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Zusammenfassung 
In seiner Master-Thesis geht Oliver Hülsermann der Frage nach, wie der Umgang mit 
strukturell gestörten 14-18-jährigen männlichen Jugendlichen im Rahmen ambulanter so-
zialpädagogischer Jugendhilfemaßnahmen nach dem SGB VIII gelingen kann. Dazu wird 
ein Handlungskonzept vorgelegt, dem u. a. neben dem Stand der aktuellen Forschung 
hinsichtlich männlicher Adoleszenz auch die Ansätze der strukturbezogenen Psychothe-
rapie und die operationalisierte psychodynamische Diagnostik im Kindes- und Jugendalter 
(OPD-KJ) zugrunde liegen. Das Konzept enthält eine auf diese Grundlage gestützte sozi-
alpädagogische Diagnostik, diverse Handlungshilfen für die Unterstützung strukturell ge-
störter männlicher Jugendlicher im Rahmen der ambulanten Jugendhilfe und eine um-
fangreiche Auflistung zentraler Qualifikationen des professionellen Helfers. Mit dem Hand-
lungskonzept wird das Ziel verfolgt, den Rahmen der Handlungsmöglichkeiten einer am-
bulanten sozialpädagogischen Jugendhilfemaßnahme hinsichtlich strukturell gestörter 
männlicher Jugendlicher auszubauen. Die ambulante Hilfe soll so bedarfgerechter ausge-
staltet und in ihrer Vorgehens- und Sichtweise erweitert werden. Der Herleitung und Ent-
wicklung des Handlungskonzepts geht die rechtliche Verortung ambulanter sozialpädago-
gischer Hilfen, eine Darstellung allgemeiner und typisch männlicher Wesensmerkmale der 
Adoleszenz sowie die Vorstellung der Definition, der Diagnostik und der Behandlung 
struktureller Störungen voraus. Die Master-Thesis führt den Terminus der ambulanten 
sozialpädagogischen Jugendhilfe als Sammelbegriff für verschiedene nicht (teil-
)stationäre Hilfen ein und definiert ihn vor dem Hintergrund des SGB VIII. Dabei wird auch 
ein Blick auf den Beratungsprozess und die Hilfeplanung im Jugendamt geworfen. Daran 
anschließend erfolgt die nähere Betrachtung der Menschen, die als Zielgruppe für eine 
ambulante Jugendhilfemaßnahme in Frage kommen: Die Gruppe der 14-18-jährigen Ju-
gendlichen. Diesbezüglich werden zum einen die Adoleszenz im Allgemeinen und zum 
anderen relevante Aspekte der Adoleszenz männlicher Jugendlicher in den Fokus ge-
rückt. Ausgehend von typischen Inhalten, Themen und Verläufen der Adoleszenz und in 
Abgrenzung zu diesen, erfolgt die Definition der strukturellen Störung. Unter Berücksichti-
gung ihrer Herkunft und ihres Wesens werden Diagnostik, Behandlung und Therapie der 
strukturellen Störung vorgestellt. 
Das Handlungskonzept für Helfer in der ambulanten Jugendhilfe überträgt die Strategien 
und Vorgehensweisen der Diagnostik und Behandlung, die aus der operationalisierten 
psychodynamischen Diagnostik im Kindes- und Jugendalter resultieren, in den sozialpä-
dagogischen Kontext. Von dieser Basis her kommend, enthält das Handlungskonzept ne-
ben einer umfassenden ressourcen- und störungsorientierten sozialpädagogischen Diag-
nostik auch Vorschläge für eine adäquate Hilfeplanung im Jugendamt. Zudem werden die 
Chancen und Grenzen einer ambulanten Hilfe für strukturell gestörte männliche Jugendli-
che, die Relevanz der Beziehung zwischen Helfer und jugendlichem Klienten, die zentra-
len Kompetenzen und Qualifikationen des Helfers und die Möglichkeiten einer interdiszip-
linären Vernetzung beleuchtet. 
 
Abstract 
In his master-thesis Oliver Hülsermann tries to answer the question how the dealing with 
structural disordered male adolescences (14 to 18 years old) in a not stationary facility 
according to SGB VIII, should be developed to a successful outcome. To that he presents 
a concept based on the relevant research concerning male adolescence, on approaches 
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of psychotherapy referring to individual structure and on operationalizing psychodynamic 
diagnostics of infancy and adolescence (German “OPD-KJ” - Operationalisierte 
Psychodynamische Diagnostik im Kindes- und Jugendalter). 
The presented concept contains a social educational diagnostic based on the described 
background, on various helpful instructions concerning the backing of structural 
disordered male adolescences and on a comprehensive listing of key skills for the 
professional aide. In his concept Oliver Hülsermann pursues the aim to amplify the 
possibilities of not stationary facilities for structural disordered male adolescences. The 
not stationary facilities should, according to the presented concept, be tailored to fit the 
demanded needs. Its procedures and perceptions should be enlarged. 
The derivation and the development of the concept is preceded by a legal designation of 
not stationary facilities, by a description of typical male characteristics during 
adolescences as well as by a short view on definition, diagnostics and therapies for 
structural dysfunction. 
In his master thesis the author introduces the term of not stationary social educational 
facilities as a collective term for different not stationary (also not partial stationary 
facilities). He defines this term according to SGB VIII. To do that a view is cast on the 
process of advising and the planning of support at the youth welfare departments. 
Afterwards there is following a closer look at the people who could be the target group for 
not stationary facilities: The group of 14 to 18 year old youths. Concerning this matter 
there is a focus at adolescence in general, as well as description of relevant aspect of 
male adolescence. Based on typical matters, themes and issues and also in dissociation 
from the described points follows a definition of structural dysfunction. Considering its 
origin and its character the possibilities of diagnostics, therapies and treatments of 
structural dysfunction are being described. The described concept of action for aides in 
not stationary facilities assigns the strategies and approaches from diagnostic and 
treatment, resulting from operationalised psychodynamic diagnostic of infancy and 
adolescence, into the social educational context. Developing the thesis from this basis the 
concept of action contains, next to a comprehensive orientation on resources as well as 
on dysfunctions for a social educational diagnostic, also suggestions for an adequate 
planning of support at the youth welfare departments. Furthermore the chances and the 
limits of not stationary facilities for structural disordered male youths are shown. The 
relevance of the relationship between the aide and the juvenile client, the important skills 
and qualifications of the aide possibilities for multidisciplinary networks are being 
illuminated. 


