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4 Gruppen und Teams im Bildungs-, Sozial- und Gesundheitswesen

ten in der Klinik wurde spiter eingefiihrt, dass als therapeutische
Leitung auch der Oberarzt der Station teilnahm. So sah ich mich
einer spannenden Herausforderung gegeniibergestellt, da mit jeder
Sitzung nicht nur die Teilnehmerzahl und das inhaltliche Setting,
sondern auch die vertretenen Berufsgruppen samt ihren Hierarchien
wechselten.

Situation 4

Ein gemeinniitziger Triger engagierte mich fiir die Gruppensuper-
vision mehrerer Beratungsstellen. Fiinf Standorte, jeweils zwischen
zwei und drei Mitarbeitenden unterschiedlicher Professionen. Ein
gemeinsamer Arbeitgeber/Triger, unterschiedliche Vorgesetzte und
Rollen. Maximale Teilnehmerzahl 15. Auftrag: reine Fallsupervisio-
nen, bitte keine Teamsupervision, da die verschiedenen Personen ja
nichtalle miteinander arbeiten. Uber Jahre sei es schon so gehandhabt
und fir gut befunden worden. Das Gefiihl in der Gruppe, das ich an-
traf, bestitigte mich in meiner Entscheidung, bei der Auftragsklirung
durchzusetzen, dass Gruppensupervision und Entwicklungsthemen
nicht ausgeklammert wiirden. Denn sie sahen sich alle direkt dem
Triger unterstellt, hielten regelmifigen Austausch miteinander und
waren durch ihre Einzelberatungstitigkeit auch stets personlich in-
volviert. Manche hatten bereits an anderen Standorten zusammen-
gearbeitet, und sie kannten sich von gemeinsamen Fortbildungen.

In all den unterschiedlichen Zusammensetzungsformen der Supervi-
sion erlaubt es der Blickwinkel aus der Rolle der Supervisorin, sich an-
zuschauen, was das bisherige Erleben der Teilnehmenden in Gruppen
bewirkt hat. Der externen Person fallen schnell die Verhaltensweisen
der Individuen auf, die zwischen den als klassisch zu bezeichnenden
Polen von >Riickzug, Sich-nicht-zeigen-Wollen<und >Positiv-gestarkt-
Sein, Sichtrauend< schwanken. Es bietet sich die Chance, den Teilneh-
menden neue Erfahrungen zu erméglichen, sofern man sich selbst
traut und den Dynamiken Raum gibt. So konnen die Teilnehmenden
vielleicht fur sich das >Teil sein einer Gruppe« neu definieren.« [P. K.]

4.4 )a, da muss man doch auch mal Nein sagen!

Die vier Fallschilderungen von Patricia Kramer stellen (auch meiner
Erfahrung nach) nicht die Ausnahme dar, sondern die Regel. Sie be-
leuchten, was zuvor als Herausforderung beschrieben ist, nimlich die
beiden Formen »Fallsupervision« und »Teamsupervision« sauber zu
differenzieren und gut hinzuschauen, wo, verdeckt oder offen, »Team-
entwicklung« mitgemeint ist.
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4.4 Ja, da muss man doch auch mal Nein sagen!

Was an diesen Vignetten aber auch deutlich wird: In nicht wenigen
Bereichen von Sozial-, Bildungs- und Gesundheitswesen herrschen
prekire Verhiltnisse. Es mangelt an Geld, an Zeit — und an Personal:
Derzeit fehlen in Deutschland etwa 200 ooo Pflegekrifte, bis 2030
werden es eine halbe Million sein — so der Deutsche Pflegetag am
13.10.2021 (laut Rundfunknachrichten). Und da stellt sich die Frage,
was man vor seinem beruflichen Ethos noch mittragen kann — und wo,
um noch einmal Polly Peachum (aus der Dreigroschenoper) zu zitieren,
man doch einfach Nein sagen muss zu einem Auftragsangebot, in dem
bei einer Zusage an der Unmoral eines von Gier getriebenen kapita-
listischen Systems mitgewirkt wird. Auflerdem: Prekire Verhiltnisse
in der Organisation schlagen im Sinne des Spiegelungsphinomens
garantiert auf den Supervisionsprozess durch.

So ist zu fragen, ob ein »Diirfen es auch 15 Teilnehmende seinr«
Ausdruck einer nicht mehr zu verantwortenden Sparpolitik der Or-
ganisation sein kann (vgl. Abschn. 3.2). Weitere sinnvolle Fragen, die
man sich bei einer Anfrage stellen sollte, sind unter anderem:

« Was genau ist denn gemeint, wenn »Teamsupervision« ange-
fragt wird? Geht es um Kommunikation und Konflikte inner-
halb des Teams oder auch um Fithrungsdefizite und Konflikte
mit der Gesamtorganisation? Oder ist gar Fallsupervision im
Team gemeint?

+ Welches Ausmaf3 hat die oben genannte »Teamigkeit«? Hat das
Team mehr zu tun, als miteinander die Kaffeekiiche sauber zu
halten? Heifst »Teame, das alle ihre Arbeit fiir sich machen und
nur einen gemeinsamen Chef haben?

+ Oder bedarf es intensiver Abstimmung untereinander, damit
die Arbeitsaufgabe geleistet werden kann? Wie viel Kooperation
ist notig — und wie gelingt die?

« Wenn gemeinsame Fallsupervision im groflen Team gewiinscht
wird: warum eigentlich? Warum lisst es sich nicht aufteilen?
Weil es billiger ist — oder was? Hat jede Person ihre eigenen
Fille, oder arbeiten mehrere mit denselben Klienten? Welche
Spiegelung von Organisationsproblemen sind zu erwarten?

« Sind die Vorgesetzten dabei — und warum? Geht es um Team-
supervision oder bereits um Teamentwicklung? Oder bereits
um Organisationsentwicklung?
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4 Gruppen und Teams im Bildungs-, Sozial- und Gesundheitswesen

Wenn der Auftraggeber, anders als in Patricias Situation 1, bereit ist,
Fall- wie Teamsupervision zuzulassen, ist die Kontraktierung zwar
zunichst leichter — das heif3t aber nicht, dass es fiir die Supervisorin
leichter wird. Es gilt zu steuern: Wann ist das eine, wann das andere
dran, wann Fall und wann Bearbeitung zwischenmenschlicher und
organisationsbedingter Kommunikations-, Entscheidungs- und an-
derer Konflikte?

Ich habe immer wieder erlebt, dass im Sinne von Abwehrfunktion
gerade das angeboten und angefragt wird, was das weniger Brisante
ist. Wenn es im Team richtig brodelt, wird ein interessanter Fall als
Anliegen gebracht; wenn die Mitarbeiter unter den Fallzahlen fast zu-
sammenbrechen, ist das Anliegen eine minimale Differenz im Team.
Ich sehe es dann als meine Aufgabe, genau hinzuschauen, zwischen
den Zeilen zu lesen, auf die Zwischenténe zu horchen und zu fragen:
»Ist das wirklich das, was am meisten driickt?« Oft reicht eine solche
einfache Intervention, um aufs Wesentliche — und damit auch an die
bislang latenten Ressourcen — zu kommen.

Patricia Kramers Vignetten machen auch deutlich, dass in der
Supervision unweigerlich die strukturellen Defizite einer Organisa-
tion auftauchen. Ich erinnere mich an eine Situation, die Jahrzehnte
zurtickliegt, als ich noch nicht ganz so erfahren war und noch nicht
so klare Kontrakte schliefen konnte. Mit einer Kollegin zusammen
wurde ich engagiert fiir Fallsupervision in Kita-Grofiteams einer
deutschen Metropole. Was nicht sauber geklart war: Was und wie wir
dem Leiter (der auch noch ein Studienkollege von mir war) Riick-
meldung geben. Als wir versuchten, ihm diverse Unzufriedenheiten
mit Mingeln in der kommunalen Struktur zu schildern, machte er
zu und warf uns raus.

Diese Situation wirft auch die Frage auf, bis zu welcher System-
grofe ich es mir zutraue, allein zu arbeiten. So komfortabel wie
damals diirfte es heute nicht mehr sein, dass man im Duo arbeiten
kann. Dabei ist es, und diese Erfahrung ist in gruppendynamischen
Trainings immer wieder zu machen, von doppeltem Vorteil, zu zweit
zu arbeiten. Zum einen sehen vier Augen und héren vier Ohren mebhr,
und dartiber ist der Austausch wichtig; zum anderen dient man als
Rollenmodell fiir Teamarbeit. Was ist nun denkbar, wenn ich mit 18
Menschen eines Grofiteams alleine arbeiten muss? Dann sind der
Open Staft der Gruppendynamik oder das Reflecting Team schlecht
anzuwenden, und es hilft am ehesten, die Selbstorganisationsfihig-
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keit des Teams zu beanspruchen und bestimmte Aufgaben, meist
beobachtender Art, an Teammitglieder zu vergeben.

Typisch fiir Grofdteams im Klinik- und Pflegebereich ist eine hohe
personelle Fluktuation. Sie zeigt sich zum einen darin, dass Mitarbei-
terinnen rasch die Station wechseln, neue dazukommen und andere
ausscheiden. Fluktuation in der Supervisionsgruppe kommt aber auch
durch Schichtbetrieb zustande — selten sind beim nichsten Termin
dieselben Menschen anwesend. Sie zeigt sich des Weiteren durch ein
gruppendynamisches Phinomen: In Grofiteams herrscht durchweg
eine geringere Verbindlichkeit als in Kleinteams. Das duf3ert sich im
Erscheinen oder Nichterscheinen, im Spiterkommen und Fritherge-
hen, im Abberufenwerden per Handy etc.

Frither habe ich mich dariiber gedrgert und versucht, mehr Ver-
bindlichkeit herzustellen. Das habe ich aufgegeben. Ich habe zum
einen gemerkt, dass ich mit meinen Vorstellungen von Verbindlichkeit
einer aussterbenden Generation angehére. Zum anderen greift hier
ein Phinomen, das auf Kapitel 1 rekurriert und einen typischen Grof-
gruppeneffekt spiegelt: Wenn so viele andere um mich herum sind,
bin ich nicht so wichtig und kann mich zuriickziehen.

Es ist, was es ist. Was mir (neben meinem meditativen Training)
geholfen hat, mich nicht mehr zu drgern und frithere supervisori-
sche Normen zu relativieren, ist die Einsicht, dass ich als Supervisor
keine Kontrollfunktion habe. Ich mache es mir leichter, wenn ich
die Selbstorganisationskrifte des Teams anspreche und mit einer ge-
wissen Penetranz frage: »Wie geht es denn den anderen mit den Zu-
spitkommenden/Frithergehenden/Nichterscheinern/Handyspielern/
Abberufenen etc.?«

Wenn ich meine eigene Erwartungshaltung, Supervision als einen
kontinuierlichen, personell verbindlichen Prozess zu sehen, herunter-
schraube und mich auf die geringere Bereitschaft einer jiingeren
Generation einlasse, dann hilft die Vorstellung, ein solches Grofdteam
nicht als eine geschlossene, sondern als eine offene Gruppe wahrzu-
nehmen. Das heifdt, jede einzelne Sitzung als in sich geschlossene
Gestalt zu betrachten und nicht zu hoffen, dass es in der nichsten
Sitzung mit Kontinuitit weitergeht. Es gilt also, die Situation nicht
zu verleugnen, sondern sie anzuerkennen; nicht sie zu beklagen oder
schénzureden.
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4.5 Mit Resonanzraumen in groflen Kleinteams arbeiten

Die folgende Falldarstellung ist meiner Intervisionskollegin Almut
Aeppli zu verdanken. Sie verweist bereits auf den Inhalt des nachfol-
genden Kapitels, indem sie sehr konkret ihre Methodik des Umgangs
mit einem groflen Kleinteam schildert. Auerdem fokussiert sie die
Riickwirkungen ihrer Arbeit auf sie selbst und reflektiert, wie die
Arbeit mit Systemen dieser Groflenordnung ihr Bild von sich selbst
verandert.

»Meine supervisorische Arbeit basiert auf gruppen- und organisa-
tionsdynamischen Theorien ebenso wie auf psychodynamischen Kon-
zepten. Deshalb gehe ich davon aus, dass sich auch in der Supervision
grofRer Kleinteams alte Interaktionsmuster und Konflikte aus der
Arbeitsbeziehung in der aktuellen Beziehungsdynamik zwischen Su-
pervisorin und Supervisandinnen widerspiegeln. In meinem Beitrag
geheich der Frage nach, inwieweit das Verstehen und die Bearbeitung
bewusster und unbewusster Interaktionsmuster in groflen Klein-
teams moglich ist und welche Riickwirkung das auf mein superviso-
risches Selbstverstindnis hat. Der folgende Text bezieht sich auf eine
Fallsituation, dessen organisationaler Hintergrund in dem Sammel-
band Demokratie machen publiziert wurde (Aeppli 2018).

Der Aufirag des grofien Kleinteams

Eine psychiatrische Beratungsstelle wechselt unfreiwillig den Triger
und geridt mit ihrer partizipativen Haltung unter eine eher autoritire
Hierarchie. In der Folge kommt es innerhalb der Beratungsstelle
zu Spannungen zwischen dem Leitungsteam und dem Team — ins-
besondere dann, wenn Beschliisse der Geschiftsleitung umgesetzt
werden sollen, die fir das Team nicht nachvollziehbar sind. Das
Team fiihlt sich durch den neuen Triger vereinnahmt, die daraus
resultierende Ohnmacht wird ausagiert, indem das Team die Kom-
munikation und Zusammenarbeit mit dem Leitungsteam verweigert.
Durch diesen Druck und den Druck, der von der Geschiftsleitung
ausgeht, gerit das Leitungsteam in ein Dilemma und reagiert mit
einem unklaren Leitungsstil. Untergriindig ist eine grofle Angst vor
konflikthaften Auseinandersetzungen und dem damit verbundenen
Risiko des >Rauswurfs< als Team zu erkennen. Die Supervision soll
dazu beitragen, die angespannte Situation besser zu verstehen und
die Kommunikation und Zusammenarbeit des Teams mit dem Lei-
tungsteam zu verbessern.



4.5 Resonanzriume in grofien Kleinteams

Resonanzriume in der Supervision

Es gehort zum Kern aller psychoanalytischen Konzepte, dass wir nicht
nur auf der bewussten Ebene kommunizieren, sondern auch auf der
unbewussten Ebene. Im Zusammenhang mit dieser mehr oder weni-
ger unbewussten Kommunikation sprechen wir von Resonanzen und
Resonanzriaumen, die zentral in psychoanalytischen Konzepten sind.
Auch in der Supervision wird mit Resonanzen und Resonanzriumen
gearbeitet (vgl. Stemmer-Liick 2014, S. 1). Der Resonanzraum dient
als Ubergangsraum, in dem sich Erkenntnisse entwickeln kénnen.
Setting und Interventionen dienen dazu, diesen Ubergangsraum her-
zustellen. Die Erkenntnisquellen sind nicht nur auf bewusster Ebene
angesiedelt. Es gehtdarum, das >Dazwischen<zu erfassen. Auf diesem
Hintergrund basierend, geht die psychoanalytisch- intersubjektive
Supervision davon aus, dass sich die Beziehung der Klientinnen und
Klienten im Ubergangsraum des Teams oder der Gruppe reinszeniert.
In diesem Ubergangsraum kann sich das Unbewusste in Form von
Affekten, Gefithlen und Mitgefiihl entfalten. Die unbewussten Be-
ziehungen der Supervisandinnen zu ihren Klientinnen reinszenieren
sich, und die Supervisorin kann dadurch eine Gegeniibertragung
zweiter Ordnung entwickeln, indem sie die Gefiihle und Affekte hilt,
»containeds, und moglichst explizit und nachvollziehbar sagt, was sie
versteht (vgl. West-Leuer 2011, S. 9o f.). Die Reinszenierung des Falls
in der Gruppe geht auf das Konzept Michael Balints zuriick. Wahrend
die Gruppe sich mit dem Fall beschiftigt, richtet die Supervisorin den
Blick und ihr Gespiir auf die Gruppe, ohne den Fall und die Bericht-
erstatterinnen aus den Augen zu verlieren. Erst zum Schluss wird der
Gruppenprozess mit dem Fall verkniipft und gedeutet. West-Leuer
hilt weiterhin fest, dass die Schilderung des Priméirprozesses sich
damitaufden Sekundirprozess verschiebt, bei den Supervisanden Er-
haltund Stirkung der Ich-Aktivititen bewirkt und hilft, Regression zu
verhindern. Andere Interventionstechniken, wie Erklirungen und Be-
grindungen, Diskussion alternativer Verhaltensweisen, Riickfragen
zur Klirung der Realitit, moralische Entlastung, aktives Eingreifen,
wenn das Setting nicht eingehalten wird oder modifiziert werden
muss, wirken ebenso stiitzend und strukturierend im Supervisions-
prozess (vgl. West-Leuer 2011, S. 921f.).

Der Supervisionsprozess im grofsen Kleinteam

Die Grofle eines Teams ist fiir mich als Supervisorin ausschlag-
gebend dafiir, wie ich in der Supervision mit dem Resonanzraum
arbeite. In der Arbeit mit kleinen Teams steht ausschliefllich das
Gesprich iiber das Ubertragungs- und Gegeniibertragungsgesche-
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I00

hen im Vordergrund. Das entspricht meiner urspriinglichen super-
visorischen Haltung. In groflen Kleinteams ist das nicht méglich, da
die Face-to-Face-Kommunikation schwieriger und die Angst, sich zu
exponieren, grofer ist als in kleinen Teams. Deshalb arbeite ich in
grofRen Kleinteams strukturiert mit Zuhilfenahme von Ubungen und
Modellen. Gleichzeitig bin ich mir bewusst, dass dies natiirlich auch
meinen eigenen Angstgefithlen geschuldetist, die ich, ebenso wie die
Supervisandinnen, am Anfang eines Supervisionsprozesses in einem
grofRen Kleinteam deutlicher und vermehrt wahrnehme: Supervision
beschiftigt sich immer mit der Reflexion der beruflichen Arbeit. In-
teressanterweise verlieren kleine Teams, aber noch deutlicher grofie
Kleinteams diesen wichtigen Aspekt aus dem Auge und verstricken
sich deshalb hiufig in persénlichen Diskussionen und Anschuldigun-
gen. Im Vorgesprich, das ich mit dem Team fiihre, fillt mir dieser
Aspekt auf. Welche Bedeutung und Auswirkung der Wechsel der
Beratungsstelle in die psychiatrische Klinik fir die zu betreuenden
Klientinnen hat, wird mit keiner Silbe erwidhnt. Das Augenmerk des
Teams liegt ganz auf den Spannungen und den Konflikten mit dem
Leitungsteam. Mein Eindruck ist, dass das Team dhnliche Verhaltens-
weisen und Reaktionen auf die Verletzung durch die »>Zwangsunter-
bringung« in der psychiatrischen Klinik zeigt wie ihre Klientinnen,
mitdenen sie sich immer wieder in solchen Situationen befinden. Der
Riickzug aus der Kommunikation und ihr Abbruch ebenso wie die
Suche nach dem oder der Schuldigen, begleitet mit Ohnmachts- und
Angstgefiihlen, die auch in der Beratung mit Klientinnen Thema ist,
lassen das Team die Realitit ihrer Einflussnahme verkennen.

Bearbeiten unbewusster Aspekte

Um einen ersten Zugang zum Team und seiner Kommunikation zu
bekommen, gestalte ich deshalb den Anfang des Supervisionsprozes-
ses mit dem Aufzeigen der Organisationsstruktur und Diskussion
dariiber im Fishbowl (s. Abschn. 5.1.6). In drei aufeinanderfolgenden
Supervisionssitzungen will ich mittels einer gestalterischen Ubung
unbewusste Aspekte, die sich in ihrer Beziehungsarbeit mit den
Klientinnen im Team reinszenierten, deutlich machen.

Erste Supervisionssitzung: Der Auftrag an das Team lautet: >Teilen Sie
sich in zwei gleich grofle Gruppen. Jedes Teilteam iiberlegt sich eine
Metapher fiir das Gesamtteam, seine Aufgaben und Rollen, und
zeichnet sie auf ein Blatt Papier. Im Anschluss daran besprechen wir
gemeinsam, welche Metapher gewihlt wurde, wie die Zusammen-
arbeit gelungen ist und ob sich alle in ihren Rollen und Aufgaben
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wiederfinden konnen.< Das Team teilt sich rasch auf. Teilteam I,
neun Personen, setzt sich hauptsichlich aus den Psychologinnen,
Assistenzarztinnen, Pflegefachkriften und Sozialarbeitenden zusam-
men. Im Teilteam II, acht Personen, befindet sich das Leitungsteam,
Pflegefachkrifte und Psychologinnen. Teilteam I findet schnell in
die Arbeit. Mit viel Geldchter und Diskussionen zeichnen sie einen
bunten Zirkus. In der Manege wird ein Team sichtbar, das verschie-
dene, teilweise recht halsbrecherische Zirkusnummern auffiihrt. In
der Mitte thront die leitende Arztin, die das Team, aber auch zwei
weitere Mitglieder des Leitungsteams mit einer Peitsche antreibt. In
verschiedenen Wohnwagen auflerhalb der Manege ist die Geschifts-
leitung der Psychiatrischen Klinik untergebracht, die ihre Arbeit
hinter geschlossenen Tiiren verrichtet. Teilteam II findet dagegen mit
nur grofler Mithe in die Arbeit. Unter zihen Verhandlungen einigtes
sich schlieflich darauf, ein Kriegsschift zu zeichnen, dessen Kanone
auf eine kleine Insel gerichtet ist, auf der sich die Geschiftsleitung
der Psychiatrischen Klinik befindet. Die Mitglieder dieser Gruppe
zeichnen nur sich selbst in ihren Rollen und ihren Aufgaben, aber
im Gegensatz zu Teilteam I in Bezug zu ihren Klientinnen, die als
Ertrinkende im Wasser dargestellt werden, denen ein Rettungsring
zugeworfen wird. Als Geist auf dem Oberdeck des Schiffes und mit
einem Stethoskop ausgeriistet, stehe ich als Supervisorin.

Beide Bilder werden nun nebeneinandergehingt. Die Teilteams du-
Rern sich zu ihrer Zusammenarbeit. Die Mitglieder des Teilteams I
erzihlen begeistert, wie sie beim Zeichnen des Bildes Freude an der
Arbeitgefunden haben. Dass es aber schwierig gewesen sei, die einzel-
nen Kolleginnen in ihren Rollen und Aufgaben zu zeichnen. Schlief3-
lich wollen sie keine Person verletzen. In dem Zirkusbild kénnen
sich alle, auer der leitenden Arztin, in ihren Rollen und Aufgaben
wiederfinden. Einigen fillt auf, dass im Zirkus keine Zuschauerinnen
(Klientinnen) zu finden sind. Teilteam I zeigt sich enttiuscht, dass
das Teilteam II sie nicht auf dem Schiff beriicksichtigt. Teilteam II
berichtet, wie schwer es ihm gefallen ist, in die gemeinsame Arbeit
zu kommen. Niemand will den Anfang machen. >Dann habe ich, als
leitende Arztin, mal wieder den Anfang gemacht. So, wie es immer
ist, wenn keiner sich bereit erklirt.< Beide Teilteams bemerken, dass
sich eine luftige Atmosphire und eine schwere, durch zihes Mitei-
nander gekennzeichnete Atmosphire gegentiiberstehen. Zu meiner
Rolle als Geist mit Stethoskop frage ich, was fiir eine Art von Geistich
bin und ob denn das Team krank ist? Die spontane Antwort zweier
Teammitglieder des Teilteams II lautet: >Ja, wir haben ein Herzleiden
und Asthma.< Als Supervisorin sei ich noch nicht so fassbar und des-
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