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In allen für sozialpädagogische und psychosoziale Beratung 
wichtigen Feldern der sozialen, psychosozialen und 
gesundheitlichen Versorgung gleich welcher Spezialisierung 
hat Beratung immer dasselbe Ziel: sie unterstützt Menschen 
dabei, Schwierigkeiten vorzubeugen und Probleme zu 
bewältigen. Beratung hilft in Fragen der Orientierung 
sowie Planung, bei Entscheidungsfindungsprozessen und 
beim Umgang mit unterschiedlichsten Anforderungen. 
Beratung unterstützt Handlungsoptionen und 
Lösungskompetenz zu entwickeln, Alternativen zu 
formulieren und schließlich eigene Ressourcen zu aktivieren 
(Kupfer 2015, Sickendiek/ Engel/Nestmann 2002).

Einflussfaktoren auf Beratung – 
zentral, aber unter-erforscht 

Was nun aber Beratung und professio-
nelle Hilfe als Handlungsform beein-
flusst, und ob und ggf. wie Beratung 
KlientInnen hilfreich bei der Suche nach 
wirksamen Wegen der Problembewäl-
tigung unterstützen kann, ist für Bera-
terInnen und BeratungsforscherInnen 
zwar eine zentrale Frage, eine empirische 
Beratungswirkungsforschung findet 
jedoch sowohl international als auch 
in Deutschland kaum statt (McLeod 
1998). »Im Vergleich zur differenzierten 
Struktur von Beratungseinrichtungen 
ist die gegenwärtige Forschung zu Ak-
zeptanz und Wirkung von Beratung in 
den Anfängen« (Engel/Nestmann 2006: 
S. 215). Statt Beratung wird vornehm-
lich Therapie mit ihren Wirkungen und 
Wirkweisen beforscht, so dass Anleihen 
aus der Psychotherapieforschung bezüg-
lich therapeutischer Wirkfaktoren einen 
wichtigen Zugang für das Verständnis 
professioneller Hilfe und ihrer Einfluss-
faktoren darstellen. (1) 

Dabei zeigt sich zur Wirksamkeit 
von Therapien über unzählige Studi-
en, Reviews und Metaanalysen hinweg 

(siehe zur Übersicht Carr 2009), dass 
sie überwiegend ihr Ziel erreichen und 
für verschiedenste Anwendungsbereiche 
und Probleme hilfreich sind. Neben der 
Feststellung, dass professionelle Hilfe 
wirkt, ist die Beantwortung der Frage 
was genau im Veränderungsprozess pas-
siert, welche Mechanismen ablaufen und 
»was eigentlich hilft« (Orlinsky/Grawe/
Parks 1994) ein zentraler Gegenstand 
innerhalb der Prozess- und Wirkungsfor-
schung, der bislang nicht abschließend 
geklärt werden konnte.

Gemeinsame Wirkfaktoren von 
Beratung und Therapie – Die 
Entdeckung der Common Factors

Lange Zeit versuchten die unterschiedli-
chen Therapie- und Beratungs-›Schulen‹ 
(z.B. psychoanalytische, behaviorale oder 
humanistische) die Effektivität ihrer je 
spezifischen Strategien und Techniken 
nachzuweisen. Ein Großteil der Studi-
en und Metaanalysen kamen jedoch zu 
dem Schluss, dass keine oder nur geringe 
Wirkungsdifferenzen zwischen den me-
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thodischen und theoretischen Herange-
hensweisen bestehen (u.a. Lambert/Ogles 
2004, Wampold 2009). Stattdessen, so 
u. a. Lambert und Bergin (1994), muss 
es strukturelle Gemeinsamkeiten, soge-
nannte »Common Factors« geben, die 
den Großteil der Veränderung bei den 
KlientInnen anregen (u.a. Lambert 1992). 
(2) Diese gemeinsamen Wirkfaktoren 
wurden auf verschiedenste Art und Wei-
se konzeptualisiert (vgl. ausführlich dazu 
Kupfer 2015). Eine viel zitierte, auf einem 
umfangreichen qualitativen, narrativen 
Review basierende und andere Einteilun-
gen integrierende Konzeptualisierung ist 
die von Asay und Lamberts (2001, ur-
sprünglich Lambert 1992). Die Autoren 
kommen hier auf insgesamt vier Faktoren 
(sog. »Big Four«), denen sie unterschied-
liche Anteile an der Beratungswirkung 
zuschreiben (vgl. Grafik).

Nachfolgend sollen drei der »Com-
mon Factors«, die Beratungsbeziehung, 
Erwartungen/Placeboeffekte und ex-
tratherapeutische Wirkfaktoren als 
Einflussfaktoren im Beratungsprozess 
vorgestellt werden.

Die Beratungsbeziehung als 
Ausgangsort professioneller Hilfe

Die Beratungsbeziehung ist Ausgangs-
ort und oft auch Dreh- und Angelpunkt 
professioneller Hilfe und wohl auch 
deshalb kommen sich Therapie- und 
Beratungsschulen – so sehr sie sich zu 
unterscheiden trachten – darin überein, 
dass entweder angemessene Empathie, 
nicht besitzergreifende Wärme, positive 
Wertschätzung, kongruentes Verhalten 
bzw. Echtheit oder ähnliche Beziehungs-
variablen wichtig für einen signifikanten 
Beratungsfortschritt sind und die fun-
damentale Basis für ein kooperatives 

Arbeitsbündnis zwischen BeraterIn und 
KlientIn bilden (Gaston 1990). 

Zentrale Größen innerhalb der Be-
ratungsbeziehung sind die Beziehungs-
qualität, die Qualität der therapeutischen 
Allianz und das Arbeitsbündnis zwischen 
BeraterIn und KlientIn. Eine unterstützen-
de therapeutische Beziehung ist gekenn-
zeichnet durch Fürsorge, Vertrauen und 
Hoffnung, sachdienliche, angemessene 
und korrekte Informationen und die Mög-
lichkeit für den/die KlientIn, sich über Zie-
le und Zukunftsvorstellungen wie auch 
persönliche Potenziale und Beschränkun-
gen bewusst zu werden (Peavy 1998). Eine 
wirksame Arbeitsallianz umfasst sowohl 

die Fähigkeit des/der KlientIn, sich pro-
duktiv an der Beratung zu beteiligen als 
auch das empathische Verständnis und 
Engagement der professionellen Helfer-
Innen sowie die Übereinstimmung von 
KlientInnen und TherapeutInnen hin-
sichtlich der Ziele, Erwartungen und Auf-
gaben der professionellen Hilfe (Gaston 
1990, Lambert/Ogles 2004, Orlinsky/
Grawe/Parks 1994).

Dabei spielt vor allem die Wahrneh-
mung und Beurteilung des/der KlientIn 
bezüglich der Beziehungsqualität und 
der Übereinkunft in Zielen und Wegen 
der Zielerreichung eine entscheidende 
Rolle als Wirkfaktor (u.a. Asay/Lam-

bert 2001). Hubble, Duncan und Miller 
(2006: S. 412) bezeichnen die (der Thera-
peutensicht vorrangige) KlientInnensicht 
der Beziehung hierzu auch als »trump 
card in therapy outcome«. Um diese Kar-
te auszuspielen, muss die KlientInnen-
perspektive und somit die Definition der 
Hilfesuchenden, wie eine respektvolle, 
wertschätzende Beziehung aussieht, in 
den Hilfeprozess einbezogen werden.

Placeboeffekte und wie 
Hoffnung heilt

»Placebo« heißt so viel, wie den Men-
schen Hoffnung, positive Erwartung 
und Zuversicht zu vermitteln, etwas 
könne getan werden, um ihnen zu helfen. 
Hoffnung, die schließlich Veränderung 
ermöglichen kann, zeigt sich beispiels-
weise in der Überzeugung selbst hand-
lungsmächtig zu sein (»Ich kann das«) 
und in der Imagination von Handlungs-
alternativen und -wegen (»Ich weiß wie«) 
(McFadzean 2005). Bereits im Ausgangs-
zustand der die Beratung aufsuchenden 
KlientInnen kann der Placebogedanken 
verortet werden. So sind Hilfesuchende 
zu Beginn von Beratung/Therapie oft 
demoralisiert und einem »Gefühl des 
Versagens oder der Ohnmacht, auf sich 
selbst oder seine Umgebung Einfluss zu 

nehmen« ausgesetzt (Frank 1981: S. 17) 
und erwarten nun, dass professionelle 
Hilfe da unterstützen kann, wo ande-
re Versuche fehlgeschlagen sind. Dabei 
kann die Hilfeinanspruchnahme selbst 
zu einem Kontrollverlusterleben sowie zu 
Selbstwertkränkung führen. Wichtig ist 
daher Halt und Orientierung sowie eine 
(erneute) Steigerung des Kontrollempfin-
dens über bspw. die aktive Einbindung 
der KlientInnen in den Hilfeprozess, 
denn mit der Wahrnehmung von Orien-
tierung und Kontrolle gehen oft Gefühle 
der Hoffnung und Erleichterung einher, 
die ihrerseits Wohlbefinden steigernd 
wirken (Grawe/Grawe-Gerber 1999)

»Hoffnung, die schließlich 
Veränderung ermöglichen kann, 
zeigt sich in der Überzeugung selbst 
handlungsmächtig zu sein.«

Quelle: eigene Darstellung, angelehnt an Asay/Lambert (2001: S. 49)
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Forschungen legen zudem nahe, dass 
»Erfolgserwartungen« und »positive Kli-
entInnenerwartungen«, an sich schon ver-
bessernd auf den emotionalen Zustand 
wirken (Weinberger 1995). So berichten 
KlientInnen häufig bereits vor der ersten 
Sitzung von einer Verbesserung ihres Be-
findens und ein großer Teil (bis zu zwei 
Drittel) der Besserung passiert bereits früh 
in der Beratung und Therapie (McFadze-
an 2005). »Es wird nicht angenommen, 
dass diese heilenden Wirkungen von einer 
spezifischen Behandlungsform herrühren, 
sondern eher von unterschiedlichen posi-
tiven und hoffnungsvollen Erwartungen, 
die mit der Verwendung und Implemen-
tierung einer bestimmten Methode oder 
Vorgehensweise einhergehen« (Miller/
Duncan/Hubble 2001: S. 17, Überset-
zung A.K.). Zentral für die Mobilisierung 
des Placeboeffekts im Beratungsprozess 
ist demnach das strukturierte Handeln 
des/der professionellen Helfers/Helfe-
rin nach einer konkreten Methode, mit 

darin eingelagerten Ritualen, Routinen 
und Rhythmen. Aber auch die Hoffnung 
des/der Beraters/Beraterin selbst und das 
Ermutigen des/der Klientin, an eine Ver-
änderung und ein Ende des aktuellen, 
belastenden Zustands zu glauben, steigert 
sog. Placeboeffekte (Carr 2009).

Extratherapeutische 
Wirkfaktoren – wirkmächtige 
KlientInnen und der Einfluss 
sozialer Netzwerke
BeraterInnen machen mit ihrem professio-
nellen Handeln nur einen, meist dazu noch 
kleinen Teil in der Wirkung professionellen 
Arbeitens aus. Es wäre vermessen und un-
realistisch, so Nestmann und Engel (2002), 
allein aufgrund des ›richtigen‹ Handelns 
eines/einer Professionellen vorhersagbare 
Ergebnisse zu erwarten oder diese, wenn 
sie denn real werden, ausschließlich auf 
die Beratung zurückzuführen. Denn die 

Wirksamkeit von Beratung bleibt stets eine 
Wirksamkeit in Kontexten, die von weite-
ren und in der Beratung nicht immer beein-
flussbaren Faktoren und Ungewissheiten 
abhängig ist. Diese sogenannten extra-the-
rapeutischen, d. h. außerhalb des profes-
sionellen Settings liegenden Wirkfaktoren 
umfassen einerseits KlientInnenmerkmale, 
wie Selbstwirksamkeitserwartungen, Of-
fenheit oder Hartnäckigkeit sowie anderer-
seits Umweltfaktoren, wie unterstützende 
oder belastende Netzwerkbeziehungen 
(u. a. Lambert 1992, Lambert & Bergin 
1994, McFadzean 2005).

Die zentrale Rolle des/der KlientIn 
als »Veränderungsmotor« im thera-
peutischen Prozess heben insbesonde-
re Tallman und Bohart (2001) hervor. 
So gingen schätzungsweise 70 % der 
Therapie- und Beratungswirkungen auf 
den/die KlientIn und nur ca. 30 % auf 
den/die TherapeutIn zurück. Die wich-
tigste Determinante des Beratungs-/
Therapieergebnisses ist demnach das 

Mitwirken des/der KlientIn selbst. Aber 
auch die Offenheit des/der KlientIn, das 
Involviert-Sein des/der KlientIn in die 
professionelle Hilfe sowie die eigene Mo-
tivation (aus Sicht des/der KlientIn) und 
das Engagement beeinflussen das Be-
ratungs-/Therapieergebnis positiv (Or-
linsky/Grawe/Parks 1994,  zu weiteren 
Studienergebnissen vgl. Kupfer 2015).

Einfluss auf den Beratungsprozess kann 
zudem das soziale Netzwerk nehmen, in 
das die Hilfesuchenden eingebettet sind. 
So können signifikante Andere als »all-
tägliche« und »nichtprofessionelle« Ein-
flussquellen individuell wie als Kollektiv 
auf Einstellungen, Gefühle, Handlungen 
und Interaktionen des/der KlientIn wir-
ken und damit auch andere Systeme – wie 
das Beratungssystem – tangieren. Soziale 
Einflüsse aus den KlientInnennetzwerken 
können bspw. als Überweisungsinstanzen 
in das formelle Hilfe- und Versorgungssys-
tem den Zugang zu professioneller Hilfe 

moderieren. Sie können u. a. im Beratungs-
prozess direkte, beratungsunabhängige Be-
wältigungsunterstützung bieten, ein Ort 
der Verhandlung von Beratungsthemen 
sein, über soziale Regulation und Kont-
rolle die KlientInnenrolle mitbestimmen, 
die Fortdauer der Beratung fördern, die 
Beratungsbeziehung stärken und darüber 
schließlich auch Beratungseffekte und 
-wirkungen beeinflussen (ausführlicher 
in Kupfer 2015, Küchenmeister/Kupfer 
2017, Kupfer/Nestmann/Weinhold 2013, 
Weinhold/Kupfer/Nestmann 2014, Röhrle/
Strouse 2008).

Fazit

Trotz der Vielzahl an Untersuchungen 
dazu wurde – und wird bis heute – die 
»Erklärungskraft« über gemeinsame 
Wirkfaktoren und mehr noch der Einflüs-
se außerhalb der »eigentlichen« Einzel-, 
Paar-, Familien- oder Gruppenarbeit in 
Beratung und Therapie in der Beratungs-/
Psychotherapieforschung und -praxis un-
terschätzt (Großmaß 2009). Zwar werden 
in einer »systemischen« Sicht auf Bera-
tungs- und Therapieprozesse und in sozi-
alpädagogischer Beratung (Thiersch 1992) 
theoretisch wie empirisch und praktisch 
inzwischen durchaus institutionelle und 
settingbezogene Zusammenhänge der 
Hilfeleistungen berücksichtigt. Dennoch 
haben diese Thematisierungen bis auf we-
nige Ausnahmen weder dazu geführt, ihre 
Bedeutung für professionelle Hilfeleistun-
gen selbst genauer in den Blick zu nehmen, 
noch diese Einflüsse in Beratungs- und 
Therapiekonzepte zu integrieren oder sie 
in der praktischen Beratungsarbeit und 
Psychotherapie systematisch zu berück-
sichtigen (Kupfer/Nestmann/Weinhold 
2013, Röhrle/Strouse 2009). Hier liegt 
demnach noch Einfluss-Potential!

Anmerkungen

(1) nachvollziehbar und sinnvoll ist dies 
aufgrund der erstaunlich vielen Ge-
meinsamkeiten beider Hilfeformen 
(vgl. hierzu Nestmann 2002, Kupfer 
2015) und da Beratung häufig bereits 
Teil der Therapiewirkungsforschung 
ist (u.a. Smith/Glass 1977)

(2) Die Diskussion, um die den The-
rapien gemeinsamen, »unspezifi-
schen«  Wirkfaktoren kann bis in die 
1930er-, 1940er-Jahre zurückver-
folgt werden und ist insbesondere seit 
den 1980ern eine zentrales Thema in 

»Die Wirksamkeit von Beratung bleibt 
stets eine Wirksamkeit in Kontexten, 
die von weiteren und in der Beratung 
nicht immer beeinflussbaren Faktoren 
und Ungewissheiten abhängig ist.«
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