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Liebe interessierte Lesende!

Als Vorsitzender von IPERA {tntnrmlnvlrh'-'lurlg
Psychiatrie-Erfahrener Ravensburg e.V.) méchte ich
die Gelegenheit nutzen, einige wichtige Aspekte im
Rahmen des Jahresberichts des GPV im Landkrels
Ravensburg zu betrachten.

Kritisch becbachte ich die Weiterentwicklung des GPV.
Die der Umsetzung des BTHG geschuldete Abschaffung
der Hilfeplankonferenz (HPK) bedauere ich sehr: Mir
fehit der konstruktive, fachliche und kollegiale
Austausch aller Beteiligten zum Wohle der Betroffenen
sehr.

Die geplante Erprobung des Versorgungskreises seit
Januar 2025 sehe ich nur als einen Teilaspekt als Ersatz
fur diesen fehlenden fachlichen Austausch, der
ausschlielich fdr die Versorgung Betroffener gedacht
ist, also fur diejenigen, die aufgrund herausfordernder
Verhaltensweisen oft an die Grenzen des
Versorgungssystems stolien. Dabei ist nicht zu
leugnen, dass diese Struktur im Rahmen der
gemeinsamen Versorgungsverpflichtung zu einer
verbesserten, personenzentrierten und individuelleren
Betreuung fuhren kann.

Die .alitdglichen” Falle werden jedoch nicht mehr
kritisch von allen Seiten betrachtet. Diese in der alten
Struktur gewochsene Zusammenarbeit hatte den GPYV
des LK Ravensburg zu einem bundesweit anerkannten
Leuchtturm in der psychiatrischen Landschaft
germacht. Davon sind wir mittlerweile leider meilenweit
entfernt.

TEXT: CHRIS FABIAN ERDMAMN
FOTO: KLAUS KOCH AUF PIXABAY.COM




Gleichzeitig weise ich auf gravierende
Missstande in der allgemeinen
Daseinsflrsorge hin: nicht nur die
bekannte Situation bei der
hausarztlichen sowie der
fachéarztlichen Versorgung bereiten
grofie Sorgen, sondern auch die
Wohnungsnot im Schussental. Beides
betrifft die Menschen mit seelischen
Erkrankungen ganz besonders stark.
Hier gibt es dringenden
Handlungsbedarf!

Ein weiteres wichtiges Anliegen ist die
Starkung und Partizipation von
Betroffenen. IPERA als Betroffenen-
vertretung strebt eine noch aktivere
Rolle in den Entscheidungsprozessen
des GPV an. Dafdr bendtigen wir
dringend Unterstdtzung! Der Versin
mochte nach schwierigen Jahren neu
durchstarten und sucht aktive
Mitglieder, die sich fir die Belange
Betroffener einsetzen mochten. Im
Ubrigen ist eine Fordermitgliedschaft
Nichtbetroffener far 25 € Jahresbeitrag
nicht nur moglich, sondem willkommen
und erwunscht! Betroffene zahlen
nichts!

AbschlieRend mochte ich betonen,
dass die Herausforderungen im
psychiatrischen Bereich nur
gemeinsam bewdltigt werden konnen.

Wir freuen uns auf eine konstruktive
Zusammenarbeit mit allen Beteiligten
und sind zuversichtlich, dass wir
gemeinsam positive Veranderungen
bewirken kdnnen.

Viele Grufe, Ihr Chris Fabian Erdmann
Vorsitzender IPERA e.V. Ravensburg




Jubilaumsfachtag
20 Jahre GPV

Anlasslich des 20-jahrigen Bestehens der
Gemeindepsychiatrischen Verblnde
(&PV) Landkreis Ravensburg und
Bodenseekreis tauschten sich rund 150
Teilnehmende im Festsaal dber
Geschichte, Gegenwart und Zukunft der
Versorgungsstrukturen aus.

Vor 20 Jahren wurden die
Gemeindepsychiatrischen Verblnde
(6PV) im Landkreis Ravensburg und im
Bodenseekreis ins Leben gerufen. Die
Verbiinde haben das Ziel, Menschen mit
psychischen Erkrankungen, die einen
komplexen Unterstitzungsbedarf haben,
eine bedarfsgerechte und wohnortnahe
Versorgung anzubieten. Aufgrund der sich
verandernden Anforderungen durch das
Bundesteilhabegesetz (BTHG) befinden sie
sich in Umwalzungsprozessen. Vor diesem
Hintergrund gaben die Referentinnen und
Referenten bei einem Fachtag nicht nur
Einblicke in die Historle, sondern setzten
sich auch kritisch mit der Rolle dieser
Verbinde auseinander und fragten, was
fir das Gelingen einer guten
Zusammenarbeit im GPV heute wichtig ist.

«Die Grindung der
Gemeindepsychiatrischen Verblinde zum

1. Novernber 2004 hier in den beiden
Landkreisen bedeutete Aufbruchsstimmung,
gin abgestimmtes Miteinander, ein Ringen
um ein bestmbgliches Versorgungsangebot
im Einzelfall”, sagte Sabine Gnannt-Kroner,
Sprecherratsvorsitzende im Bodenseekreis.

D 24 BOVENSEBIRES

Das Psychisch-Kranken-Hilfe- Gesetz
(PsychKHG) des Landes Baden-
warttemberg fordere eine moglichst
bedarfsgerechte und wohnortnahe
Versorgung.

Andreas Ullrich, Stv. Sprecher der
Tragergemeinschaft im Landkreis
Ravensburg, sagte: .Gemeinsames Ziel
eines GPV muss es sein,
Stigmatisierung zu dberwinden und
dass alle, die ihrer bendtigen, die
Hilfsangebote in Anspruch nehmen
kénnen” Dies masse wohnortnah und
individuell sowie unter
Berlcksichtigung des Wunsch- und
Wahirechts der Betroffenen geschehen.

Das Angebot musse dabei von den am
schwersten betroffenen Menschen her
gedacht werden. .In einer Zeit starker
psychischer Deformationen scheint die
psychische Gesundheit immer starker
aus dem offentlichen Bewusstsein zu

geraten.”

TEXT UND FOTOS: STEFAN ANGELE
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Die Herausforderungen der Zukunft seien
vielfaltig, verénderte Bedarfe missten durch
angepasste Angebote aufgegriffen werden. JFur
einen ,GPV 2.0' schaint mir vor allem eine
spezifische Haltung gefragt zu sein, die ich als
gesunde Herzensbildung bezeichnen mochte.”

Manne Lucha, Minister far Soziales, Gesundheit
und Integration und ehemaliger Vorsitzender des
GPV Bodenseekreis, gratulierte per
Videobotschaft zum Jubildum: .Herzlichen Dank
fur Euer Engagement, Eure Inspiration, Eure
Pionierarbeit. Die gemeindenahe Versorgung
hilfebeddrftiger Menschen ist in Zeiten, in denen
&s immer noch Versorgungslicken und
Menschen gibt, die aufgrund ihrer Krankheit
verwahriosen, immer noch ein groler politischer
Auftrag. Kinftig werden wir dafdr noch starker
praventiv arbeiten missen."”

Sozialdezernent Ignaz Wetzel fragte
anschliefend: .Wem gratulieren wir heute
elgentlich: den Leistungserbringern, den
Betroffenen, den Angeharigen? Und antwortete
darauf wie folgt: .ich wirde sagen, wir konnen
uns, den Tragern, gratulieren und uns bei Ihnen
bedanken flr die gute und enge
Zusammenarbeit. Bitte lassen Sie angesichts
knapper Ressourcen und klammer Kassen bei
gleichzeitig steigenden Bedarfen in lhren
Bemlhungen nicht nach!”

Der ehemalige Sozialplaner Rainer
Barth berichtete von den
Anfangen des GPV Bodenseekreis
und resumierte: Es zeichnet den
Verbund aus, dass alle Akteure
auf Augenhdhe agieren und
unsere Erfahrungen fihrten dazu,
dass viele weitere Netzwerke
entstehen konnten. Unser Prinzip,
die Dinge gemeinsam anzugehen,
hat sich bewahrt.”

Far Dr. Michael Konrad,
ehemaliger Sprecher des GPV
Raovensburg, hatten die
Anfangstage des Verbunds
zunachst wenig Zauberhaftes:
~Der Beginn war mit vielen
Ungewissheiten verbunden.” Die
im Zuge der Umsetzung des BTHG
abgeschaofften
Hilteplankonferenzen seien als
Instrument zur gemeinsamen
Vertrauensblidung gut etabliert
gewesean.
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Ruiner Barth, ehemalige: sozkalplanar Bodonseeknes

Die Gemeindepsychiatrischen Zentren (GPZ)
seien eine gute Basis flr eine
Leistungserbringung aus einer Hand. Flr
Assistenzleistungen im hauslichen Umfeld
braucht es aber mehr bezahlbaren Wohnraum.”

Jonas Kabsch, Geschaftsteldleiter Teilhabe zum
Leben bei der BruderhausDiakonie, lenkte den
Blick nach vorne: .Unsere Generation ist um
smartes, agiles Management bemiht und
kimmert sich weniger um die Politik.” Die
Konkurrenz werde im BTHG durch
Kontrollmechanismen und marktwirtschaftliche
Aspekte gestarkt und Kollaborationen wurden
obsolet, fihrte er aus. ,Und dennoch bedarf es
auch heute noch der GPV-Netzwerkarbeit, weil
wir Qualitatskriterien entwickelt haben, die
beispielhaft fir andere Hilfsfelder sind.” Das
Versprechen, Hilfe (wie) aus einer Hand
anzubieten, s&l indes noch nicht ganz eingelost.
Flr eine auch kunftig erfolgreiche Arbeit komme
es auf drei Dinge an: .Beziehung, Beziehung,
Beziehung!”

~Gemeindepsychiatrie ist ein schwer fassbarer
Begriff®, sagte Dr. Raoul Borbé, Leiter des
Referats Gemeindepsychiatrie der DGPPN und
Reglonaler Geschaftsbereichsleiter
Gemeindepsychiatrie im ZfP Sidwurttemberg.
Er stelite die Frage: .Mlssen wir mehr
Verantwortung flr unsere Patienten auch
aulierhalb der Klinik Ubernehmen? Schiliellich
sind wir alle auch Teil einer Gemeinde. Wo
findet denn noch .echte’ Bagegnung statt?” Als
besonders einschneidend an der BTHG-
Umsetzung erachtet auch er den Wegfall der
Hilfeplankonferenzen - flr ihn eine
~erschliimmbesserung®. Ebenfalls sel in diesem
Kontext noch zu kiaren, wer im Sinne eines
funktionalen Denkens die Steuerungsfunktion
Ubernehme. .Die Sozialpsychiatrischen Dienste
sind flr mich auch kdnftig von zentraler
Bedeutung", so Borbé. Aufsuchende Angebote
mussten weiter etabliert und ausgebaut
werden.
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HNVIr brauchen nicht noch mehr Modellprojekts,
die Evidenz fur Home Treatment haben wir
schon lange. Wir mussen weiter politisch
streiten und uns eng abstimmen, um mehr
Hifebedurftige zu erreichen, und dabei unsere
knappen Ressourcen zu schonen.”

Dieter Schax, Vorsitzender der
Bundesarbeitsgemeinschaft
Gemeindepsychiatrischer Verblnde (BAG
GF'I.-'], baschrieb die beiden GPV als
Leuchtturme. Insgesamt wachse die Anzahi
der Baeitritte zur BAG. Zu den
Qualitatsstandards zdhlten unter anderem die
regionale Vaersorgungsverpflichtung, ein
systemisches Case-Management sowie die
Finanzierung durch regionale Budgets
(.Sozialraumbudget*),

Im Talk kamen alle Netzwerkpartner der GPV 2u
Waort. FUr die Psychiatrie-Erfahrenen ist eine
Zukunft ohne Stigmatisierung Wunsch und
Vislon, Positiv bewertet wurde die Einfdhrung
von Rufbereitschaften infolge des BTHG. Die
Angehcrigan sehen den dringenden Bedart
von Kriseninterventionsdiensten, die zeitnah
und unburokratisch zur Verfugung stehen. Die
Leistungserbringer diskutierten Gber den
Bagritt der Versorgungsverpflichtung: Reicht
eine \Versorgungsverantwortung” ous? Die
Landkreise resumierten, dass das BTHG viele
Ressourcen gebunden habe.




Der GPV Ravensburg hat sich auf eine neue
Gremienstruktur geeinigt. Nach
Abstimmungsprozess und intensiver
Uberarbeitung haben die GPV-Mitglieder
eine neue Kooperationsvereinbarung
sowie neue Geschaftsordnungen fir die

kinftigen Gremien und somit die neue
Struktur beschlossen.

Die wesentliche Veranderung ist die
Zusammenfluhrung der bisherigen AG GPV
mit der Mitgliederversammiung der
Tragergemeinschaft. Die Entscheider des
Landratsamtes sowie die Entscheider der
Leistungserbringer sitzen gemeinsam in der
sogenannten GPV-Konferenz an einem
Tisch. Eine Besonderheit ist, doss
Entscheidungen kinftig einstimmig
getroffen werden. Das erfordert in manchen
Fallen ein Ringen um eine Einigung, bietet
aber auch die Chance, eine gemeinsame
Linie zu verfolgen und die Projekte und
Lasungen durch die erforderliche Diskussion
differenziert zu betrachten.

Die GPV-Konferenz trifft sich vier Mal pro
Jahr, eine dieser Sitzungen findet in
erweitertemn Kreis mit sogenannten
assoziierten Mitgliedern statt: Es nehmen
Vertretungen welterer Lelstungstrager wie
Rentenversicherung, Jobcenter,
Krankenkassen sowie wichtige Institutionen
wie die EUTE teil.

kompakt und entscheidungsorientiert

Neue GPV-Struktur -

TEXT: MELAMNIE GOTTLOB



Weiterhin wurde der sogenannte
Versorgungskreis eingeflhrt. Dieser bietet
Raum, um Einzelfalle aus der Praxis zu
besprechen, die im Rahmen ihrer
bestehenden Betreuung nicht mehr
adaquat und zielorientiert begleitet
werden konnen. Ziel ist es, kreative Ideen
und Losungsansatze aulGerhalb der
Standardangebote zu entwickeln, um
allen Menschen in der Region eine
Versorgungsmaoglichkeit bieten zu
kénnen. Am Versorgungskreis beteiligten
sich Vertreterinnen der
Leistungserbringer im GPY, die zustandige
Person des Teilhabemanagements und,
e nach Moglichkeit und persénlichen
Ressourcen, die leistungsberechtigte
Person. Weitere Personen und Akteure
kdnnen im Einzelfall je nach Bedarf
hinzugezogen werden.

Wichtig ist hierbei die Haltung: Der
Versorgungskreis starkt das Kernziel des
GPV, alle Menschen bedarfsorientiert in
der Region zu unterstitzen. Niemand
sollte in einen anderen Landkreis oder gar
ein anderes Bundesland umziehen
mussen, wenn es ausdricklicher Wunsch
der Parson ist, hier zu leben, Gleichzeitig
stellt der Versorgungskreis kein
Entscheidungsgremium dar. Es geht um
einen losungsorientierten Austausch und
um die Zusammenarbeit im Verbund, die
entwickelten Losungsstrategien muossen
stets in Abstimmung mit der
leistungsberechtigten Person umgesetzt
werden.

Der Versorgungskreis dient somit auch
dazu, neue Impulse zu geben, wenn der
zustandige Leistungserbringer oder das
Tellhabemanagement nicht mehr weiter
wissen oder nicht auf Anhieb eine
geeignete Begleitung gefunden werden
kann.

Und schlieRlich wurde auch die
Funktion der GPV Koordination in
der GPV Struktur verankert. Diese
Funktion wurde bereits erprobt
und dbernimmt nun im Tandem
mit der Psychiatriekcordination
des Landratsamtes die Steuerung
des GPV. Die Funktion lost damit
die bisherigen GPV-
Sprecherinnen ab. Kermaufgaben
der Koordination sind die
Moderation des
Versorgungskreises, der Kontakt
Zu den relevanten Akteuren im
Netzwerk, die Koordination von
Arbeitsgruppen sowie die
Steuerung des
Infermationsflusses an den
Schnittstellen zwischen den
Gremien und Arbeitsgruppen.

DIE NEUEN DOKUMENTE,
KOOPERATIONSVEREINBARUNG
DES GPV, GESCHAFTSORDNUNG
DER GPV KONFERENZ SOWIE DIE
GESCHAFTSORDNUNG DES
VERSORGUNGSKREISES, KONNEN
AB HERBST 2025 AUF DER
WEBSEITE DES GPV UNTER
WWW.GPV-RV.DE EINGESEHEN
WERDEN.
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Trialog Forum
Ravensburg -
mehr als nur

ein Gesprdch

Trialog = Dialog zu Dritt, so die
Bedeutung. Hinter diesem
dichterisch anmutenden Wort
steckt so viel mehr, als es auf den
ersten Blick erscheinen mag.
Betroffene, Angehdrige,
Professionelle, Menschen, die
Betroffene und Professionelle
sind, begegnen einander, um ein
Thema, eine Frage aus
verschiedenen Blickwinkeln zu
betrachten und um Erfahrungen
auszutauschen.

Darnit &ffnet sich die Moglichkeit,
eine andere Perspektive
ginzunehmen, seine Perspektive
ouszubalancieren. Es geht um
einen Austausch auf Augenhéhe,
zu dem alle eingeladen sind, der
flr alle maglich sein soll, um einen
Austausch uber subjektive
Wahrnehmung, Uber persdnliches
Erleben, um ein gegenseitiges
Teilhaben lassen und besseres
Verstehen.

TRIALOG
FORUM
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Was fdallt lhnen zum Trialog ein?

Welche Worte, welche Bilder kommen lhnen in den Sinn?
Schreiben Sie uns an: rainer.deschler@outiocok.de
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GPK - Das ist die Vision einer Jede*r ist willkommen und darf [
gemeinsamen Kultur des soll sich herzlich eingeladen
Umgangs miteinander und flhlen - daher kostet der Besuch
fireinander - wie die Gemeinde unserer Veranstaltungen in der
der Psychiatrie begegnet und wie Regel keinen Eintritt. Finanziert
die Psychiatrie in der Gemeinde wird die Reihe von den beiden
lebt. GPK wurde bereits 1991 Gemeindepsychiatrischen
gegrindet. Verblunden des Landkreises
Ravensburg und des
Unsere Veranstaltungen richten Bodenseekreises.
sich im Gegensatz zu den reinen  Die Veranstaltungen werden
Fortbildungsveranstaltungen fur  organisiert von einem Team, dem
Fachkrafte vor allerm auch an die aktuell leider keine Vertreter*innen
Betroffenen, deren Angehdrige  der Vereine IPERA e.V. oder iPEBO
und an die interessierte e.V. angehoren.
Offentlichkeit.
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Gemeinde - Psychiatrie - Kull
Somit setzt sich das Team aktuell rein aus T
Mitarbeitenden der Trager sozialpsychiatrischer = :
Einrichtungen zusammen.
Das Programm 2024 umfasste 13 inhaltlich
vielfaltige Veranstaltungen. Zusatzlich liefen zwei
Filme in der Reihe Film und Psychiatrie” in der
Linse in Weingarten.
Einige Angebote wie zB. ,Begleitete Fahrt zur
Gedenkstatte Grafeneck”, .Stimmen verstehen -
Selbstbestimmt mit Stimmen leben”,
JFotoworkshop® oder ,Souldance” sind e
inzwischen feste Bestandteile des Programms e L

und erfreuen sich groRer Beliebtheit.
Insbesondere fur das Seminar zum Thema
Stimmenhdren gibt es regelmalkig eine
Warteliste,

Entsprechend dem Anspruch, in die Gemeinde’
zu gehen, wurden maglichst vielfaltige
Veranstaltungsorte gewdahlit - in Ravensburg z.B.
das Theater, das Café Bezner oder der
Kornhaussaal, in Friedrichshafen das Café City
oder Roum SEESicht im Gpi, in Meersburg das
Lokal Hafenschenke und in Uberlingen das Kino
Cinegreth. Wir freuen uns, dass mit den beiden
Veranstaltungen in Meersburg und Uberlingen
nach langerer Zeit auch im westlichen
Bodenseekreis wieder Angebote stattfanden.

FAZIT UND AUSBLICK

Wir sehen nach wie vor die Notwendigkeit, das
Thema Psychiatrie in die ,Gemeinde’ zu tragen,
denn das Ziel einer gemeinsamen Kultur ist noch
nicht erreicht: @s bastehen immer noch
Vorbehalte gegenlber psychischen
Erkrankungen und den von ihnen betroffenen
Personen, Stigmatisierung findet immer noch
statt.

Auch 2025 moéchten wir wieder ein vielfaltiges,
buntes Programm an unterschiedlichsten Orten
anbieten, das ein breites Publikurn anspricht.
Uber das Mitwirken von Psychiatrieerfahrenen im
GPE-Team wlrden wir uns sehr freuen!




INFORMATIONS-,
BERATUNGS- UND
BESCHWERDESTELLE
RAVENSBURG

ApuareiEsid vom Siafan D Thomad

Im Jahr 2024 hat die Informations-, Beratungs- und Beschwerdestelle (I1BB)
des Landkreises Ravensburg erneut wichtige Arbeit im psychosozialen
Bereich geleistet. Der Bericht beleuchtet die Tétigkeit der IBB und der
Patientenflrsprechenden und bietet dabei wertvolle Einblicke.

ZUSAMMENSETZUNG UND ERREICHBARKEIT

Die IBB ist ein vielfaltiges Team, bestehend aus Betroffenen, Angehdrigen,
Patientenflrsprechenden und Mitarbeitenden der gemeindepsychiatrischen
Leistungserbringer. Zentrale Ansprechpartner sind die Patientenflrsprechenden.
Die Erreichbarkeit wird durch einen Anrufbeantworter, E-Mail und Post
gewdhrieistet, die PatientenfUrsprechenden bieten im ZfP Ravensburg-
Weissenau eine regelmalkige Sprechstunde und im ZfP Wangen nach Bedarf
eine Sprechstunde an.

TEXT UND FOTOS: IBEB-RAVENSBURG.DE



KOOPERATION UND
OFFENTLICHKEITSARBEIT

Die enge Zusammenarbeit mit dem
GPV, den Kliniken und weiteran
Institutionen gewahrleistet die
Qualitat und Reichweite der
Unterstltzung. Die
PatientenflUrsprechenden nehmen
aktiv an Patientenforen und
Veranstaltungen fir Angehdrige teil,
um das Beratungsangebot bekannt
zu machen. Der aktualisierte Flyer
und das Plakat wurden erfolgreich
verbreitet.

INANSPRUCHNAHME UND
THEMENSCHWERPUNKTE
Insgesamt wurden 59 Anfragen
bearbeitet, wobei Psychiatrie-
Erfahrene den grofiten Anteil der
Anfragen stellten. Die Themen
reichten von freiheitsentziehenden
Malnahmen bis hin zu finanziellen
und gesundheitlichen Fragen. Eine
bemerkenswerte Herausforderung
bleibt die Komplexitat bei der
Bearbeitung von Beschwerden,
insbesondere bei
Zwangsmalnahmen.

Fazit und Herausforderungen

Auch in diesem Jahr standen die IBB
und Patientenfursprechenden vor
komplexen Herausforderungen, bei
denen sie versuchten, durch
Ab@timmung von verschiedenan

Fachbereichen Synergien zu erzielen.

Dabel war immer die trialogische
Zusammensetzung der
Beratungsstelle im Blick.

IHFQH'MATIGHE'-, BERATUNGS
UND EESEHWEH‘DEETELLE DEsS
LANDKREISES EA\FEH'EEUHG

TEL: 075) 85-909959
IT ANRUFBEA NTWORTER)
e E-MaAIL:
r@:erahmvmsauns DE
INTERNET: |
WWW.BB-RaVENS BURG.DE
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Die Angehdrigengruppe
h erkrankter

e
Menschen hat viel Zulauf

psych

Die Gruppe In Ravensburg trifft sich jeden ersten
Montag im Monat. Berichtet werden berdhrende,
aber auch verstorende Lebenssituationen
erkrankter Familienmitglieder und deren
Angehoriger.

Eine haufige Konstellation ist die einer an Psychose
erkrankten Person, die sich nicht helfen Iésst und
bei der die Angehdrigen hilflos zuschauen missen.
Zwar kann man als Angehdriger mit Behorden und
Institutionen in Kontakt treten, die dem Erkrankten
theoratisch helfen kdnnten, wenn er s nicht will.
Meist sind jedoch die gesetziichen
Voraussetzungen nicht gegeben, um jemanden
gegen seinen Willen einer Behandlung zuzufdhren.
Wir Angehorige mdchten helfen, aber das Geseltz
gibt es nicht her. Man sieht sehenden Auges zu, wie
der Zustand des Kranken bergab geht, wie er
unnoétig Schulden anhduft und die Mietwohnung
vermulit. Die Vermieter bestehen auf die
Begleichung der Mietaustalle, meist zahlt dann die
Famillie fir den Erkrankten, um die Sache
wenigstens finanziell zu deeskalieren.
TEXT: LYDIA WIELAND
FOTOS: STEVE LONG AUF UNSPLASH, ARKADE EV




Wahrend der Erzdhlungen an so einem
Gruppenabend fahlt man mit, als ware man
live dabei. Die Machtlosigkeit der

Angehorigen wird von den
Gruppenteilnehmerm am haufigsten Austausch g

, Ber
beklagt. Der gréfite Wunsch wﬂr& es, die Facharztlich atm?g,
Erkrankten auch ohne deren Zustimmung e Anschriften

ins Krankenhaus sinweisen lassen zu
kénnen. Diesar Wunsch speist sich aus dem
Erfahrungswissen vieler Angehoriger, dass
die erkrankten Personen retrospektiv in einer

Treffen jeden 1. Montag im
(auBer Ferien) in ger

gesunden Phase selten mit ihrem eigenen ARKADE Ey
Handein in einer vergangenen GaﬂEﬂStraEE.g
Krankheitsepisode einverstanden sind. 88212 Ravenspyr

Ww.ﬂrkqde.eh.lde
Das Treffen der Angehorigengruppe findet

anonym statt. Die Angehorigen kriegen
Tipps und Rat von den anderen Mitgliedern.
Begleitet wird der Abend von einem
fachkundigen Sozialarbeiter des
Sozialpsychiatrischen Dienstes der Arkade
e.v.




ZfP Sudwirttemberg, Abteilung

Anode

2fp

Sidwiirttemberg

Die ersten Monate des Jahres 2024
waren gepragt vom Abschluss der
BTHG-Verhandlungen. In Folge
mussten die Vertrage mit den
Klientinnen neu erstelit werden, der
interne Umstellungsprozess auf den
Weg gebracht werden, die
Klient:innen dber die Veranderungen
informiert werden.

Die besondere Wohnform der Anode
konnte in der bisherigen Form erhalten
bleiben. Fur dieses Angebot blieben die
Nachfragen unverandert hoch. Das
Angebot der .Tagesstruktur®, vormals
nur fdr Kllentinnen der besonderen
Wohnform méglich, steht seitdem
offen fur seelisch behinderte
suchtkranke Menschen mit
entsprechendem Teilhabebedart. Ein
Gewinn durch das BTHG.

Die Komplexitot der Vertragsgestaltung
stellt allerdings eine Barriere dar. Eine
Klientin brachte das auf den Punkt: ,Vielen
Dank far Ihr Schreiben Ober das
Bundesteilhabegesetz ich habe das nicht
verstanden.”

Erschittert hat uns der Tod eines jungen,
schwerstabhangigen Klienten. In
Weingarten verloren wir ein Wohngebdude
mit vier Platzen wegen
Eigenbedarfskindigung. Glucklicherweise
erhielten wir zeitnah ein Angebot far &in
Objekt in der Rovensburger Stadtmitte.

Die Cannabis-Legalisierung bringt
anhaltend Herausforderungen mit sich,
insbesondere in den Wohngemeinschaften.
Wir becbachten dementsprechend einen
Selbstverstandlichen” Konsum, mit den
Folgen des villigen Rickzugs bei einem Teil
der Klientinnen. Das Konsumverhalten ist
weiterhin gepragt durch Mischkonsum®.,

TEXT: SABINE GNANNT-KROMER, ABTEILUNGSLEITUNG ANODE

FOTOS: BERNHARD STAPEL, YOHANNES WIANEY LEIN, PFARRBRIEFSERVICE.DE



Die Personalgewinnung gestaltete sich in 2024
extrem schwierig.

Das jahrliche Sommerfest der Anode am 17.07.2024
konnte bei guter Wetterlage gefeiert werden. Die
gemeinsamen Stunden werden als bereichernd
erlebt und zeigen auf, dass Feste auch ohne
Suchtmittel moglich sind.

In den Bandnistreffen far bezahlbaren Wohnraum
der Stadt Ravensburg kristallisierte sich heraus,
dass es mehr Anstrengungen braucht, um
leerstehenden Bestandswohnraum unseren
Klientinnen zuganglich zu machen.

Das Fehlen eines Gremiums als Nachfolgeorgan far
die Hilfeplankonferenz im
Gemeindepsychiatrischen Verbund Ravensburg
machte uns deutlich, dass Leistungserbringer
Ubergreifende Abstimmungen in der Versorgung
fehlen, Unklarheiten in der Aufnahmeplanung
entstanden sind und dadurch ein Mehraufwand in
der Aufnahmesteuerung zu verzeichnen war. Dies
insbesondere bei Menschen mit Doppeldiagnosen
(z.B. Sucht und Psychose). Das Einlésen der
Versorgungsverpflichtung fUr Bargerinnen des
Landkreises wird dadurch erschwert.

WOHIN WOLLEN WIR?

Das Thema Wohnraum bedarf gemeinsamer
Anstrengungen mit den Kommunen, um Teilhabe
erreichen zu kdnnen.

Die Starkung der Elternrolle sehen wir als zukanftige
Aufgabe in der Umsetzung des
Bundesteilhabegesetzes.

Abstinenz und Abstinenzfahigkeit unserer Klientel
sind Themen, die wir konzeptionell weiterentwickeln
méchten und mussen.

www.zfp-web.de/gemeindepsychiatrie/
wohnen-und-assistenz/ravensburg/
besondere-wohnform




Erfolgreiche Kooperation fiir berufliche Teilhabe

Das ZfP Sudwurttemberg
und die Arkade-Pauline 13
kooperieren seit 2017

Seit 2017 verbindet die Abteilung Arbeit
und Rehabilitation am ZIP
Sldwirttemberg und die Arkade-
Pauline 13 gemeinnltzige GmbH eine
langjahrige Partnerschaft, die sich der
Unterstltzung von Menschen mit
psychischen Erkrankungen und
Behinderungen auf ihrem Weg in den
Arbeitsmarkt widmet.

Ziel dieser Zusammenarbeit ist es,
individuelle Chancen zu schaffen, die
Integration auf den allgemeinen
Arbeitsrmarkt zu unterstitzen und damit
Teilhabe an Arbeit und am
gesellschaftliichen Leben zu ermoglichen.

GEMEINSAMER ERFOLG SEIT 2017

Der Beginn der intensiven Kooperation
fallt mit der Ausschreibung der
MaBnahme .Unterstitzte Beschaftigung®
(uB) durch die Arbeitsagentur zusammen.
Gemeinsam bewarben sich die
Organisationen - zunachst mit weiteren
Partnern - und erhielten den Zuschlog.
Das Ergebnis kann sich sehen lassen:

Die MaRnahme verzeichnet eine
Vermittiungsquote von Gber 60 Prozent
der Teilnehmenden ouf den allgemeinen
Arbeitsmarkt. Damit zahlt sie zu den
erfolgreichsten Programmen der
beruflichen Integration von Menschean mit
Unterstitzungsbedarf in der Region.

ARKADE z_fp
PAULINE 13 >

INNOVATIVES PROJEKT FUR DEN
UBERGAMNG INS ARBEITSLEBEN

Ein weiteres gemeinsames Projekt ist
das "Berufliche Ubergangs-
management” (BUM). Dieses Projekt,
gefordert von der “Aktion Mensch’,
unterstutzt Menschen wahrend ihres
Klinikaufenthalts durch gezielte
Beratung und Coaching, um den
Ubergang zurdck ins Berufsleben zu
erleichtern. Die erfolgreiche Arbeit
des BUM fahrte zu einer
Verlangerung der Forderung bis
Ende August 2026, was die
Bedeutung und Wirksamkeit dieses
Angebots unterstreicht.

BEGLEITUNG AUF DEM WEG IN DEN
ARBEITSMARKT

Die REHANnative® der Arkade Pauline
13 ist ein innovatives Angebot zur
beruflichen Teilhabe und versteht
sich als Alternative zur klassischen
Werkstatt fir behinderte Menschen
(WrFbM).

TEXT: DR. MARKLIS HOFFMANN (ZFP SUDWURTTEMBERG ) UND JULIA HAUPENTHAL [ ARKADE-PAULINE 13)

FOTOQ: LISA BERGER



Der Fokus der REHAnative® liegt auf der
Beschaftigung auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt. Die Tellnehmenden befinden
sich nach dem Eingangsverfahren, welches
in den Werkstatten des ZfP stattfindet, vor
allemn in Praktika auf dern allgemeinen
Arbeitsmarkt. Dort werden sie von den
Mitarbeitenden der Arkade-Pauline 13
begleitet. Die Moglichkeit, sich vorwiegend
auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zu
erproben, erhdht die Chance auf eine
Vermittiung in ein versicherungspflichtiges
Arbeitsverhdaltnis. Mit einer Vermittlungsquote
von Uber 34 Prozent zeigt sich der Erfolg
dieses Modells. Die REHAnative® hat sich
damit als etablierte und zukunftsweisende
MaRnahme im Landkreis bewahrt.

REGELMASSIGER AUSTAUSCH UND

BREITE VERNETZUNG

Die Partnerschaft zeigt sich auch in
monatlichen Informationsveranstaltungen
unter dem Titel ,Wege in Arbeit”. Hier stellen
wir die vielfaltigen Angebote im Bereich der
beruflichen Rehabilitation und Teilhabe vor.
Gemeinsam stehen wir als starke
Kooperationspartner hinter @inem vielfaltigen
und gut vernetzten Angebot an Reha-,
Bildungs- und Beschaftigungsmaoglichkeiten
= far den Landkreis Ravensburg und weit
darUber hinaus.

FAZIT

Alle Malinahrmen und Projekte sind
darauf ausgerichtet, individuelle
Wege zur beruflichen Integration zu
ebnen. Die enge Zusammenarbeit
zwischen ZfP SUdwlrtternberg und
Arkade-Pauline 13 zeigt, wie
gemeinsameas Engagemeant und
innovative Ansatze Menschen mit
psychischen Erkrankungen auf ihrem
Weg auf den Arbeitsmarkt
nachhaltig unterstitzen kénnen. Mit
Blick auf die Zukunft bleibt das Ziel
klar: Chancen schaffen, Barrieren
abbauen und gesellschaftliche und
berufliche Tellhabe ermdbglichen,

Dy
E INFORMA TI'GNS'U'EFMNE Tal TUNE
~WEGE [y ARBEIT~

MOMNAT Lnd 1
ECHUBEHTSTR‘ASEE
STATT, WEITERE
ERHALTEN ¢
TEEEFDHNUMMEH
DDER UNTER INFO

I7 IN RAVENSBURG
INFORMATIONEN

I UNTER Dep

o ?E]JFEHEED- 8010
@ARJ:ADE-FAUUNE.DE

Lindars Expartinnen urd Esparhan i Beha, Bldung und Beschaftigung - oo gamainasme Temm oan
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Arkadee.V.

RPK-Rehaeinrichtung

Baienfurt

Bundesweit gibt es insgesamt 58
Standorte von RPK Einrichtungen, die
medizinische und berufliche
Rehabilitationslelstungen flr psychisch
erkrankte Menschen anbieten. Seit dem
Jahr 1996 halt der Trager Arkade e.V. auch
eine solche Einrichtung im kleinen
Balenfurt vor.

Die Einrichtung ist aus einer
therapeutischen Wohngruppe entstanden,
die bereits 1980, als erstes Haus im
gesamten Landkreis Ravensburg, eine
aulerklinische Versorgung fur psychisch
arkrankte Menschan angeboten hat.

Die gestiegene Nachfrage nach RPK-Platzen
und die baulichen

arkade

Gegebenheiten mit zwel
Bestandsgebdauden boten die
Chance fur notwendige und
zukunftsweisende
Modernisierungen in Verbindung
mit einem Zwischenneubau als
verbindendes Element und einer
Erweiterung um sachs stationare
Platze. Bereits 2019 wurde mit den
Planungen fur einen Neubau
begonnen, dessen Baubeginn fOr
2021 vorgesehean war.

Diae FPE Bopesn Fur sor dam Lirm-urdl Mesibou

TEXT: AMDREAS ULLRICH
FOTO, ARKADE EV,



Die Wirren und Unsicherheiten der
ausgehenden Pandermie sowie
durch den Uberfall auf die Ukraine
verhinderten jedoch einen
Baustart; die Realisierung des
gesamten Projektes stand lange

Zeit auf der Kippe. Im Februar 2022

roliten dann doch noch die
Bagger, der Verein Arkade e.V.
nahm allen Mut und Zuversicht
zusammen, das Projekt nun
anzugehen.

Mit dem Neubau, der neben
neuen FunktionsrGumen und
neuen Zimmern flr
Rehabilitand*innen auch einen
barrierefreien Zugang fir
kdrperlich gehandicapte
Menschen ermoglicht, erlebt das
Angebot, was die Strukturqualitat
angeht, eine deutliche
Aufwertung.

D RPE B hurt reoch o Ly —-iinadl Mo o

Ein Neubau im laufenden Betrieb verlangte
von allen Beteiligten — Handwerkerfirmen,
Mitarbeiter*innen und Rehabilitand*innen
einiges ab. Immer wurden aber die Dinge
konstruktiv, auf Augenhohe, mit
gegenseitiger RUcksichtnahme und

Verstandnis gelost. Was Entstanden ist,
kann sich wahrlich sehen lassen:

Wir sind froh und stolz zugleich, ein solches
Angebot, welches rehabilitative
Komplexleistungen aus arztlicher und
psychiatrischer Versorgung,
psychotherapeutischer Begleitung,
sozialarbeiterischer und pflegerischer
Betreuung, ergo- und
physiotherapeutischer Forderung und
umfassende, lebenspraktische und
berufliche Trainingsangebote umfasst, an
diesem Standort vorhalten zu konnen. Nach
einer bunten Erdffnungswoche Mitte
September 2024 sind die neuen
Raumilichkeiten nun in Betrieb und beweisen
tagtaglich ihre Praxistauglichkeit.

- E www.arkade-evde
O
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20 Jahre GPV

Die BruderhausDiakonie
feiert mit!

Aber wer & was steckt eigentlich hinter der Einrichtung?

Der GPV Ravensburg und
Bodenseekreis feierten im Jahr 2024 erdthHUS DIAKONIE
das 20-jahrige Bestehen ihrer Stiftung Gustav Werner und Haus am Berg

Verblnde. Seit Beginn ist die
BruderhausDiakonie ein wichtiger Teil
dieser Entwicklung und zugleich
Grindungsmitglied von Anfang an.
Doch wer bzw. was steckt eigentlich
hinter der BruderhausDiakonie?

In der Region Bodensee-Oberschwaben
ist die BruderhausDiakonie vor allem
durch den Bereich der Altenhilfe
sichtbar — Fahnen mit dem Logo zZieren
hier die Einrichtungen vor Ort. Der
Fachbereich Sozialpsychiatrie, der Teil
beider GPVs ist, bleibt hingegen eher
Ansichtbar® - vertellt auf dezentrale
und zentrale Wohn= und
Betreuungsangebote, die im Stillen und
ohne groles Aufsehen ihren Dienst
leisten, ganz nach dem Motto .Teil
haben - Teil sein®,

Die BruderhausDiakonie bietat in
Baden-Wirttemberg vielfaltige
Assistenz- und
Unterstitzungsleistungen, Pflege und
Beratung sowie Angebote zu Bildung,

bruderh
[T

Erziehung und Arbeit. Rund 5.000

Mitarbeitende stellen die Versorgung —

von rund 10,000 Adressatiinnen sicher. v oty |

Des Weiteren ist sie eine gemeinnltzige,

christlich-diakonische Stiftung. b —- | ‘u--—-r

TEXT: MICOLE MARTIMN
FOTOS! BRUDHERHAUSDHAKONIE

































