherzustellen und die padagogischen Zieldefinition zu einem gewissen Grad durch ein gemeinsames
I6sungsorientiertes Zielerreichungsgesprach tiber die PC-gestiitzte Vorgabe zu strukturieren und da-
bei auch einen padagogischen Prozess anzustossen, bzw. glinstige Ausgangsbedingungen fiir die wei-
tere padagogische Arbeit zu schaffen. Die Partizipation der Jugendlichen und ihrer Eltern zu fordern
ist nicht nur eine ,,Haltung”, sondern scheint auch der Wirksamkeit von padagogischen Massnahmen
zu Gute zu kommen und mittelfristig das gemeinsame Arbeiten wesentlich zu erleichtern (Wolf,
2007; Sierwald u. Wolff, 2008).

Die Ergebnisse der Interviews wurden einem Delphiverfahren unterzogen, aus welchem abschlies-
send ein Zielerreichungsinstrument mit 8 allgemeinen plus 3 optionalen Zielen (Auseinandersetzung
mit Delikten, Suchtmitteln und stoffungebundenen Siichten) und maximal drei individuellen Zielen
entstanden ist, welche die Praxis unterschiedlicher Formen der Heimerziehung gut abbilden.

3.2.2 Screeninginstrument BARO

Die Ursprungsversion BARO (Baasis Rads Onderzoek) wurde 1999 in Holland von Doreleijers entwi-
ckelt (Doreleijers, 1999, 2000, 2005) und im Jahr 2000 von Gutschner ins Deutsche lbersetzt und
gleichzeitig an Schweizer Verhaltnisse angepasst (BARO.ch; Gutschner, 2001; Gutschner u. Dorelei-
jers, 2004; Gutschner et al., 2006). Es handelt sich dabei um ein Screeningverfahren, welches mittels
der Abschatzung der psychischen Gesundheit, der momentanen Lebenssituation und weiterer wich-
tiger psychosozialer Faktoren der standardisierten Ersterfassung straffalliger Jugendlicher dient. Das
Instrument liefert wichtige Entscheidungshilfen fiir weitere Schritte und padagogische und/oder the-
rapeutische Hilfestellungen.
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Basis Raads Onderzoek (BARO.ch)
(Doreleijers, 1999; dt. Version Gutschner, 2004)

Beschreibung

Wer wird inter-
viewt?

Bereiche

Durchfiihrungszeit

Durchfiihrung

Das BARO.ch ist ein Interview zur Abschadtzung der psychischen Gesundheit, der mo-
mentanen Lebenssituation, des psychosozialen Funktionsniveaus und der Risiko- und
Schutzfaktoren. Es verfolgt 3 Ziele:

3.

Standardisierte Ersterfassung fremdplatzierter Jugendlicher.

Identifizierung psychischer Stérungen und Abklarung betreffend weiterer Begut-
achtung.

Entscheidungshilfe fir die Bestimmung weiterer Massnahmen.

Das Interview wird sowohl mit dem Jugendlichen als auch mit Drittpersonen (in diesem
Fall der Bezugsperson) durchgefiihrt.

Die folgenden Bereiche werden innerhalb des halbstrukturierten Interviews systema-
tisch abgefragt:

Delikt: Mit verschiedenen Fragen an Jugendliche und Bezugsperson wird das Vor-
handensein eines oder mehrerer begangener oder vorgeworfener Delikte sowie
der konkrete Hergang, das Erleben rund um das Delikt und friihere Kontakte mit
der Justiz abgeklart.

Soziale Situation: Es geht um die Abschatzung der sozialen Lebensumsténde, in
welche die Jugendlichen eingebettet sind.

Funktionieren innerhalb der Familie: Es wird erfragt, inwieweit der Jugendliche mit
den einzelnen Familienmitgliedern und weiteren wichtigen Bezugspersonen zu-
rechtkommt und wie sich die Beziehungen und der Alltag in der Familie gestaltet.
Schule/ Arbeit: Die bisherige und aktuelle Schulsituation bzw. Arbeitssituation, die
Partizipationsfahigkeit sowie die sozialen Beziehungen zu Mitschiilern und Lehr-
personen oder Vorgesetzten werden erhoben.

Freizeit/Freunde: Dieser Bereich erfasst die Fihigkeit zur Freizeitgestaltung und
den Umgang mit Peers und mit Geld.

Sucht: Nikotin-, Alkohol- und sonstiger Drogenkonsum sowie die Besorgnis der
Bezugsperson werden erfragt. Ebenso wird die substanzunabhdngige Spielsucht
exploriert.

Gefihl: Internalisierende Auffalligkeiten und die emotionale Schwingungsfahigkeit
werden erfasst.

Verhalten: Dieser Bereich untersucht mittels verschiedener Fragen die externali-
sierenden Verhaltensweisen der Jugendlichen.

Entwicklung und Vorgeschichte: Dieser Aspekt umfasst die kindliche Entwicklung
(Psychomotorik, kognitive Entwicklung, Problemverhalten) sowie die gesundheitli-
che, psychiatrische und sozialpadagogische Vorgeschichte.

Ca. 60 min.

Das personliche Interview wird von einer Psychologin oder einem Psychologen durchge-
fahrt.
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Basis Raads Onderzoek (BARO.ch)
(Doreleijers, 1999; dt. Version Gutschner, 2004)

Auswertung und Einerseits besteht fiir den Interviewer die Moglichkeit, die im Gesprdach behandelten
Riickmeldung Bereiche (siehe Auswertungsschema) anhand eines Sorgenindex zu bewerten. Hierzu
werden die unterschiedlichen Quellen (Jugendlicher, Pddagoge, Aktenlage etc.) heran-
gezogen. Dieses Auswertungsblatt bietet einen guten Uberblick, wie besorgniserregend
die Entwicklung des Jugendlichen in den unterschiedlichen Bereichen einzuschatzen ist.

Andererseits kann der Interviewer zu dieser Einschdtzung 10 Indexfragen (hier nicht
aufgefiihrt) beantworten, die von einem Computerprogramm ausgewertet werden und
anhand derer beurteilt werden soll, ob der Jugendliche mdglicherweise an einer psychi-
schen Storung leidet oder nicht. Das BARO.ch erfasst keine spezifischen Diagnosen nach
DSM-IV oder ICD-10, sondern gibt lediglich Hinweise, ob eventuell eine Stérung vor-
handen ist und der Jugendliche diesbezliglich naher untersucht werden sollte.

Die Rickmeldung des BARQO's erfolgt im Rahmen der gesamten Rickmeldung der ver-
tieften Diagnostik, und es kann diskutiert werden, ob weitere Schritte, z. B. eine weiter-
fihrende Abklarung, notwendig sind oder nicht.

3.2.3 PC-gestiitzte Testverfahren
3.2.3.1  Child Behavior Checklist

Die Child Behavior Checklist CBCL (Arbeitsgruppe Deutsche Child Behavior Check List, 1998) ist das
etablierteste und weltweit verbreitetste Screeninginstrument zur Erfassung von Verhaltensauffallig-
keiten bei Kindern und Jugendlichen. Dieses Verfahren liegt in verschiedenen Versionen fiir verschie-
dene Altersgruppen und fiir den Einsatz in Selbst- und Fremdbeurteilung vor. In insgesamt 120 Fra-
gen werden psychopathologische Auffalligkeiten erfasst, die acht Syndromskalen zugeordnet wer-
den. Mit Hilfe dieses Screeninginventars kénnen keine Diagnosen vergeben werden, aber das Profil
tiber die acht Syndrom-Skalen hinweg liefert einen guten Uberblick {iber das gesamte Spektrum psy-
chopathologischer Auffalligkeiten im Kindes- und Jugendalter.

In der vorliegenden Untersuchung wurden zur Fremdbeurteilung von 12-18-Jahrigen die CBCL und
flir 19-25-Jahrige die YABCL (Young Adult Behavior Checklist) und zur Selbstbeurteilung von Jugendli-
chen der YSR (Youth Self Report) und von jungen Erwachsenen der YASR (Young Adult Self Report)
verwendet.
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Child Behavior Checklist (CBCL)
Youth Self Report (YSR)
Thomas M. Achenbach

(Arbeitsgruppe Deutsche Child Behavior Check List, Dopfner et al., 1998)

Beschreibung

Wichtig

Wer fullt aus?

Instruktion

Unterskalen

Durchfiihrungszeit
Durchfiihrung

Auswertung

Die Child Behavior Checklist (CBCL) ist das etablierteste und weltweit verbreitetste
Breitbandverfahren zur Erfassung von Verhaltensauffilligkeiten bei Kindern und Ju-
gendlichen (bis 18 Jahre).

Der Youth Self Report (YSR) ist ein Selbstbeurteilungsfragebogen fiir Jugendliche zwi-
schen 11 und 18 Jahren und entspricht der CBCL.

120 Fragen werden 8 Skalen zugeordnet. Die Ergebnisse des CBCL und YSR ergeben
keine Diagnosen, sondern weisen nur auf mogliche Problempunkte und Auffalligkeiten
hin. Wenn sehr hohe Werte in einzelnen Skalen auftreten, empfiehlt es sich, eine psy-
chologische Diagnostik durchzufiihren.

CBCL und YSR bis 18 Jahre. Alternativ ab 18 Jahren YABCL und YASR

CBCL: Bezugsperson
YSR: Jugendliche/r

,Es folgt eine Liste von Eigenschaften und Verhaltensweisen, die bei Jugendlichen auf-
treten konnen. Beantworten Sie/ Beantworte bitte fur jede Eigenschaft, ob sie jetzt
oder innerhalb der letzten 3 Monate zu beobachten war (Antwortmoglichkeiten 0 =
nicht zutreffend, 1 = etwas oder manchmal zutreffend und 2 = genau oder haufig zu-
treffend).”

. Sozialer Ruckzug (SR)

. Kérperliche Beschwerden (KB)

. Angstlich/ Depressiv (AD)

. Soziale Probleme (SP)

. Schizoid/ Zwanghaft (SZ)

. Aufmerksamkeitsprobleme (AP)
. Dissoziales Verhalten (DV)

. Aggressives Verhalten (AV)

CONOY UL A WN -

15-20 Min.
Am Messzeitpunkt t 1 und t 2 computerbasiert.

Die Testauswertung erfolgt mit einem Computerprogramm.
Gesamtskalen: Internalisierende Stérungen (SR, KB, AD); Externalisierende Stérungen
(DV, AV); Gesamtwert (inkl. SP, SZ, AP)
3 Auspragungs-Bereiche fiir die Auswertung der Gesamt- und Unterskalen:
= Klinisch unauffalliger Bereich
= Grenzbereich (Ubergang zwischen klinisch unauffillig und auffillig)
= Klinisch auffalliger Bereich
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Beispiel flir die Computer-basierte Auswertung im Modellversuch:

Child Behavior Checklist (CBCL)
Thomas M. Achenbach
Arbeitsgruppe Deutsche Child Behavior Check List, Ddpfner et al. (1998)

Name: Musterfrau Alter 16 Geschlecht: weiblich Datum:  16.04.2007 Dauer:  (0:12:34

INT [ EXT | Ges | SR | KB | AD | sP | sz | AP Aufiélliger Bereich
Rohwert s | 30 [es | 1 | 0 | 4 | 4 | 4 | 8 | 10 | 20 |Grenzbereich
RalEE R ERERERE ER 36 | unauffaliiger Bereich
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AN Aggressives Verhalten

100 T-Wert
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) /< /\ -
- 70
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90
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Bereich
50 ||
INT EXT Ces

e Auspragungen in den einzelnen Unterskalen mit einem T-Wert > 70 (bzw. bei den Ge-
samtskalen T-Wert 2 63) werden als klinisch auffallig eingeschéatzt. Diese Werte haben in der
Normalbevolkerung nur 2% der untersuchten Jugendlichen.

e Es gibt einen Grenzbereich zwischen den T-Werten von 67 und 70 (bzw. bei den Ge-
samtskalen T-Werte von 60 bis 63), der den Ubergang zwischen klinisch unauffillig zu kli-
nisch auffallig beschreibt.

e Auspragungen in den Unterskalen mit einem T-Wert < 67 (bzw. bei den Gesamtskalen T-Wert
< 60) werden als klinisch unauffallig eingeschatzt.
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Die nachfolgende Beschreibung der Skalen, die der Fragebogen erfasst, kann auf Wunsch mit ausge-

druckt werden:

Name: Musterfrau Altar

Unterskalen

Sozialer Riickzug:

Kérperliche Beschwerden:

Angstlich/Depressiv:

Soziale Probleme:

Schizoid Zwanghafi:

Aufmerksamkeitsprobleme:

Dissoziales Verhalten:

Aggressives Verhalten:

Gesamtskalen

Internalisierende Strungen:

Externalisierende Stérungen:

Gesamtwert:

CBCL - Auswertung

16 Geschlecht: weiblich Datum: 16.04.2007 Dauer: (0:12:34

Diese Skala beschreibt schachternes Verhalten und eine hohe Auspragung des
BedOrfnisses fur sich alleine zu sein.

In dieser Skala erziette die Jugendliche ein Ergebnis von 50 und liegt damit im
klinisch unauffalligen Bereich.

Diese Skala beschraibt wie viele Korperliche Beschwerden ein Jugendlicher
angibt (Modigkeit, Schwindel, Kopfschmerzen etc.)

In dieser Skala erziette die Jugendliche ein Ergebnis von 50 und liegt damit im
klinisch unauffalligen Bereich.

Diese Skala beschreibt wie angstlich, selbstunsicher antriebsarm und traurig
sich ein Jugendlicher beschreibt.

In dieser Skala erzielte die Jugendliche ein Ergebnis von 57 und liegt damit im
khinisch unauffalligen Bereich

Diese Skala beschreibt, ob ein Jugendlicher Schwierigkeiten mit anderen
Jugendlichen hat (z B. ob er haufig geh&nselt wird).

In dieser Skala erziete cie Jugendliche ein Ergebnis von 66 und liegt camit im
klinisch unauffalligen Bereich.

Diese Skala beschraibt wie stark ein Jugendlicher seltsame oder bizzare
Verhaltens- oder Denkmuster zeict.

In dieser Skala erziette die Jugendliche ein Ergebnis von 75 und liegt damit im
klinisch auffalligen Bereich

Diese Skala beschreibt, wie ablenkbar ein Jugendlicher ist, bzw. ob er
Schwierigkeiten hat sich aber langere Zeitrdume zu konzenfrieren.

In dieser Skala erzielte die Jugendliche ein Ergebnis von 68 und liegt damit im
CGrenzbereich.

Diese Skala beschraibt wie schwer es einem Jugendlichen fallt sich an Regeln
und Gesetze zu halten.

In dieser Skala erziette die Jugendliche ein Ergebnis von 76 und liegt damit im
klinisch auffalligen Bereich

Diese Skala beschreibt, wie haufig ein Jugendlicher in Raufereien verwickelt ist
oder andere Jugendliche badroht bzw. beschimpft.

In diese