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Die Weltgesundheitsorganisation betrachtet in der 1998 erneuerten Zielstrategie ,Gesundheit fir
alle im 21. Jahrhundert* Familien als die wichtigsten Zielgruppen im Feld der Gesundheitsversor-
gung und Gesundheitsférderung.

Insbesondere belastete Familien bedirfen einer Gesundheitsférderung unter Berlcksichtigung
familiendynamischer und systemischer Aspekte des Zusammenlebens.
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1. Der familiare Lebenskontext und seine Bedeutung

Menschen leben meist in ,Familien* (Kleinfamilie, groR3familiares Umfeld, unvollstandige Familien,
Alleinerziehende mit Kindern, Stieffamilien, Ersatzfamilien, familienédhnliche Lebensgemeinschaf-
ten etc.). Sie mdchten sich in familiaren Beziehungen und Gemeinschaften wohl und integriert fih-
len, was ein starkes Motiv ihres Fihlens, Denkens und Handelns ist. Wenn Menschen sich in 'Fa-
milien' integriert fihlen, fallt es ihnen viel leichter, korperlich und seelisch gesund zu leben und sich
bei korperlichen und psychischen Erkrankungen zu heilen; wenn Menschen sich wenig in ,Famili-
en” integriert fuhlen und darunter leiden, neigen sie mehr zu Erkrankungen von Kdérper und Psy-
che. ,Familien" sind auch primare Sozialsysteme der Gesundheitsférderung und solidarischer Ge-
sundheitshilfe.

Seit den 70er Jahren spielt im Bereich professioneller psychosozialer Arbeit die systemische Per-
spektive der Familienorientierung eine grof3e Rolle: Die ,Familie” gilt als ein nach Stabilisierung
strebendes System, in dem die Mitglieder durch viel persdnlichen Einsatz zur Integration beitragen.

Die Weltgesundheitsorganisation betrachtet in der Zielstrategie ,Gesundheit fur alle im 21. Jahr-
hundert” Familien als die wichtigsten Zielgruppen im Feld der Gesundheitsversorgung und Ge-
sundheitsférderung, da die Unterstitzung partnerschaftlicher und familiarer Integrationsprozesse
sich in vielen Lebensphasen auf Gesundheits- und Krankheitsprozesse auswirken kann.

1.1 Familiare Zielgruppen

Folgende Familien gelten in der WHO-Strategie als Adressaten von Gesundheitsversorgung und

Gesundheitsforderung:

e Ehepaare und eheédhnliche Partnerschaften, damit sie positive Beziehungs- und Kommunikati-
onsmuster in wechselseitiger Liebe und Hochachtung mit gesunder Sexualitat erleben und eine
stabile Partnerschaft pflegen kénnen, besonders auch zugunsten ihrer Kinder bis zum Alter von
18 Jahren,

e junge Paare mit dem Ziel, dass nur erwinschte Schwangerschaften eintreten,

e Paare mit einer schwangeren Partnerin zwecks einer guten Betreuung wahrend der Schwanger-
schaft und einer paarbezogenen Geburtsvorbereitung,

e Paare bei der Geburt und in den ersten Wochen danach zwecks einer guten Frihbetreuung des
Kindes, u.a. mit dem Ziel einer sechsmonatigen Stillphase,

¢ Familien mit Kindern im Kleinkindalter, damit Kinder in ihrer Familie giinstige Bedingungen fur
ihre soziale, emotionale und intellektuelle Entwicklung erleben und eine gute psychische Basis
fur Selbstachtung und Personlichkeitsstabilitat entwickeln kénnen,

e Familien mit Kindern und Jugendlichen, damit Kinder und Jugendliche in ihren Familien ein sta-
biles soziales System mit Gefuhlen von Zusammenhalt, Zugehorigkeit und Solidaritat sowie mit
konstruktiven Beziehungen und Kommunikationsweisen erleben und dadurch eher fahig sind, als
Erwachsene fir ein stabiles Familiensystem zu sorgen,

e Familien mit &lteren und alten Angehérigen, damit diese integrierte und konstruktive Mitglieder
im Familiensystem sind,

e Familien mit erkrankten Menschen, damit das Familiensystem als Ganzes mit Krankheitsbelas-
tungen konstruktiv und rehabilitationsorientiert umgehen kann und dazu geeignete Beziehungs-
und Kommunikationsmuster pflegen kann,

e Familien mit Angehérigen in der Sterbephase, damit sie den betroffenen Familienmitgliedern
einen wirdigen Verlauf der Sterbephase ermdéglichen kénnen.



Unterstitzung im Rahmen einer primaren Gesundheitsfiirsorge mit Gesundheits- und Sozialdiens-

ten bedurfen vor allem Familien mit besonderen Belastungen:

¢ unvollstédndige Familien, vor allem allein stehende Elternteile mit Kindern,

e Familien mit schwerwiegenden sozialen Belastungen wie Armut, Wohnungsnot, Arbeitslosigkeit,

o Familien mit traumatisierten, chronisch erkrankten, psychisch erkrankten, behinderten, pflegebe-
darftigen und sterbenden Angehdrigen,

e Familien in der Trauerphase nach dem Verlust von Angehorigen, auch nach Trennungen und
Scheidungen,

o Familien mit Suchtmittel missbrauchenden Angehdrigen, auch wegen der familiaren Belastungen
durch soziale und psychische Auswirkungen des Suchtmittelmissbrauches.

Ist ein Familienmitglied durch deutliche Stérungen belastet, fiihlen sich oftmals auch andere Fami-
lienmitglieder belastet, meist well sie ,mit-leiden”, helfen wollen und sich dabei aber auch oft selbst
hilflos fiihlen.

In der professionellen Gesundheitshilfe bestehen dann auch folgende systemunterstiitzenden Auf-

gaben:

e gunstige Beziehungs-, Verstandigungs- und Kommunikationsmuster zwischen primér belasteten
und betreuenden Familienmitglieder férdern,

¢ Unterstitzungsmadglichkeiten fir direkt belastete Familienmitglieder modellhaft einsetzen und
zeigen,

¢ die Hilfefahigkeiten betreuender Familienmitglieder professionell unterstitzen,

¢ die sozialen und psychischen Entlastungsmdglichkeiten betreuender Familienmitglieder erwei-
tern.

1.2 Familienorientierte Angebote der Hilfe

In der psychosozialen, psychotherapeutischen und psychiatrischen Betreuung von Kindern und
Jugendlichen ist die gezielte Arbeit mit Familiensystemen weit verbreitet, insbesondere in Erzie-
hungsberatungsstellen und Einrichtungen der Kinder- und Jugendpsychotherapie.

Im Gesundheitswesen gehdrt es in vielen Bereichen ,zum guten Ton“, Partner und Familienmit-
glieder in Gesundheitsarbeit mit individuellen Klienten einzubeziehen.

Im Gesundheits-, Sozial- und Bildungswesen gibt es vielfaltige familienorientierte Angebote mit
direkten oder indirekten Zielen der Gesundheitsférderung:

¢ Gesundheitshduser mit partnerschafts- und familienorientierten Gesundheitsfordersangeboten
Geburtsvorbereitungskurse fiur Paare

sozialpsychiatrische Dienste

ambulante Pflegedienste

Beratungsstellen fur psychosoziale Probleme

Drogen- und Suchtberatungsstellen

Selbsthilfegruppen fur Betroffene und ihre Angehérigen

Patientenschulungsmaf3nahmen, in die Angehdrige miteinbezogen werden kénnen, die seit dem
Jahr 2000 auch als GKV-Leistungen zur ambulanten Rehabilitation mdglich sind
Rehabilitationskliniken fur Kinder

Hospize usw.

Ehe- und Familienberatungsstellen

Dienste der Jugend- und Sozialhilfe

Familienbildungsstatten

paar- und familienorientierte Angebote in der kirchlichen Erwachsenenbildung, darunter auch die
professionell entwickelten Trainings zur Stabilisierung von Partnerschaft ,Ein Partnerschaftliches
Lernprogramm (EPL)“ und ,Konstruktive Ehe und Kommunikation* (KEK).



2. Familienorientierung als gesellschaftliche Zukunftsaufgabe

Verstarkte Familienorientierung ist eine Querschnittsaufgabe fir Gesundheits-, Jugend- und Sozi-
alpolitik. Insbesondere ist der Gesundheitsfokus ,Familie* politisch deutlich zu verstarken. Die
WHO empfiehlt den Einsatz von Hausarzten und Familiengesundheitsschwestern, die in familien-
systemischer Betreuung fortgebildet sind.

Zur professionellen Familienarbeit brauchen Fachleute vermehrt system- und kommunikationsbe-
zogene Fachkompetenzen und entsprechende Fortbildungen dazu.

3. Die Arbeit von Psychologinnen far Familien

Viele Psychologinnen leisten gesundheitsfordernde und therapeutische Familienarbeit, und zwar in
der direkten Hilfe fur Familiensysteme, auch durch die Einbeziehung von Familienangehérigen in
die Arbeit mit individuellen Klientinnen und weiterhin im Bereich der Aus-, Weiter- und Fortbildung.
In vielen der o0.g. Bereiche und Einrichtungen professioneller Familienhilfe arbeiten Psychologin-
nen mit, insbesondere in Beratungsstellen und in Einrichtungen zur Kinder- und Jugendpsychothe-
rapie. Psychologlnnen fihren in freiberuflichen Praxen Beratungen und Therapien fur Paare und
Familien sowie Partnerschaftstraninings durch.

Psychologlinnen arbeiten in der Aus-, Weiter- und Fortbildung fur helfende Berufe. Dabei tragen sie
auch sehr zur Férderung der systemischen Perspektive der Familienorientierung bei und beféhigen
Gesundheitsberufe zu system- und familienorientiertem Denken und Handeln.

-Mehr Gesundheitsforderung fir belastete Familien“ ist ein zukunftsorientiertes gesundheitspsy-

chologisches Tatigkeitsfeld mit folgenden Aufgaben:

¢ Familienorientierung und ihre systemischen Perspektiven in allen Aufgabenfeldern fir Gesund-
heit betonen und entsprechende Sichtweisen in der Fachwelt und der Offentlichkeit verbreitern

e Konzeptionen systemischer familienorientierter Interventionen fir professionelle Formen der Ge-
sundheitshilfe entwickeln, in Modellprojekten durchfihren und evaluieren

¢ in nahezu alle Formen professioneller Gesundheitsleistungen Familien miteinbeziehen, die Art
der Einbeziehung dokumentieren und Ergebnisse evaluieren

¢ die Aus-, Weiter- und Fortbildung von Gesundheitsberufen, insbesondere von Hausarzten, Fami-
liengesundheitsschwestern und Pflegekréaften, sowie in Fortbildungen fur Multiplikatoren im Er-
ziehungs- und Sozialwesen systemische und familienbezogene Fachkompetenzen vermitteln.

Zukunftsorientierte Marktchancen fir gesundheitspsychologische Leistungen in Einrichtungen der
Familienhilfe hangen davon ab, ob sich — neben Spartendenzen in offentlichen Haushalten — ge-
genwartige Trends zur familienfreundlichen Politik verstéarken. Eine gesundheitsfordernde (nicht-
therapeutische) Arbeit mit belasteten Familien ist aus Finanzierungsgriinden fast nur durch Anstel-
lungen in Einrichtungen der Familienhilfe mdglich, jedoch kaum durch freiberufliche Téatigkeiten.

Freiberufliche Marktchancen kénnen sich Psychologinnen mit ,Familien-Spezialisierung® in der
Aus-, Fort-, Weiterbildung, in der Offentlichkeits- und Medienarbeit und auch durch Mitarbeit in
familienorientierten Forschungsprojekten ,erobern’.
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