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Der Beitrag der trinationalen Forschungsgemeinschaft 
zur Weiterentwicklung von Qualitätskriterien Sozialer Diagnostik

Prof. Dr. Anna Lena 
Rademaker

Soziale Diagnostik bzw. diagnos- 
tisches Fallverstehen ist eine 

Kernkompetenz nicht nur der gesund
heitsbezogenen Sozialen Arbeit, son
dern eine zentrale Aufgabe und zu
gleich ein „unabgeschlossenes Groß
projekt“ der Sozialen Arbeit insge
samt (Buttner et al. 2018 a, S. 11). Sie 
ist zu einem selbstverständlichen Teil 
professionellen Handelns geworden, 
in dessen Zentrum das Bewusstsein 
steht, dass es als Ausgangspunkt je-
der Intervention verlässlicher und 
empirisch fundierter Methoden zur 
Sicherstellung des Fallverstehens be-
darf (Buttner et al. 2018 b; Domeniconi 
Pfister et al. 2023; Heiner 2010, 2023; 
Hochuli Freund & Stotz 2021). In Bezug 
auf Qualitätskriterien Sozialer Diag-
nostik stellt sich jedoch eine Reihe von 
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offenen Fragen, die sowohl im natio-
nalen als auch im internationalen Dis-
kurs zu kontroversen Debatten führen 
(Kunstreich et al. 2003; Sur et al. 2023; 
Turner 2002; Widersprüche 2003). 
Systematisch und sprachübergreifend 
scheint eine fundierte Auseinander-
setzung mit Qualitätskriterien Sozialer 
Diagnostik bisher kaum stattzufinden. 

Historisch betrachtet ist die deutsch-
sprachige Entwicklung geprägt von 
einem kritischen Auseinanderset-
zungsprozess als Folge der Pervertie-
rung von Diagnostik in der Sozialen 
Arbeit während der NS-Zeit (Gahleit-
ner 2016 a; Röh 2012). Darüber hin-
aus folgten Mitte des 20. Jahrhunderts 
expertokratische, medizinische und 
psychologische Diagnosepraktiken, 

von denen sich die Soziale Arbeit mit 
ihrer lebensweltlich und einzelfallbe-
zogen geprägten Fachlichkeit deutlich 
distanzierte. „The coidentification of 
diagnosis with the so-called medical 
model and mental illness appears to 
have developed in the later 1970s as 
psychiatry was struggling with its own 
challenges in diagnosis. Social wor-
kers seemed to be writing less about 
diagnosis except in a critical way“ (Tur-
ner 2002, S. 20). Seit einigen Jahren 
verzeichnet die Soziale Diagnostik im 
deutschsprachigen Raum einen Auf-
schwung. Die Praktiken Sozialer Dia-
gnostik wenden sich zunehmend wie-
der von der Diagnostik in Medizin und 
Psychologie ab und legen damit einen 
ersten Grundstein zur Überwindung 
einer rein individualisierten Diagnos-
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tik. Durch die Stärkung von Biografie-, 
Ressourcen- und Lebensweltdiagnos-
tik kann sich die Perspektive Sozialer 
Arbeit und ihrer Kompetenz in der Dia-
gnostik zunehmend entfalten und da-
mit auch professionalisieren.

QuaSoDia: Ein trinationaler 
Forschungsverbund
Mit dem Ziel, erstmals empirisch fun-
dierte, fachlich-konzeptionelle und 
praxeologische Qualitätskriterien So-
zialer Diagnostik, ihrer Prozesse und 
Instrumente, systematisch zusam-
menzutragen, hat sich im November 
2019 auf Initiative der Deutschen Ver-
einigung für Soziale Arbeit im Gesund-
heitswesen (DVSG) und des Schweize-
rischen Fachverbandes für gesund-
heitsbezogene Soziale Arbeit (SAGES) 
die Arbeitsgruppe Qualitätskriterien 
Sozialer Diagnostik (AG QuaSoDia) ge-
gründet. Mit aktuell fast 30 Mitglie-
dern aus Wissenschaft, Fachverbän-
den und der Praxis bildet die mittler-
weile trinationale Arbeitsgruppe einen 
Zusammenschluss von im Diskurs der 
Klinischen Sozialen Arbeit und Sozia-
len Diagnostik etablierten Akteur*in-
nen aus Deutschland, Österreich und 
der Schweiz (D-A-CH). 

Ziel der AG-Arbeit ist die wissenschaft-
liche Auseinandersetzung mit der 
Wirksamkeit und Güte von Instrumen-
ten und Prozessen diagnostischen 

Fallverstehens. Seit Beginn der Zusam-
menarbeit in der AG hat sich ein regel-
mäßiger Austausch in Online-Mee-
tings und einmal jährlich stattfinden-
den Präsenz-Workshops entwickelt. 

Die Mitglieder präsentieren und disku-
tieren Erkenntnisse auf nationalen und 
internationalen Kongressen, publizie-
ren zusammen und führen gemein-
same Forschungsprojekte durch, um 
eine Soziale Diagnostik zu etablieren, 
die auf den Werten und dem wissen-
schaftlichen Wissen der Sozialen Ar-
beit als Disziplin und Profession grün-
det. Mit diesem Anspruch knüpfen sie 
an die Professionsgeschichte Sozialer 
Arbeit an, denn die Diagnostik in der 
Sozialen Arbeit blickt bereits auf eine 
gut 100-jährige Geschichte zurück. Be-
reits ihre Pionierinnen Mary Richmond 
(1861–1928, USA) und Alice Salomon 
(1872–1948, Deutschland und USA) 
befassten sich mit der Frage, was zu 
einer fachlich fundierten Diagnostik 
in der Sozialer Arbeit beitragen kann 
(Buttner et al. 2018b; Turner 2002). So 
beschreibt Richmond „soziale Diag-
nose […] als Versuch […], die exaktes-
te mögliche Definition einer Situation 
und Persönlichkeit eines Menschen 
mit bestimmten sozialen Bedürfnissen 
vorzunehmen, von denen er in jeder 
möglichen Hinsicht abhängig ist oder 
die von ihm abhängen, aber auch im 
Zusammenhang mit den sozialen In-

stitutionen seines Gemeinwesens.“ 
(Richmond 1917) Salomon legt der So-
zialen Diagnostik eine Handlungsthe-
orie zugrunde und mahnt, dass Diag-
nostik selbst als die „bessere Technik, 
die durchdachte Methode […] nur ein 
Werkzeug“ sei und „als solches nütz-
lich und unentbehrlich. Aber recht 
handhaben kann es nur der Mensch, 
dessen Tun aus einem wachen Gewis-
sen quillt.“ (Salomon, 1926)

Aktivitäten des 
Forschungsverbundes
Nach der Gründung haben Tom Fried-
li (Fachhochschule Nordwestschweiz 
– FHNW) und Anna Lena Rademaker 
(Hochschule Bielefeld – HSBI) die Koor-
dination und Leitung der AG übernom-
men. Zunächst haben sich die Mitglie-
der aus den ersten Auseinanderset-
zungen mit Forschungsinteressen und 
-zielen in zwei Unterarbeitsgruppen 
zusammengefunden, die sich in den 
vergangenen fünf Jahren in weitere 
Unterarbeitsgruppen und Aktivitäten 
ausdifferenziert haben. Die initialen 
Unterarbeitsgruppen widmen sich der 
Diskussion und Analyse zum einen von 
Prozessen und zum anderen von Ins-
trumenten Sozialer Diagnostik. Es be-
stehen jedoch vielfältige Überschnei-
dungen zwischen den Unterarbeits-
gruppen und eine klare Abgrenzung ist 
nur schwer vorzunehmen. Die Arbeits-
weise und bisherigen Ergebnisse der 
AG QuaSoDia sind wie folgt:

n	 Online-Treffen und Präsenzworkshops: 
Die AG QuaSoDia trifft sich dreimal 
jährlich in einer zweistündigen Ple-
numssitzung online. Die Treffen wer-
den von Anna Lena Rademaker orga-
nisiert, unterstützt von einer wissen-
schaftlichen Hilfskraft, die durch in-
terne Mittel der Hochschule Bielefeld 
finanziert wird. Darüber hinaus findet 
einmal im Jahr ein Präsenzworkshop 
statt: 2022 und 2023 in Bielefeld, 2024 
in Olten und 2025 in Berlin. 

In diesen zweitägigen Workshops ar-
beiten die AG-Mitglieder innerhalb ei-
nes strukturierten Rahmenprogramms 
an konkreten Themen und Projekten. 
Daraus sind bereits die eine systema-
tische Literaturübersicht und ein Pub-
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zu machen. Den Begriffsbestimmun-
gen werden dabei explizit handlungs-
theoretische Grundlagen aus der So-
zialen Arbeit zugrunde gelegt, in der 
Hoffnung, damit die zuweilen noch 
immer nebeneinanderher laufenden 
Diskurse aus Sozialpädagogik, Sozial-
arbeit und Klinischer Sozialarbeit ein-
ander anzunähern. Es handelt sich bei 
dem Wörterbuch um eine Darstellung 
der Verständigung bzw. des Verständ-
nisses der Mitglieder der Arbeitsgrup-
pe, wohlwissend, dass die Debatte 
auch innerhalb der Community – und 
auch in der AG QuaSoDia – kontrovers 
geführt wird und die Begrifflichkeiten 
stetig weiterentwickelt werden. Das 
Wörterbuch erscheint voraussichtlich 
2026 als Open Access Publikation im 
Beltz Juventa Verlag. Es wird durch 
den Publikationsfond der Hochschule 
Bielefeld finanziert.

n	 Kongresse und Fachveranstaltungen: Seit 
ihrer Gründung ist die AG regelmä-
ßig mit Fachvorträgen ihrer Mitglie-
der auf einschlägigen nationalen und 
internationalen Fachkongressen ver-
treten. Zudem organisieren AG-Mit-
glieder verschiedene eigene Fachver-

tisch-konzeptioneller Grundlagen und 
aus Sicht von Praxis- und Interessens-
verbänden der Nutzer*innen sozialer 
Dienstleistungen national und interna-
tional identifiziert werden? Neben wis-
senschaftlichen Publikationen fließt 
auch das Wissen aus Grundlagenwer-
ken, Stellungnahmen und Positionspa-
pieren von Fach- und Interessensver-
bänden ein. Der analysierte Datenkor-
pus umfasst Werke der 20 letzten Jah-
re aus dem angloamerikanischen und 
deutschsprachigen Raum westlicher 
Industrienationen. Die Publikation der 
Ergebnisse ist für Ende 2025 geplant.

n	 Wörterbuch Soziale Diagnostik: Der Be-
griff Diagnostik stand lange für psy-
chologisch oder medizinisch orien-
tierte Messverfahren. Bis heute wer-
den im Zusammenhang mit Sozialer 
Diagnostik stehende Begriffe, im wis-
senschaftlichen wie auch fachlichen 
Diskurs Sozialer Arbeit nicht immer 
einheitlich und trennscharf verwen-
det. Um eine Orientierung zu geben 
hat die AG QuaSoDia ein Wörterbuch 
konzipiert, mit dem Ziel einen begrün-
deten Vorschlag für eine einheitliche 
Systematik und Begriffsbestimmung 

likationsprojekt für ein gemeinsames 
Wörterbuch hervorgegangen.
Alle Aktivitäten werden protokolliert 
und Vorträge in der Regel per Video 
aufgenommen. Diese werden den AG-
Mitgliedern über eine gemeinsame on-
line-Plattform zur Verfügung gestellt.

n	 Systematische Literaturübersicht: Trotz 
des großen Interesses und der Rele-
vanz Sozialer Diagnostik in der Sozia-
len Arbeit fehlt es bis heute an einer 
systematischen Übersicht des aktuel-
len Forschungsstands zu empirischen 
Erkenntnissen, theoretisch-konzeptio- 
nellen Grundlagen und praktischen 
Anwendungsmöglichkeiten von Qua-
litätskriterien Sozialer Diagnostik. Vor 
diesem Hintergrund fördert die Hoch-
schule Bielefeld durch den hochschul-
internen Fond (HIF) am Fachbereich 
Sozialwesen ein Multidimensional Evi-
dence-Based-Practice Scoping Review 
(in Anlehnung an Petr, 2008). 

Der Reviewprozess wird durch folgen-
de Forschungsfrage geleitet: Welche 
Qualitätskriterien von Sozialer Diag-
nostik können im wissenschaftlichen 
Forschungsstand, auf Basis theore-
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anstaltungen, um den Diskurs in Wis-
senschaft und Praxis voranzutreiben. 
Über das European Centre for Clinical 
Social Work e. V. (ECCSW) findet dar-
über hinaus jährlich eine Weiterbil-
dungsreihe statt (https://eccsw.eu/
soziale-diagnostik/weiterbildungsrei-
he-soziale-diagnostik/). Im Jahr 2025 
wird die AG beispielsweise an der „Eu-
ropean Conference on Social Work 
Education“ in Salzburg, sowie an der 
„International Social Work and Society 
Academy“ in Porto vertreten sein.

n	 Publikationen und Öffentlichkeitsarbeit: 
Neben der systematischen Literatur-
übersicht und dem Wörterbuch pub-
lizieren die AG-Mitglieder in verschie-

denen Fachjournalen, veröffentlichen 
Sammelbände und Bücher und sind in 
Fachverbänden und auf deren Social 
Media Kanälen präsent. Ziel ist es, ei-
ne möglichst breite Öffentlichkeit aus 
Wissenschaft, Praxis und Fachpolitik 
zu erreichen und mit den jeweiligen 
Akteur*innen in einen Austausch zu 
kommen.

Der Beitrag der Arbeitsgruppe zur 
Weiterentwicklung der Praxis
Die Arbeit der AG QuaSoDia soll zur 
weiteren Etablierung und Professio-

nalisierung von Diagnostik in der So-
zialen Arbeit beitragen. Damit soll die 
Anwendung wissenschaftlich besser 
fundiert und neue Erkenntnisse aus 
der Anwendungspraxis generiert wer-
den. Ziel der AG-Mitglieder ist es, zu 
einer fundierten und professionellen 
praktischen Anwendung Sozialer Dia-
gnostik beizutragen.

Aus Sicht der AG ist trotz vieler in den 
letzten Jahren erschienenen Artikeln, 
Hand- und Methodenbüchern noch 
immer ein Bedarf erkennbar, den re-
konstruktiven Zugang des Fallverste-
hens als wesentlichen Kern der Dia-
gnostik in der Sozialen Arbeit zu eta-
blieren und gleichzeitig auch auf die 
Verwendung geprüfter kategorialer 
Instrumente hinzuwirken. Um die-
sem Verständnis gerecht zu werden 
erscheint es unter anderem relevant, 
auf die Strukturbedingungen Sozialer 
Arbeit in ihren diversen Handlungsfel-
dern einzugehen. 

Soziale Arbeit agiert unter Bedingun-
gen der Ungewissheit und des Feh-
lens eindeutiger Ursache-Wirkungs-
Zusammenhänge bei komplexen so-
zialen Problemlagen. Sie arbeitet in 
vielfältigen sozialen Prozessen und In-
teraktionen zwischen Menschen, die 
eingebunden sind in eine Lebenswelt, 
die ihre Handlungen im Alltag mitbe-
stimmt. Damit darf Soziale Diagnostik 
nicht als Ziel-Mittel-Technologie ver-
standen werden, die sicherstellt, dass 
für eine bestimmte identifizierte Prob-
lemlage die eine zutreffende Interven-
tion X identifiziert werden kann, die 
gesichert zu Outcome Y führt (siehe 
u. a. Völter et al., 2020).

Vor diesem Hintergrund dient die Zu-
sammenarbeit der AG QuaSoDia mit 
den Fachverbänden wie der DVSG, 
ECCSW und SAGES insbesondere der 
Verknüpfung von kontextuellem Pra-
xiswissen und empirischem Wissen. 
Dies einerseits, um empirisch fundier-
te Methoden in der Praxis zu imple-
mentieren und andererseits, um Er-
kenntnisse aus ihrer Anwendung in 
die Weiterentwicklung von Diagnos-
tikprozessen und -instrumenten vor-
anzutreiben.

n Prof. Dr. Anna Lena Rademaker, 
M. A. Soziale Arbeit, B. A. Soziale  

Arbeit, Lehrgebiet Soziale Arbeit im 
Gesundheitswesen, Fachbereich 

Sozialwesen, Hochschule Bielefeld, 
Koordinatorin der AG QuaSoDia, 
 anna-lena.rademaker@hsbi.de

n Prof. Dr. Tom Friedli, M. Sc. 
Soziale Arbeit, Diplom-Sozialarbeiter, 

Lehrgebiet Gesundheitsbezogene Sozia-
le Arbeit und Klinische Soziale Arbeit, 

Hochschule für Soziale Arbeit, 
Fachhochschule Nordwestschweiz, 

Koordinator der AG QuaSoDia, 
 tom.friedli@fhnw.ch
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Die AG Qualitätskriterien Sozialer 
Diagnostik (QuaSoDia) hat sich im 
November 2019 auf Initiative des 
Schweizer Fachverbandes Soziale  
Arbeit im Gesundheitswesen  
(SAGES) und der Deutschen  
Vereinigung für Soziale Arbeit  
im Gesundheitswesen (DVSG)  
gegründet. Mit etwa 30 Teilneh-
menden aus Wissenschaft, Fach-
verbänden und der Praxis bildet 
die trinationale Arbeitsgruppe 
einen Zusammenschluss von im 
Diskurs der Sozialdiagnostik und 
Klinischen Sozialarbeit etablierten 
Akteur*innen aus Deutschland, 
Österreich und der Schweiz  
(D-A-CH), mit dem Ziel, die  
Wirksamkeit und Validität von  
Instrumenten und Prozessen  
Diagnostischen Fall-verstehens 
wissenschaftlich zu analysieren. 
Weitere Informationen zur  
AG QuaSoDia unter: 

 https://eccsw.eu/soziale- 
diagnostik/quasodia/

Informationen zum Forschungs-
projekt „Qualitätskriterien Sozia-
ler Diagnostik – Verstätigung der 
transdisziplinären und trinationa-
len Forschendengruppe QuaSoDia 
zur Analyse von Wirksamkeitsindi- 
katoren in der Prozess- und Instru- 
mentengestaltung sozialdiagnos- 
tischen Fallverstehens“ an der 
Hochschule Bielefeld unter:

 https://www.hsbi.de/forschung/
aktuelle-forschungsprojekte/ 
fachbereich-sozialwesen/ 
rademaker-ag-quasodia
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