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1. Einleitung: Das Gegenstandsproblem

Supervision ist ein schillernder Gegenstand, was sich schon beim Aufschlagen des In
haltsverzeichnisses zum Beispiel des 2. Handbuchs von Pühl (1994) zeigt. Die schil
lernde Vielfalt hat er mit der Psychotherapie gemeinsam und damit verbunden ist eine
vergleichbare Fülle an Problemen. Im Gesundheitsreformgesetz sowie im SGB V wer
den Anbieter von medizinischen und psychosozialen Dienstleistungen zur Qualitätssi
cherung verpflichtet, die auch eine vergleichende Prüfung zwischen Anbietern und die
direkte Verbesserungen sowie deren Überprüfung ermöglicht. Wenn wir uns der For
derung stellen wollen, empirisch unterstützte Evaluation von Supervision anzustreben,
wie sie im SGB V gefordert wird, dann sieht man sich mindestens vier Gegenstandsbe
reichen gegenüber, die unterschiedliche Forschungsstrategien erfordern: die Einzel-,
Gruppen- und Teamsupervision sowie die Organisationsberatung. Wegen der augen
blicklichen "Ausbreitung von Supervision und einer Diversifizierung der Supervisions
formen und -methoden" (Retzer et al. 1997, S. 240), sind weitere Variationen des Ge
genstandes Supervision zu erwarten. Diese zwingen eher zu einer weiteren Spezifizie
rung von Forschungsstrategien für diese unterschiedlichen Anwendungskontexte.
Durch die Entwicklung fragestellungsspezifischer Vorgehensweisen sollten oberfläch
liche Antworten vermieden werden, die vermeintlich für alle Anwendungskontexte
gültig sind.

Im Bereich der Psychotherapieforschung hat sich eine Differenzierung der Evalua
tionsindikatoren auf Klientenseite ergeben, die auch für Supervision bedeutsam ist.
Insgesamt können drei verschiedene Aspekte in der Evaluation von Supervision als ei
nem Spezialfall von Beratung und Psychotherapie unterschieden werden. Strauß
(1998) hat diese drei Aspekte für die Psychotherapieevaluation vergleichend gegen
übergestellt. Dabei handelt es sich erstens um die Behandlungszufriedenheit, zweitens
um die subjektiv wahrgenommene Zufriedenheit mit der Verbesserung der Symptoma
tik und drittens um die klinische Relevanz (Jacobson & Truax 1991) der eingetretenen
Verbesserung. Oft zeigt es sich, daß die subjektiv erlebten Besserungen zwar statistisch
signifikante Verbesserungen darstellen, die Klienten im Sinne einer klinischen Be
wertung immer noch im auffälligen Bereich und damit nicht im Bereich der gesunden
Normalbevölkerung liegen (Bankoff & Howard 1986). Verfolgt man die drei Kurven
über den Beratungsverlauf, so zeigt sich, daß die Behandlungszufriedenheit relativ
schnell ansteigt und ein relativ hohes Niveau behält. Demgegenüber bleibt die subjek-
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tiv eingeschätzte Zufriedenheit mit der Besserung der Symptomatik etwas hinter dieser
Kurve zurück. Was die klinische Signifikanz der Veränderung im Bereich Psychothe
rapie anbelangt, muß festgestellt werden, daß bei einer Vielzahl der Klienten die er
zielten Veränderungen nicht ausreichend sind, um die Patienten psychopathologisch
als unauffällig oder ausreichend gebessert zu betrachten (s.a. BMFSF&J 1994a,b).

Howard und Mitarbeiter untersuchen in ihrem Phasenmodell neben der Besserung
des allgemeinen Wohlbefindens und der Symptomatik auch die Verbesserungen der
psychosozialen Anpassung. Dabei stellt sich heraus, daß diese am meisten Zeit benö
tigte (Howard et al 1992, zit. in Grawe 1998). Bei Untersuchungen zur Beziehung zwi
schen der Zufriedenheit mit der Behandlung und dem Ergebnis, wobei dies vom di
rekten Klienten selbst oder von unabhängigen Beurteilem eingeschätzt werden kann,
zeigen sich nur mäßige Zusammenhänge. Aus der Zufriedenheit mit der Behandlung
kann nur schlecht auf den Behandlungserfolg geschlossen werden. Es muß also zwi
schen zufriedenen Gebesserten und unzufriedenen Gebesserten unterschieden werden.
Das gleiche Phänomen findet sich auch bei den Gleichgebliebenen und den Ver
schlechterten (z.B. Jacobson 1997). Zufriedenheit mit einer Behandlung sagt nur be
dingt etwas über die Effektivität der Behandlung.

Aus diesen Befunden muß für die Supervisionsevaluation unbedingt der Schluß
gezogen werden, daß über die Zufriedenheit hinaus Kriterien angelegt werden müssen,
die die Ergebnisqualität erfassen, also die "supervisorische Relevanz" operationalisie
ren. Eine Evaluation kann sich nicht mit der Kundenzufriedenheit zufrieden geben.
Bisher ist Kundenzufriedenheit gut belegt, aber die Effektivität noch näher zu bestim
men.

2. Empirische Untersuchungen zur Effizienz von Supervision:

An ausgewählten Beispielen der Supervisionsforschung sollen die Fortschritte und
Probleme der gegenwärtigen Forschung anhand unterschiedlicher Forschungsfelder
dargestellt werden.

Supervision als Therapiedidaktik

Das Gros der empirischen Supervisionsforschung konzentriert sich auf den Gegenstand
der Supervision als Pfeiler der Therapiedidaktik. Dieser Forschungsbereich zeichnet
den Weg von Psychotherapie-Ausbildungskandidaten nach, deren Entwicklungs
schritte hin zu einer reifen Therapeutenidentität unter Berücksichtigung der jede Stufe
kennzeichnenden Bedürfnisse, Kompetenzen und Motivationen des Kandidaten sowie
der jeweiligen Supervisor-Variablen, die auf jeder Stufe für den Entwicklungsprozeß
des Supervisanden eine Rolle spielen.

Stoltenberg (1981) konzeptualisiert in seinem Counselor Complexity Model einen
solchen Vorgang über vier Stadien. Er bezieht sich auf das Supervisionsmodell von
Hogan (1964), der vier Entwicklungsstufen von Supervisanden beschreibt: ausgehend
von fachlicher Unsicherheit, mangelndem Selbstvertrauen, Methoden- und Instrukti
onsabhängigkeit auf der ersten Stufe entwickeln die Ausbildungskandidaten Autono
mie, persönlichen Stil und tiefere Einsichtsfähigkeit, bis schließlich kollegiale Supervi-
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sion und angstfreies Arbeiten mit Konfrontation sowie ein Wissen um die eigenen the
rapeutischen Möglichkeiten und Grenzen erreicht ist. Stoltenberg berücksichtigt die
systemtheoretischen Überlegungen Hunts (1971), der anhand der kognitiven Entwick
lung von Schülern zu einer Beschreibung optimaler Lernumwelten gelangt, die jeweils
die Entwicklung hin zur nächsten Stufe erleichtern, wobei es wichtig ist, die sich ent
wickelnde Person in einer sich verändernden Umwelt zu sehen, deren angemessene
Gestaltung die Entwicklung zu höheren Entwicklungsstufen vorantreibt.

Das Counselor Complexity Model stellt auf jeder Stufe die Merkmale des Supervi
sanden einer jeweils optimalen Umwelt, konzeptualisiert durch Verhaltensvariablen
des Supervisors, gegenüber. Der Entwicklungsgang des Supervisanden entspricht da
bei in etwa dem oben skizzierten Modell von Hogan. Das optimale Supervisor-Verhal
ten zeigt sich in der ersten Stufe vom Bereitstellen einer eher normativen Struktur, von
der ausgehend erste Autonomiebestrebungen gefördert werden können, hin zu einer
zunehmenden Übergabe der Strukturierung des Geschehens an den Supervisanden, bis
schließlich das Lehrer-Schüler-Verhältnis in ein kollegiales Verhältnis übergeht, in der
die optimale Umwelt aus der gegenseitigen Strukturierung erwächst.

Entwicklungsfördernde Kompetenzen des Supervisors beziehen sich nach Blocher
(1983) auf den angemessenen Umgang mit Diskrepanzen zwischen den Kompetenzen
des Supervisanden und den jeweiligen Anforderungen der Situation, auf den Umgang
mit den Auswirkungen der beruflichen Erfahrungen auf das Selbstwertgefühl des Su
pervisanden, auf adäquates Feedback, Unterstützung und Struktur und die Integration
neuer und alter Verhaltensmuster, etwa durch Schaffung von genügend Möglichkeiten
zur Reflexion und zur Festigung neuer Lösungswege.

Das Verständnis des Entwicklungsgeschehens in der Supervision als Herstellung
eines entwicklungsfördernden Passungsverhältnisses zwischen Person und Umwelt
regte eine Reihe von Forschungsarbeiten an, in denen durch Fragebogenuntersuchun
gen versucht wurde, die Entwicklung des Supervisanden, Verhaltensweisen des Super
visors und wahrgenommene Effekte der Supervision entlang den im Modell verwen
deten entwicklungsbedeutsamen Kategorien in Zusammenhang zu bringen. Dabei kön
nen die grundlegenden Annahmen des Entwicklungsmodells bestätigt werden. Die
Entwicklungsdimensionen Selbstbewußtsein, Abhängigkeit-Autonomie und Erwerb
von theoretischen und praktischen Kenntnissen (McNeill, Stoltenberg & Pierce 1985),
wie sie sich auch in anderen Befunden bei ähnlicher Begrifflichkeit, teilweise noch dif
ferenzierterer (Reising & Daniels 1983) finden lassen, scheinen dabei den Entwick
lungsweg des Supervisanden besonders deutlich zu kennzeichnen. Die für jede Ent
wicklungsstufe günstigen Verhaltensweisen des Supervisors entsprechen im wesentli
chen den oben genannten (Heppner & Roehlke 1984; Miars et al. 1983). Leider gibt es
bisher keine Studie, die in einem strengen Gruppenvergleichsdesign versucht hat, die
Beschleunigung der Entwicklungsprozesse zu objektivieren, indem zum Vergleich der
Effekte auch eine Kontrollgruppe untersucht wurde.

Über den tatsächlichen Supervisionsprozeß finden wir in all den Untersuchungen
keine Aussagen. Die Konzepte werden jedoch aufgrund ihres hohen Allgemeinheits
grades für das Verständnis der Gestaltung optimaler "Supervisionsprozesse" Berück
sichtigung finden. Bei allen Forschungsansätzen fällt auf, daß der Begriff des Supervi
sionsansatzes oft hybrid verwendet wird. In Ermangelung tragfähiger Supervisionsmo
delle orientiert sich Supervision noch häufig an Therapiefolien und stellt oft lediglich
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selbst gestaltete Praxis (Zielke 1982) dar, die sich "mit Intuition und gesundem Men
schenverstand" (Holloway et al. 1989) vollzieht. Bernard & Goodyear (1992) bezeich
nen die Übertragung von Therapiemodellen auf die Supervisionsprozesse als "no-mo
del". Sie sehen die Gefahr, daß Supervisanden wie Klienten behandelt werden, da we
der ein konzeptuelles Modell für den Supervisionsprozeß vorliegt, noch die Aufgaben
der "selbsternannten" Supervisoren in der Therapieszene klar umrissen sind.

Auckenthaler (1995) bemängelt das Fehlen einer qualitativ orientierten empiri
schen Erforschung der Wirksamkeit von Supervision. Supervision sei als Qualitätssi
cherung der Psychotherapie weitestgehend anerkannt, " ... obwohl entsprechende Wirk
samkeitsnachweise fehlen" (ebd. S. 9). Wir möchten uns Auckenthaler anschließen,
wenn sie feststellt, daß die Frage: "Was geschieht wirklich in Supervisionen?" bislang
noch unzureichend beantwortet ist. Auckenthaler untersucht Gruppensupervisionssit
zungen von Ausbildungskandidaten und ergänzt ihren qualitativ-empirischen Ansatz
durch Gruppendiskussionen mit Supervisoren. Dabei geht sie u.a. der Frage nach, ob
(und wie) Supervisanden im Verlauf der Supervision entstandene "Verstehenshypothe
sen" und deren Einfluß auf den Verlauf der Therapie überprüfen und wie mit Kritik
umgegangen wird. Die subjektive Perspektivität der Beteiligten wird einbezogen, in
dem die Autorin untersucht, welche Bedeutung die Handelnden selbst ihren Aktivitä
ten zuschreiben, wie sie ihr Handeln begründen und wie sie selbst ihre Supervision
bewerten.

Ihr theoretischer Hintergrund stellt ausschließlich psychologische Literatur zur Su
pervision von Psychotherapie vorrangig aus den USA dar. So ist der Tenor ihrer Er
gebnisse die Ermunterung von Supervisoren aus der Richtung der klientenzentrierten
Psychotherapie, ihre Rolle als Lehrer ernster nehmen zu dürfen. Gute Klientenzen
trierte Supervisoren, so stellte sie heraus, fordern und konfrontieren die Ausbildungs
kandidaten, sie geben mehr belehrende als unterstützende Interventionen, als sie es in
therapeutischen Situationen täten. Sie erklären, setzen Grenzen und bewerten Aussa
gen von Supervisanden auch als falsch. Man kann sich Auckenthaler sicher nur an
schließen, wenn sie ausführt, daß die Ausbildung zum Psychotherapeuten keine gleich
zeitige Qualifikation zum Supervisor bedeutet. Es geht um ergänzende Wissensbestände,
wie zum Beispiel die institutionelle Einbindung von Supervisanden - eine Erkenntnis, die
richtig jedoch nicht sonderlich neu ist -, die besondere Berücksichtigung erfordert.

Der Mangel an spezifischem Wissen ist insofern beklagenswert, da Supervision
immer mehr zum zentralen Bestandteil beraterischer und psychotherapeutischer Arbeit
wird. Im Rahmen der "Internationalen Studie zur Entwicklung von Psychotherapeuten
und Psychotherapeutinnen" (Ambühl 1994; Ambühl u.a. 1995; Orlinsky u.a. im
Druck) berichten 74% von 581 befragten PsychotherapeutInnen im deutschen Sprach
raum, daß sie sich derzeit in Supervision befinden (im Mittel mit fünf ihrer Fälle). Mit
49% ist die Gruppensupervision das häufigste Setting (in Einzelsupervision befanden
sich 34%, in kollegialer Supervision 17% der Befragten). 57% der TherapeutInnen
sind selbst als SupervisorIn tätig, und zwar zumeist für 4-7 andere KollegInnen (zit.
nach Willutzki 1995). Die Untersuchung von Mary Burton und Kollegen zeigt, daß wir
in England eine vergleichbare Situation vorfinden (Burton, Henderson & Curtis Jen
kins 1998).

Die meistens vorliegenden Untersuchungen fokussieren folgende Aspekte, von de
nen als typische Auswahl folgende genannt werden sollen:
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- Interaktion zwischen Supervisor und Supervisanden: der Einfluß der Selbstdar
stellung des Supervisanden (Ward, Friedlander, Schoen & Klein 1985),

- die Übereinstimmung in der theoretischen Orientierung von Supervisor und Super
visanden (Putney, Worthington & McCullough 1992; Steinhelber, Patterson, Cliffe
& LeGoulon 1984),

- Rolle der Geschlechtszugehörigkeit des Supervisors (Nelson & Hooloway 1990;
Petty & Odewahn 1984; Brodsky 1980; Putney et al. 1992, Erger & MoIling 1991)

- Erfahrungshintergrund des Supervisors (Worthington & Stern 1985; Marikis,
Russel & DelI 1985)

- Persönlichkeitsmerkmale des Supervisors: expertness, attractiveness, trustworthi
ness (Goodyear, Abadie & Efros 1984; Heppner & Handley 1982; Heppner &
Roehlke 1984)

- Charakteristika des Supervisionsstils: interpersonal sensitivity, task orientation, at-
tractiveness (Friedlander & Ward 1984).

Die Spezifika von Teamsupervision finden sich in oben genannten Untersuchungen
wenig wieder. Die meisten Daten sind in Ausbildungssupervisionen gewonnen wor
den, wo der Zugriff auf die Daten sicher leichter fällt, die Erkenntnisse für den inzwi
schen größten Anwendungsbereich, nämlich der Teamsupervision, aber sicherlich nur
bedingt übertragbar sind.

Supervisionsausbildung als Forschungsfeld

Nach der Beschäftigung mit den Ergebnissen aus dem Bereich Therapieausbildung
wenden wir uns jetzt der Vermittlung der Fertigkeiten zu, die in der Supervisionsaus
bildung selbst vermittelt werden. Dabei handelt es sich also um metakonzeptionelle
Lernvorgänge. Van Kessel kritisiert in diesem Zusammenhang, daß Supervion in
Deutschland zuwenig unter dem Aspekt des Lernens betrachtet wird, der zugunsten der
Erkenntnis vernachlässigt wird. Er betrachtet Lernen als zentralen Vorgang in Supervi
sionsprozessen (van Kessel 1998).

Von Schreyögg wurde 1994 eine empirische Evaluation von Supervisorenausbildun
gen eines Integrativen Supervisionsansatzes (N=145) vorgelegt. Die Kandidaten wurden
mit einer Kombination von Polaritätsskalen und Fallbeispielen auf ihren Lernzuwachs
nach Abschluß ihres Ausbildungsweges untersucht, der durch Experten-Evaluationen er
gänzt wurde. Die Handlungssicherheit bei den Ausbildungskandidaten nahm zu. Sie er
weiterten ihre Kompetenzen und Performanzen, nachdem sie ein Durchgangsstadium der
Verunsicherung "durchlitten" hatten. Nach Abschluß der Ausbildung zeigten sich diffe
renziertere Kategorisierungen und weniger Stereotypisierungen. Ihre Deutungshaltung
veränderten sich in Richtung auf mehr Systematik im Vorgehen. Schreyöggs Ergebnisse
sprechen für eine Mischung von Berufsgruppen in den Ausbildungsgruppen. Reine Psy
chotherapeutengruppen verfügten über das geringste Entwicklungspotential, was auch auf
die Effektivität multiprofessioneller Teams hinweist.

Die Ausbildung von Supervisoren in Österreich untersuchten Petzold & Schigl
(1996). Eine Supervisionsausbildungsgruppe wurde über vier Jahre hinweg von einer
Forscherin begleitet, die den Prozeß auch aus der Perspektive einer teilnehmenden Be
obachterin verfolgte. Neben quantifizierenden Erhebungen wurden qualitative Verfah-
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ren (Interviews, Berichte, etc.) eingesetzt. Um auch die Effizienz auf der Klientenebe
ne zu überprüfen, wurden Videoaufzeichnungen vor der Ausbildung mit Aufzeichnun
gen nach der Ausbildung durch Ratingverfahren auf der Ebene der Performanz vergli
chen. Durch einen Vergleich mit einer Kontrollgruppe ohne Ausbildung konnte hier
die Bedeutung der Ausbildung zumindest operationalisiert durch Indikatoren für eine
Verbesserung der Performanz demonstriert werden, ohne allerdings die tatsächlichen
Effekte auf die Klienten mitberücksichtigen zu können.

Balintgruppenforschung

Die Forschungsergebnisse zu Balintgruppen stellen sicherlich den größten Anteil aller
Forschungsbefunde dar. Seit ihrer Einführung waren sie wie viele andere psychoana
lytische Vorgehensweisen auch Forschungsinstrument und Behandlungsform gleich
zeitig, was sich deutlich schon im Werk Balints zeigt (Balint 1957). Da hierzu eine
umfangreiche Literatur vorliegt, soll an dieser Stelle auf eine Zusammenfassung ver
zichtet werden (z.B. Möller & Märtens 1998).

3. Empirische Untersuchungen zur Effizienz in unterschiedlichen
Kontexten

Elbing & Huber (1988) untersuchten Supervision als Programmatik und als subjektiv
erfahrene Alltagsrealität. Im Rahmen einer qualitativen Pilotstudie wurden Erziehungs
berater nach ihren subjektiven Erfahrungen mit Supervisionsprozessen befragt. Die
Notwendigkeit von Supervision wurde stets verbal bekundet, jedoch sahen sich die
Mitarbeiter zahlreichen Einschränkungen gegenüber. Neben den persönliche Ängsten
und Unsicherheiten wurden Teamschwierigkeiten und institutionelle, hierarchische und
organisatorische Aspekte als den Supervisionsprozeß behindernd beschrieben. Die
Studie zeigt anschaulich den Status quo supervisorischen Arbeitens, arbeitet allerdings
keine Bewältigungsmöglichkeiten heraus.

Filsinger & Schäfer (1992) untersuchen die Kontextbezogenheit und -determiniert
heit von Supervision im Zusammenhang mit der erworbenen Immunschwäche (AIDS).
Berichte von Supervisoren wurden daraufhin untersucht, ob und wie und welche Kon
textvariablen in die Supervision miteinbezogen wurden. Die Analyse der Defizite in
Struktur, Methode und Perspektivität der supervisorischen Arbeit zeigt die Notwendig
keit, neben professionellen und individuell-biographischen Bedingungen institutionel
le, versorgungsstrukturelle und gesellschaftliche Faktoren in der Arbeit zu berücksich
tigen. Die Autoren betonen sowohl die Wichtigkeit der Feldkompetenz in diesem Be
reich, als auch die Notwendigkeit der Organisationsentwicklung und -beratung, damit
die Handlungsmöglichkeiten der Berater auch institutionell greifen können. Superviso
ren empfanden die Arbeit hier vor allem im Rahmen von Bundesmodellprogrammen
als spezifische Herausforderung.

Supervision bzw. Praxisberatung für Lehrergruppen wurde von Cloett (1985) un
tersucht. Die befragten Berater, Absolventen und Teilnehmer bestätigten die Effizienz
berufsbegleitender Supervision für sie Fähigkeit von Lehrkräften, im Beruf zwischen
menschliches Geschehen und eigenes Verhalten unter dem affektiven Aspekt genauer
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wahrzunehmen, in geeigneter Weise zur Sprache zu bringen und in Problemsituationen
geeignete Lösungen zu finden. Der kontinuierlichen Evaluation von Praxisberatung
durch außenstehende Forscher standen sie eher skeptisch gegenüber.

Neu eingestellte Lehrer untersuchte de Lorent (1992). Der "Praxisschock" wurde
vor allem auf die Disziplinprobleme, ein überaltertes Kollegium sowie die Einarbei
tung in neue Fächer zurückgeführt. Junge Lehrer wünschen sich der Untersuchung zu
folge vor allem die Einrichtung von Supervisionsgruppen, Training von Durchset
zungskompetenzen und Hilfe bei O.g. Problemen. Eine stärkere Praxisorientierung des
Referendariats, intensivere Beschäftigung mit Verhaltensproblemen der Schüler und
eine Erhöhung ihrer pädagogischen Kompetenz wurde gefordert. Meidinger (1991) be
richtet über eine Evaluationsstudie über zwei Supervisionsgruppen von Lehrerkollegi
en. Mit Hilfe von Antons Evaluationsbogen sollten Unterschiede zwischen einer Grup
pe, die sich ihren Supervisor selbst gesucht hatte, zu einer anderen Gruppe, die den
Supervisor zugeteilt bekam, aufgezeigt werden. Das Zustandekommen der Supervisi
onsgruppe besaß weder prognostischen Wert bzgl. des Beurteilungsverhaltens, noch
ließ es Rückschlüsse auf die Motivation der Teilnehmer zu. Die Untersuchung ist in
Hinblick auf die Mystifizierung der freien Wahl des Supervisors, wie sie insbesondere
in der psychosozialen Szene herrscht, von Interesse, da dieser Aspekt möglicherweise
überschätzt wird.

Mutzeck (1988) untersuchte die subjektive Theoriebildung von Lehrern über den
mangelhaften Transfer der Inhalte von Fortbildungsveranstaltungen in den Schulalltag.
Aus den subjektiven Annahmen, die inhaltsanalytisch ausgewertet wurden, entwickelte
Mutzeck ein alltagsnahes Handlungsmodell zur effektiven Gestaltung von Fortbil
dungs- und Supervisionskursen.

Denner (1998) kombiniert einen Fragebogen zur jeweiligen Supervisionssitzung
mit einem halbstrukturierten Interview, um die Konzeption eines Beratungsangebots
für Lehrer zu evaluieren. Sowohl den Beratern als auch den Teilnehmern der Bera
tungsgruppen wird nach der Sitzung ein Fragebogen vorgelegt. Die Ergebnisse zur
Frage der Effizienz von Beratungsgruppen an Schulen: Entstehung - Prozeß - Wir
kung" stehen in Gänze noch aus. Denner gelingt es jedoch, durch ihren methodenplu
ralen Zugang aus der reinen Legitimationsforschung herauszufinden. Durch die Inter
views sind fundierte Daten zu erwarten, um Widerstandsphänomene in der Institution
Schule besser verstehen und in der Passung des Angebots berücksichtigen zu können.
Ihr methodischer Absatz scheint uns sinnvoll einsetzbar zur Selbstevaluation von Su
pervisionsgruppen.

Kinzl (1990) evaluiert eine fünfjährige Balintarbeit mit einer Gruppe von Logopä
dinnen. Als spezifische Wirkung läßt sich die bewußtere Gestaltung der Beziehung
zum Patienten nachweisen. Als unspezifische Wirkfaktoren werden die Erweiterung
der beruflichen Identität, das Integriertsein und Verstandenwerden in der Gruppe sowie
das Erkennen psychosozialer und psychosomatischer Zusammenhänge genannt.

Geschlechtsrollenfragen

In neuster Zeit sind einige Arbeiten zur Geschlechtsrollenfrage in der Supervision ver
öffentlicht worden (Erger & Molling 1991). Das Merkmal der Geschlechtzugehörigkeit
ist sowohl für die Rolle des Supervisanden als auch für die Rolle des Supervisors ver-
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nachlässigt worden. Conen (1993) zeigte in einer Befragung von insgesamt 33 Super
visanden:

daß Männer mehr als Frauen auf ein positives Gruppenklima angewiesen sind,
daß sowohl für Frauen als auch für Männer die Leitung einer Supervisionsgruppe
durch eine Frau nicht unproblematisch erscheint,
daß Frauen bei der Supervisorin vor allem Kompetenz und ein Modell suchen, bei
einem Supervisor die Anerkennung in der Rolle der erwerbstätigen Frau im Vor
dergrund steht und
daß Männer bei einem Supervisor viel Wert auf Kompetenz legen und bei weibli
chen Supervisorinnen eher Bestätigung und Anerkennung suchen.

Hege (1990) wandte sich der Frage der Beziehungsgestaltung von Frauen und Män
nern mit ihrem jeweiligen Klientensystem zu und suchte nach typischen Gestaltungs
merkmalen der supervisorischen Situation unter weiblicher bzw. männlicher Leitung.
An einem Fallbeispiel weist sie die stärkere Abgrenzungsfähigkeit von Männern und
die Einnahme der Mutterrolle durch Frauen nach, von der sich männliche Teilnehmer
von Supervisionsgruppen wiederum bedroht sehen. Frauen scheinen ihr zufolge eine
symbiotischere Beziehungsführung zu verteidigen.

Insgesamt erscheint es augenblicklich fraglich, ob Untersuchungen zu "Genderfra
gen" im Bereich der Supervision sinnvoll und notwendig sind, da die Ergebnisse kaum
spezifische Erkenntnisse für den Kontext Supervion erwarten lassen, sondern vor allem
allgemeine Wahrnehmungs- und Reaktionsstrukturen offenlegen, die von allgemeine
rer Bedeutung sind.

Akzeptanz von Supervision

Berufspolitisch von besonderem Interesse ist die Beantwortung der Frage nach der
schon erreichten Verbreitung von Supervision in unterschiedlichen Anwendungsfel
dern und den Möglichkeiten des gezielten Einsatzes in anderen Bereichen.

Berker (1989) befragte 46 Institutionen, zur Relevanz der Supervision. Supervision
wurde allgemein für notwendig und förderungswürdig befunden. Bei der Frage der
Bedingungen einer erfolgsversprechenden Supervision wurden die Thesen der Bereit
stellung eines Ortes und Interventionsinstrumentariums zur Korrektur, Entwicklung
und ständiger Innovation beruflichen Tuns und dessen institutionellen Bedingungen
aufgestellt. Auf diese Weise kann Supervision zur Entstehung einer neuen Arbeits- und
Gesellschaftskultur beitragen.

Kühl & Pastäniger-Behnken (1998) legen eine Erkundungsstudie vor, die unter
sucht, inwieweit Supervision in den neuen Bundesländern bereits implementiert wer
den konnte. Sie zeigen, welche Bedingungen fördernden oder hindernden Charakter
haben und wie sich die Supervisionsverbreitung und deren Funktion in den einzelnen
Feldern darstellt. Ihr Ziel ist es, das Beratungsangebot in Feldern sozialer Arbeit zu
verbessern und Supervision als Beitrag zur Qualitätssicherung zu implementieren. An
dieser Stelle scheint es wenig sinnvoll, die Ergebnisse im Einzelnen zu referieren. Viel
interessanter erscheint es, ihr gegenstandsangemessenes methodisches Vorgehen dar
zustellen. Sie haben das Supervisions-Evaluations-Inventar (SEI) von Schneider &
Müller (1995) sowie dessen Weiterentwicklung durch Beer (1997) um eine Interview-
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studie zu entscheidenden Episoden des Supervisionsprozesses ergänzt, um die praxis
relevanten Anstöße zu erfassen. Insbesondere die Kombination von quantitativen und
qualitativen Verfahren (repräsentative Fragebogenuntersuchung in Kombination mit
Narrationen beruflich bedeutsamer Schlüsselerlebnisse) zeigt, daß in der Supervisions
forschung das Chisma Hermeneutik (Erzählen) versus Quantifikation (Zählen) über
wunden werden kann.

Wirksamkeit auf der Klientenebene

An vielen Stellen wird der Mangel an Nachweisen der Effizienz für Klienten beklagt,
der tatsächlich beunruhigend ist, und mehr Forschung für den "Endabnehmer" (Buer
1998, S. 13) gefordert. Für den Forschungsnotstand können mehrere Gründe verant
wortlich gemacht werden, die unter anderem durch die umfangreichen Bemühungen
der Psychotherapieforschung deutlich werden:

Es ist schwierig, die Effekte unterschiedlicher psychotherapeutischer Methoden zu
ermitteln (z.B.Wampold 1997, Roth & Fonagy 1996). Noch schwerer muß es sein, die
Effekte einer Modulation oder Verfeinerung dieser Methoden, wie sie in der Supervi
sion von Psychotherapeuten und Beratern erfolgt, zu erfassen. Es handelt sich hier oft
um eine mikroskopische Veränderung im Gesamtprozeß, wenn dieser Prozeß auf der
Klientenebene untersucht wird.

Die Therapieforschung und die Ergebnisse der Supervisionsforschung zu den
Auswirkungen und Bedingungen erfolgreicher Supervision aus der Perspektive der
Supervidierten in der Einzel- und Gruppensupervision verweisen auf die zentrale Be
deutung vorwiegend technikunabhängiger Fähigkeiten der Beziehungsgestaltung und
von Persönlichkeitseigenschaften. Crits-Christoph & Mintz (1991) zeigen, daß es prin
zipiell erfolgreiche und weniger erfolgreiche Therapeuten gibt, wobei es sich hier nicht
um ein unveränderbares Merkmal handeln muß.

In einer Reanalyse wurden die Ergebnisse häufig zitierter Outcome-Vergleichs
studien mit den Originaldaten daraufhin analysiert, welchen Beitrag (erklärte Varianz)
die Therapeutenvariable zum Gesamtergebnis in positiver und negativer Hinsicht bei
trägt (Crits-Christoph et al. 1991). Dabei stellt sich heraus, daß einige Therapeuten ei
nen besonders großen Anteil an Besserungen bei Klienten bewirken konnten, also die
Überlegenheit des therapeutischen Verfahrens vor allem auf diese Therapeuten zu
rückzuführen ist, die ihre Therapien erfolgreich abschlossen.

Da solche Beziehungsgestaltungsfähigkeiten nur langfristig verändert werden,
können sich kurzfristige Supervisionseffekte kaum in einer therapeutischen Erfolgssta
tistik auf Klientenebene niederschlagen. Ein Nachweis solcher Effekte in Mittel
wertunterschieden zwischen Klientengruppen ist kaum zu erwarten.

Ganz unterschiedliche therapeutische Vorgehensweisen führen zu guten Ergebnis
sen bei manchen Klienten und scheitern bei anderen. Trotz einiger klinischer Hinweise
auf spezifische Indikationen bei festumschriebenen Störungen (Roth und Fonagy 1996,
Lambert & Bergin 1994), weisen alle Methoden Grenzen auf. Auch Behandlungen mit
Supervision können nicht die Grenzen einer Behandlungsmethode transzendieren. Au
genblicklich muß man davon ausgehen, daß noch unentschieden ist, ob durch das Ein
schwören auf eine bestimmte methodische Vorgehensweise entsprechend einer thera
peutischen Schule die Effektivität gesteigert werden kann oder derartige Verbesserun-
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gen gerade durch eine Erweiterung und Flexibilisierung der Vorgehensweise zu er
warten ist.

Liegt der Haupteffekt von Fallsupervision im Nutzen für den konkreten Fall, der
supervidiert wurde, oder aber im Gewinn an Fähigkeiten, die zur allgemeinen Kompe
tenzverbesserung beitragen? Wenn klinische Studien unter Praxisbedingungen durch
geführt werden, dann wird unter normalen Supervisionsbedingungen nur ein ver
schwindend geringer Anteil aller Fälle überhaupt in die Supervision eingebracht. Unter
diesen Bedingungen kann nicht davon ausgegangen werden, daß diese wenigen über
haupt in die Supervision eingebrachten Fälle statistisch in der Gesamtstichprobe nach
her einen wesentlichen Unterschied ausmachen. Würden die supervidierten Fälle mit
den nicht supervidierten Fällen verglichen, müßten diese nach dem Zufallsprinzip aus
gewählt werden, was der klinischen Realität zuwiderläuft.

Durch Supervision kann einerseits ein Effekt auf den Einzelfall, der supervidiert
wurde, vorliegen, oder die Bedeutung liegt im Transfergewinn für andere Fälle. Dies
verweist auf eine unlösbare methodische Schwierigkeit. Beide Aspekte können nicht
getrennt und kontrolliert werden. Ob, und in welchem Umfang sie vorliegen, muß au
genblicklich angesichts der geringen Effekte als ungeklärt gelten, obwohl von beiden
Effekten ausgegangen wird. Dies läßt sich an Einzelfällen gut demonstrieren, so daß
man von diesen Effekten ausgeht, ohne sie im Vergleichsgruppendesign notwendiger
weise zu finden. Einen besonderen Fähigkeitsgewinn durch Supervision in allgemeinen
Psychotherapieergebnissen nachweisen zu können, erscheint augenblicklich unreali
stisch.

Stein und Lambert gelang es 1995 nur schwer metaanalytisch in 36 Studien über
haupt nachzuweisen, daß umfangreiche und teure Therapieausbildungen zumindest für
bestimmte Klientengruppen im Outcome-Vergleich mit weniger ausgebildeten Thera
peuten einen Kompetenzgewinn aufweisen. Der gefundene Effekt war statistisch zwar
nachweisbar, aber in seiner Gößenordnung wenig aussagekräftig. Weil dieser Effekt
auch mit dem Umfang der beruflichen Erfahrung kovarierte, kann hieraus der Gewinn
durch eine Ausbildung auf dieser Ebene nur schwer als nachgewiesen gelten. Die Da
ten schließen ihn aber auch nicht aus.

Bei der Suche nach Effekten bei Klienten hat es der Forscher mit einer "homöopa
thischen Spurensicherung" (Möller & Märtens 1998) zu tun. Die Effekte werden ein
mal durch die Aufnahmekapazität und Aufnahmebereitschaft des Superviderten, dann
wieder durch dessen Performanz und anschließend durch die vom Supervisor nicht zu
beeinflussende Aufnahmebereitschaft eines Klienten oder eines Klientensystems be
stimmt. Es handelt sich um indirekte Effekte, bei denen durch die Transformationspro
zesse keine Konzentration der Effekte erfolgt. Somit ist verständlich, daß bei der Suche
nach den Effekten auf dieser Ebene erhebliche Anstrengungen der Studiendesigns nö
tig sind, um nach spezifischen positiven und negativen Wirkungen zu suchen, die mit
den üblichen Erfolgskriterien nicht erfaßt werden, sofern sie überhaupt vorhanden sind.

Demgegenüber konnte die Frage, wieviel besser geht es den Supervidierten und
welche Supervisionsmerkmale sind Voraussetzungen für diese Effekte, viel besser be
antwortet werden. Hier handelt es sich um Effekte auf die direkten Kunden, während
die Klienten die indirekten Kunden sind. Vielleicht sind die wesentlichsten Effekte der
Supervision vor allem bei diesen direkten Kunden zu suchen und genügen als Legiti
mation schon, da sie wesentliche Funktionen berufliche Praxis fördern und präventive
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Funktionen für die Supervidierten erfüllen. Sollte sich herausstellen, daß Supervision
eine sehr erfolgreiche Burnout-Prophylaxe ist (FenglerI994), so wäre dies ein völlig
ausreichender Befund um Supervion in vielen Arbeitsfeldern zu legitimieren. Ihre
Rechtfertigung ergibt sich aus den Kostenersparnissen für den Arbeitgeber in Form ge
sparter Fehlzeiten, geringerer Mitarbeiterfluktuation und dem Gewinn an Gesundheit
und Lebensfreude bei den Mitarbeitern.

4. Untersuchung bedeutsamer Phänomene im Supervisionsprozeß

1. Supervisionsforschung könnte Episoden des Supervisionsprozesses, die von allen
Beteiligten als veränderungsrelevant eingeschätzt wurden, ins Zentrum der Unter
suchungen stellen. Die geforderte und notwendige Subjektsicht käme zum Tragen,
ohne daß die dahinter liegenden Latenzen vernachlässigt werden müßten. Die Ver
schränkung der bewußten und unbewußten Anteile von Supervisor und Supervi
sanden könnten in den Blick gerückt und abgebildet werden. Auf diese Weise fän
den wir einen sinnverstehenden, hermeneutischen Zugang zu entscheidenden Su
pervisionssequenzen, gerade ein solcher scheint uns für die Erforschung superviso
rischen Tuns angemessen zu sein.

2. Auch Teams weisen pathogene Überzeugungen auf (vgl. Weiss 1993). Pathogene
Überzeugungen werden zumeist unbewußte Überzeugungen genannt, die sich in
ihrer Wirkung als pathogen herausstellen. Zum Beispiel könnten Teammitglieder
die Realisierung eigener Wünsche als Bedrohung der Klinikstruktur bewerten.
Auch negative Arbeitsbeziehungserfahrung an aktuellen oder vormaligen Arbeits
plätzen können solche kognitiven Aktivitäten erzeugen, "deren Endprodukte pa
thogene Überzeugungen sind" (Volkart 1995, S. 129). Negative Affekte, Hilflosig
keitsgefühle (das Team fühlt sich als Ganzes nicht kompetent) aktivieren Abwehr
prozesse und unterstützen eine resignative Haltung dem eigenen Tun gegenüber.
Weitere Bespiele pathogener Überzeugungen sind "Überlebensschuldgefühle" in
Zeiten ansteigender Arbeitslosigkeit und eventueller Entlassung von Kollegen auf
grund schwindender Finanzen. Schuldgefühle, Scham und Angst engen den
Handlungsspielraum eines Teams ein und lassen keine Arbeitzufriedenheit auf
kommen. Andere Mitarbeiter können sich eventuell aus falsch verstandener Loya
lität und Identifikation nicht aus und von der Institution lösen.

3. All das sind Beispiele pathogener Überzeugungen, deren Wirkweise in der Super
vision bearbeitet werden können und die zu erforschen interessant ist. Welche Be
wältigungsphantasien prägen das Team? Wie realisiert sich der Plan des Teams,
den Supervisor von den eigenen pathogenen Ansichten zu überzeugen und gleich
zeitig von ihnen "erlöst" werden zu wollen? Vollziehen Supervisanden einen un
bewußten "Rollenumkehrtest" und bringen den Supervisor in die Rolle, in die sich
das Team durch ihr Klientel gedrängt sieht? Welche Interventionen des Supervi
sors sind hilfreich? Sind es die "pro-plan-orientierten" oder die "anti-plan orien
tierte" Reaktionen des Supervisors, die progressive Verhaltensänderung bewirken?

4. Die subjektiven Theorien und Attributionsmuster der Supervisanden generell er
scheinen uns ebenfalls untersuchungswert. Welche Attributionsmuster finden wir
und wie wirken sie sich in der Supervisionssitzung aus? Werden Arbeitsstörungen
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der eigenen Person, der Klinik als solcher oder dem Behandlungssetting zuge
schrieben? Wie lassen sich subjektive Theorien verändern bzw. erweitern? Wie
verschränken sie sich mit den leitenden Heurismen der Supervisoren?

5. "Der Anfang setzt die Struktur", ausgehend von diesem alten Gestaltgesetz könn
ten Forscher sich die Frage stellen, was die ersten fünf Minuten von Supervision
sitzungen bereits beinhalten. Was sagt die Verhandlung darüber, was Gegenstand
der Sitzung werden kann, bereits über den folgenden Fall und die Team- und In
stitutionsdynamik aus? Eine derartige Forschung könnte für den Supervisor nutz
bare Überlegungen in Gang setzen.

6. Auch kritische Phasen in der Supervision könnten ins Zentrum supervisorischer
Forschung gerückt werden. Vermutlich beinhalten gerade kritische Phasen des Su
pervisionsprozesses die relevanten unbewußten Bedeutungen. Wie werden in kriti
schen Prozeßabschnitten neue Sinninterpretation geschaffen? Ist der Supervisi
onswunsch selbst ein Abbild einer kritischen Phase im Therapieverlauf oder in der
Teamdynamik?

Heppner & Roehlke (1984) untersuchten Episoden des Supervisionsprozesses, die von
allen Beteiligten als besonders bedeutsam, d.h. veränderungsrelevant, eingeschätzt
wurden. Die Supervisanden wurden am Ende eines Ausbildungsabschnittes nach sol
chen kritischen Ereignissen und ihrer subjektiven Bedeutsamkeit befragt. Die häufig
sten kritischen Ereignisse bezogen sich auf emotionale Bewußtheit/Konfrontation, Un
terstützung und ZwecklRichtung in der therapeutischen Arbeit. Supervisanden mit we
nig und mittlerer Erfahrung unterscheiden sich von Supervisanden mit hohem Erfah
rungsstand insofern, als die beiden ersten mehr kritische Ereignisse bezüglich Selbstbe
wußtheit und Unterstützung, die letzten mehr bezüglich des Einflusses von Persönlich
keitsaspekten auf die therapeutische Arbeit berichten. Somit würde der Entwicklungs
fortschritt des Supervisanden eine Bewegung von Unterstützung- und Selbstbewußt
heitsthemen hin zur Thematisierung von persönlichen Prozessen und aufdeckenden
Interaktionen beinhalten.

Die geforderte und notwendige Subjektsicht käme zum Tragen, ohne daß die da
hinter liegenden Latenzen vernachlässigt werden müßten. Die Verschränkungen der
bewußten und unbewußten Anteile von Supervisor und Supervisanden könnten in den
Blick gerückt und abgebildet werden. Auf diese Weise fänden wir einen sinnverste
henden, hermeneutischen Zugang zu entscheidenden Supervisionssequenzen, gerade
ein solcher scheint für die Erforschung supervisorischen Tuns angemessen zu sein.

Nebenwirkungen und Risiken von Supervision als Erkenntnisquellen

"Risiko heißt: Eine Entscheidung kann noch fallen!" schreibt Matthias Greffrath und
führt weiter aus, das der Homo sapiens das Tier ist, das Risiken eingehen kann. " Die
riskante Jagd ernährt die Sippe, der Verzehr der Vorräte vor einem unerwartet langen
Winter ist tödlich, das Überqueren des verschneiten Gebirges die Alternative zum
schnellen Verhungern. Menschen gehen Risiken ein um des Überlebens und des Ge
nusses willen" (1998, S. 10). Gleiches gilt auch für Supervision. Supervision kann
nicht nur die Überlebensfähigkeit und den Genuß psychosozialer Helfer steigern und
gleichzeitig die Erfolge auf Seiten der Klienten potenzieren. Beim Versuch, die wie
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auch immer geartete Praxis als Sozialarbeiter, Psychologe, Mediziner oder Verwal
tungsleiter zu optimieren, gibt es Risiken. Selbst der, der nichts tut, geht dabei ein Ri
siko ein. Jede Chance ist ein Risiko, denn sonst wäre sie keine Chance.

In der letzten Zeit wurden - nicht zuletzt wegen eines Legitimationsdrucks - vor al
lem die Chancen beleuchtet, wenn es um psychosoziale Interventionen geht, zu denen
Psychotherapie, Prävention und auch Supervision gehören. Wenn im Zusammenhang mit
Supervision eine Unterscheidung zwischen Risiken und Nebenwirkungen getroffen wird,
so wird damit ein komplexer Sachverhalt entsprochen. Daß man sich mit diesem Phäno
men überhaupt beschäftigen muß, legen leider die empirischen Befunde nahe.

Burten, Henderson und Curtis Jenkins (1998) fanden in ihrer Untersuchung zu den
Erfahrungen mit Supervision aus der Sicht der Supervisanden, daß 11% der Befragten
angaben, eine Erfahrung mit ihrem Supervisor gemacht zu haben, die als Mißbrauch
der Beziehung mit negativen Auswirkungen beschrieben wird (1998, S. 127). Diese
negativen Erlebnisse werden allerdings auf der anderen Seite aufgewogen durch anson
sten ebenso positive Gesamteinschätzungen, wie sie sich auch schon in der Erhebung
von Beer und Gediga (1998) finden. Aber auch Beer und Gediga berichten von uner
wünschten Effekten. Bei einem der drei Teams, von denen der Dienstvorgesetzte be
fragt wurde, beklagte dieser, daß im "institutionellen Bereich Abläufe erschwert wur
den" und sich das Verhältnis zur Leitung nicht verbessert hatte. Aus der Tatsache, daß
er dieses !tem mit der größtmöglichen Vemeinung beantwortet, kann vermutet werden,
daß hier möglicherweise eine Verschlechterung eingetreten ist.

Die Schwierigkeiten hierzu, eine klare Aussage zu machen, verweisen auf einen häu
fig zu beklagenden Mißstand der Studienkonzeption. Sehr oft werden - wie auch in der
Untersuchung von Beer und Gediga - differenzierte Vorgaben zur Erfassung einer weiten
Pallette positiver Wirkungen in vier Bereichen (eigene Person, Klienten, Kollegenkreis,
Institution) gemacht. Negative Phänomene werden wesentlich weniger oder überhaupt
nicht explizit fonnuliert. Durch eine Verweigerung der Zustimmung zu einer positiven
Formulierung, kann aber noch nicht der Umkehrschluß getroffen werden, daß diese Ver
weigerung auf einen negativen Sachverhalt hindeutet. Werden negative Phänomene nicht
explizit erfragt, kann über deren Vorhandensein oder Abwesenheit nichts gesagt werden.
In Anlehnung an Wittgenstein, der einmal fonnulierte, worüber man nicht reden kann,
darüber kann man nur schweigen, müßte man dann sagen, daß man zu negativen Effek
ten, zu denen man keine Fragen gestellt hat, leider auch nichts sagen kann.

Beer und Gediga finden die Befürchtung Nellessens (1982) bestätigt, daß in der
Supervision der "Institutionelle Faktor" ausgeblendet wird. Aber auch dieser Befund
wird indirekt erschlossen. Da sich für diesen Bereich weniger Effekte finden als in den
anderen Bereichen, wird hier ein Defizit festgestellt, weil die Antworten nicht so viele
positive Zustimmung fanden, wie die anderen Bereiche. Es handelt sich also wiederum
um eine indirekte Vorgehensweise und nicht um eine Erhebung, die offensiv und diffe
renziert negative Phänomene erfaßt. Möglicherweise könnte man dieses Phänomen als
Verdrängung beschreiben, warum nicht offensiv das gefragt wird, was man lieber nicht
wissen möchte. Hierzu gehört auch die "widersprüchliche" Befundlage zu den Effek
ten auf der Klientenebene. Viele Supervisanden sehen in diesem Bereich wenig und
manchmal keine positiven Auswirkungen (Beer und Gediga 1996, S. 39) und es steht
zu vermuten, daß aus der Klientenperspektive noch weniger zu bemerken ist. Die Zu
sammenstellung der Befunde zu den Effekten von Supervision zur Verbesserung von
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Psychotherapie, die Luborsky et al (1988) geben, die keine Effekte nachweisen konn
ten, ist typisch für diesen Bereich. Möglicherweise ist dieses Ergebnis das Resultat ei
ner zu undifferenzierten Erhebungsmethodik.

Burton, Henderson und Curtis Jenkins (1998) kommen ebenso wie Beer und Gedi
ga (1998) zu der eindeutigen Schlußfolgerung, daß Supervision ausgesprochen hoch
geschätzt wird, wenn man die direkten Kunden, die Supervisanden befragt, die auch
klare positive Effekte benennen. Daneben werden eindeutig auch negative Effekte be
schrieben. Mit Sicherheit kann man davon ausgehen, daß bei Supervision ein ähnliches
"Varianzerweiterungsphänomen wie in der Psychotherapie auftritt, da hier ähnliche
Prozesse stattfinden und gerade die interpersonellen Aspekte (Prozesse und Persönlich
keitsmerkmale) für positive Effekte verantwortlich gemacht werden.

Bergin (1963, 1967, 1971) hat sich wahrscheinlich als erster intensiv "empirisch"
mit negativen Effekten psychotherapeutischer Behandlungen beschäftigt und 30 Studi
en der Effizienzforschung herangezogen und an den Daten ein Phänomen beschrieben,
daß als "Varianzerweiterungsphänomen" bekannt geworden ist (z.B. Schulz 1984, S.
149). Es besagt, daß sich in den Behandlungsgruppen im Unterschied zu den Kontroll
gruppen der Therapiestudien die Streuungswerte der Behandelten stärker vergrößer
ten, es also auch bei verbesserten Mittelwerten zu einzelnen Fällen gekommen ist, in
denen sich die Werte verschlechtert haben. Bergin schätzt deshalb circa 10% der Fälle
als vorwiegend verschlechtert ein (kritische Anmerkungen zur Methode Bergins in
König-Fuchs 1991, S. 8). Zieht man die wenigen Befunde zu negativen Auswirkungen
von Supervision heran, so kann man hier eine vergleichbare Größenordnung vermuten.

Eine Untersuchung zu den Kausalattributionen von Therapeuten, Klienten und Su
pervisoren zu den Gründen und Erklärungen für Mißerfolge von König-Fuchs verweist
auf die Notwendigkeit sich dieser Thematik offensiv zuzuwenden, da eine Tendenz bei
Therapeuten und Supervisoren besteht, Mißerfolge externalen Ursachen zuzuschrei
ben. Deshalb kann es nicht genügen, negative Effekte durch offene Fragen zu erfassen,
die zuviel Raum für eine Verdrängung unangenehmer Wahrnehmungen lassen.

Die Erfassung unerwünschter Ereignisse, Nebenwirkungen und Wechselwirkun
gen hat im Bereich der Arzneimittelprüfung eine lange Tradition. Hier wurden sehr dif
ferenzierte Erfassungsstrategien entwickelt. Das "Gesetz über den Verkehr mit Arznei
mitteln" (AMG, 5. Änderungsgesetz vom 9. August 1994) und die "Allgemeine Ver
waltungsvorschrift zur Anwendung der Arzneimittelprüfrichtlinien" (in der Neufas
sung vom 5.5.1995) regelt das Vorgehen und legt die Standards fest. Die Vorgehens
weise ist mit den EG-Regelungen harmonisiert, die im Konfliktfall übergeordnete Be
deutung haben (Kohnen et al. 1996, S. 187).

In ersten Beobachtungen wird von unerwünschten Ereignissen gesprochen, so lan
ge noch nicht klar ist, ob sie in einem direkten Zusammenhang mit der Behandlung
stehen. Der Begriff Nebenwirkung "ist begrenzt auf unerwünschte Begleiterscheinun
gen, die beim bestimmungsgemäßen Gebrauch nach der Zulassung eines Arzneimittels
beobachtet werden" (Kohnen et al 1996, S. 188). Sie werden nach Schweregraden
klassifiziert und sollen ein statistisch vertretbares Auftretensrisiko nicht überschreiten.
Die Anbieter eines Heilmittels sind verpflichtet, unerwünschte Ereignisse zu doku
mentieren und mitzuteilen.

Von dieser Praxis sind die meisten psychosozialen Interventionsformen weit ent
fernt. Die Supervision bildet dabei keine Ausnahme. Trotz aller Vorbehalte gegen
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Analogien mit pharmakologischen und medizinischen Behandlungen sollten differenti
elle Evaluationen durchgeführt werden, die verschiedene Supervisionsmethoden hin
sichtlich möglicher Nebenwirkungen vergleichen. Was sind settingspezifische Risiken
und welche spezifischen Vorgehensweisen zeichnen sich durch welche Risiken für die
unterschiedlichen Kunden (Klienten, Mitarbeiter, Institution etc.) von Supervision aus.
Vermutlich unterschieden sich unterschiedliche Vorgehensweisen stärker durch ihre
Nebenwirkungen und Risiken als durch gravierende Unterschiede im Ausmaß der Kli
entenzufriedenheit und der positiven Effekte.

Petzold und Rodriguez-Petzold (1997) ermittelten in einer Erhebung bei 30 Aus
bildungskandidaten für Supervision und 70 der Psychotherapie, daß nur 2 aus der er
sten und 4 aus der zweiten Gruppe ihre Klienten darüber informieren, daß sie ihren
Fall als Lehr- oder Kontrollfall in Ausbildungssupervision einbringen (1997, S. 299f).
Die Auswirkungen und die Unterschiede der Handhabung von Schweige- und Infor
mationspflichten müssen dringend im Zusammenhang mit unerwünschten Ereignissen
untersucht werden, um hier eine wahrscheinlich viel zu blauäugige Praxis weiterzu
entwickeln, die den unterschiedlichen Bedürfnissen der beteiligten Personen gerecht
wird. Dabei müssen methodische, ethische, klinische und juristische Perspektiven inte
griert werden. Keine der vier Perspektiven kann den Anspruch erheben als primäre
Entscheidungsgrundlage zu dienen. Klinische und behandlungstechnische Erfordernis
se können sich zum Beispiel nicht wie selbstverständlich innerhalb eines juristisch de
terminierten Problemfeldes bewegen, sondern müssen diese Rahmenbedingungen ent
sprechend des Anwendungsbereiches modifizieren (s.a. Wilker & Höfling 1995).

Neben der Erarbeitung von Hinweisen zum Verbraucherschutz der Klienten wartet
die Frage nach Kriterien für Supervisoren, wie sie Schumacher (1997) aufwirft, der für
eine Checkliste plädiert, noch auf empirisch abgesicherte Antworten, damit sich nicht
die Überlebensstrategien von Jay Haley (1995) bei Supervisoren durchsetzten, der ei
nen Artikel mit der Überschrift versieht: "Über die Kunst, Supervisor zu sein, ohne zu
wissen, wie man jemanden verändert". Spezifische Leiter- und Lehrerqualifikationen
(PühI1994) und grundsätzliche Merkmale (z.B. Albott 1984) müssen ermittelt werden,
die für die vier Anwendungsbereich von Supervision eine Rolle spielen, wobei noch zu
prüfen bleibt, in welchem Ausmaß die gleichen Merkmale in diesen verschiedenen An
forderungskontexten eine Rolle spielen.

s. Brauchen wir eine Supervisionswissenschaft mit eigenen
Forschungsmethoden?

Die Supervisionsforschung steht genau wie die Sozialarbeit vor der Entscheidung, ob
sie eine eigenständige Forschungsmethodologie oder sogar eine eigene Wissenschaft
braucht. Angesichts der Schwierigkeiten, ihre Praxis von anderen Beratungsformen
und der Psychotherapie abzugrenzen, erscheint dieser Weg wenig erfolgversprechend.
Durch diese Bemühungen würde viel Energie in eine methodologische Nabelschau
fließen, die wahrscheinlich besser in konkrete Praxisforschung einmünden sollte, die
sich den vielen Anforderungen und Fragen der Praxis stellt, zu denen insbesondere die
Beantwortung der Frage gehört, welche Grenzen und klaren Indikationskriterien es
zum Einsatz von Supervision mit ihren unterschiedlichen Settings gibt. Zur Klärung
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dieser praxisrelevanten Fragen sollte der Versuchung widerstanden werden, eine Auf
wertung von Supervision zu erzielen, indem man sich auf die Entwicklung abgrenzba
rer Forschungsmethodologien konzentriert.
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