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Die Burgerhilfe Sozialpsychiatrie
Frankfurt am Main e. V.

hat sich seit ihrer Griindung im Jahr 1970 zur Aufgabe gemacht, die Situation
psychisch kranker Menschen in Frankfurt am Main zu verbessern und deren
Integration im stadtischen Leben und das Miteinander in der Gesellschaft zu
fordern. Hierzu hat der Verein im Laufe der Jahre viele Projekte initiiert und
neue Angebote und Einrichtungen geschaffen. Seit den 1990er Jahren ver-
steht sich die Biirgerhilfe als Teil des Gemeindepsychiatrischen Versorgungs-
systems in Frankfurt und deckt vorrangig Angebote und Dienste im Stiden
der Stadt ab. Heute unterhalt die Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie mit rund 45
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern folgende Dienste und Einrichtungen:
Betreutes Wohnen, die Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle Stid, eine
Tagesstatte, ein Wohnheim und der offene »Treffpunkt Stid«. Die Einrichtun-
gen bieten psychisch kranken Menschen Unterkunft, psychosoziale Betreu-
ung und Beratung sowie die Moglichkeit, ihren Tag zu strukturieren und mit
anderen Menschen ins Gesprach zu kommen.

Der Psychosoziale Krisendienst fiir ganz Frankfurt am Main sichert auBer-
halb der allgemeinen Dienstzeiten der Beratungsstellen und sonstigen
Diensten in Notlagen psychosoziale und arztliche Hilfe. Er wendet sich an
Menschen mit psychischen Erkrankungen und seelischen Behinderungen, die
an einer akuten ernsthaften Stérung ihrer seelischen Gesundheit leiden,
sowie an deren Angehdrige, Freunde, Bekannte und Nachbarn.

Die von der Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V. herausge-
gebene Zeitschrift fiir Gemeindepsychiatrie »Treffpunkte« dient der Vermitt-
lung von Fachinformationen und der Unterrichtung der Offentlichkeit tiber
die Situation psychisch kranker Menschen. Die Zeitschrift soll helfen, Vorur-
teile gegeniiber diesem Personenkreis abzubauen.

Der Vorstand der Burgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main eV. setzt
sich zusammen aus Stephan von Nessen (1. Vorsitzender), Regina Stappelton
(2. Vorsitzende) sowie den weiteren Vorstandsmitgliedern Gabriele Schlem-
bach, Kirstin von Witzleben-Stromeyer, Wolfgang Schrank und Bernard
Hennek. Geschaftsfiihrer der Buirgerhilfe ist Gerhard Seitz-Cychy.

Die Arbeit des Vereins wird finanziert durch Leistungsentgelte fiir die
erbrachten Einzelangebote, durch Zuschisse der Stadt Frankfurt am Main
und des Landeswohlfahrtsverbandes Hessen sowie durch Mitgliedsbeitrage
und Spenden.

www.bsf-frankfurt.de
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EDITORIAL

Was die Medizin nicht heilen kann, sollte
nicht Krankheit genannt werden, sondern
mit einem anderen Namen.

LIEBE LESERIN, LIEBER LESER!

unheilbares Leiden auszuhalten, fillt vielen Menschen schwer. Experten aber wohl
besonders, obwohl sie nicht selbst betroffen sind, sondern ihre Klienten. Nichts dndern
zu konnen, kratzt am Nimbus der medizinischen und sozialen Profession. Das mag fiir
psychische Krankheiten in besonderem Maf3e gelten. Und gerade die Gemeindepsy-
chiatrie tut sich schwer mit der Erkenntnis, dass nicht alles »sozial« verursacht ist, son-
dern manche Stérungen auch auf genetischen Grundlagen beruhen. Gerade die Diag-
nosen autistischer Entwicklungsstérungen bei Kindern und Erwachsenen sind in den
letzten Jahren steil angestiegen, wie Henning Boke in seinem Artikel darlegt. Immer
hiufiger werde zusétzlich zur Aufmerksamkeitsdefizitstorung ADHS ein Asperger-Syn-
drom diagnostiziert. Der Beitrag einer Frau mit dem Pseudonym »Katharina« erlautert
in diesem Heft aus Betroffenensicht, was die Gemeindepsychiatrie beispielsweise fiir
Menschen im Autismusspektrum tun kann. Die Diskussion um die »Heilbarkeit« oder
»Unheilbarkeit« von Autismus sei ziemlich unsinnig, so die Autorin. Es gehe darum,
dass der Mensch gliicklich sei, dass Entwicklung ermoglicht und geférdert werde. Ent-
stehe dabei »Heilung« sei es gut, wenn nicht, sei es auch gut. Man sollte nicht darauf
beharren, dass Menschen aus dem Autismusspektrum eine lebenslange Betreuung
brauchten.

Im September diesen Jahres findet die traditionsreiche Frankfurter Psychiatriewoche
statt. Was alles geplant ist, finden Sie kompakt in diesem Heft. Sie sind eingeladen!

Gerhard Pfannendérfer
Redaktion »Treffpunkte«
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Die Fachgruppe lebt!

Neuer Anlauf fiir eine Plattform aller Beteiligten
der Gemeindepsychiatrie in Frankfurt am Main

VON CHRISTEL GILCHER

Der jahrelange Winterschlaf ist beendet. Im Marz dieses Jahres fand
wieder eine Sitzung der Frankfurter Fachgruppe Psychiatrie statt.

Foto: Sandra Heep

Am 2>, Mirz 2012 strémten in
Frankfurt am Main Fachleute aus
allen moglichen Bereichen zu Hoff-
manns Hofen, wohin zur Neuauflage
der Fachgruppe Psychiatrie eingela-
den worden war. Eingeladen hatte
die neue Sprechergruppe zum Thema
»Arbeit — Beschaftigung — Teilhabex«.
Der Integrationsfachdienst Rhein-
Main (IFD) und das Berufliche Trai-
ningszentrum (BTZ) stellten sich vor.
Wegen Zeitmangel wird die Tages-
ordnung beim néchsten Treffen am
1. November 2012 fortgesetzt.

Andrea Kempf, Teamleiterin des
Betreuten Wohnens von »Perspekti-

Ein gemeindepsychiatrisches Netzwerk soll die Fachgruppe Psychiatrie in
Frankfurt am Main sein: In der Tagungsstatte Hoffmanns Hofe hat man sich
dazu nach langer Zeit wieder einmal getroffen.

ven e. V., die bei der Begriifiung zum
Dialog in der Psychiatrie aufrief,
driickte die Hoffnung aus, dass sich
durch die Fachgruppe ein Kennenler-
nen aller in der Gemeindepsychiatrie
Tatigen ergibt, was besonders wich-
tig fiir junge Kolleginnen und Kolle-
gen und neue Experten wére. Der
Austausch von Fachmeinungen und
Alltagsgeschehnisse, der fiir alle von
Interesse sein konnte, sollte einen
angemessenen Platz haben. Thr zur
Seite stand Gerlinde Heuser, Leiterin
der ambulanten Dienste beim Frank-
furter Verein fiir soziale Heimstatten
e. V., die an diesem Tag durch die
Themen fiihrt. Sie hofft, dass die

Fachgruppensitzungen wieder ein
Fachforum werden, das einen Uber-
blick der Angebote in der Psychiatrie
in Frankfurt am Main verschafft und
sich so zu einem allgemeinen Netz-
werk entwickelt — und auch eine Job-
borse werden konnte.

Steffen Hensel von der Frankfurter
Werkgemeinschaft e. V., der bereits
vor Jahren Fachgruppensprecher
gewesen war, ist ebenfalls wieder
einer der Sprecher und ergénzte in
der Sitzung die Vortrage mit vielen
Hinweisen. Er begriindet seinen Ent-
schluss, erneut als Fachgruppenspre-
cher mitzuarbeiten — was nur

Treffpunkte 3/12 3
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Fachgruppe Psychiatrie Frankfurt am Main
Fachgruppenstrecher: Gerlinde Heusser,

Andrea Kempf und Steffen Hensel
c/o Psychosoziales Zentrum West
Ambulante Psychosoziale Dienste

Mainzer Landstrafse 233
60326 Frankfurt am Main

Telefon 069 7394367-20

Gerlinde.Heusser@frankfurter-verein.de

begriif3t werden kann — mit der
nachfolgend dokumentierten Stel-
lungnahme:

Fiir mich ist im Sinne der notwendi-
gen Vernetzung der geregelte Aus-
tausch iiber Praxis und Entwicklung
innerhalb der Gemeindepsychiatrie
eine zentrale Errungenschaft der Psy-
chiatriereform. Denn die Zusammen-
arbeit gelingt nur so gut, wie die
gemeindepsychiatrischen Netzwerke
funktionieren. Die Fachgruppe Psy-
chiatrie ist fiir Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter eine seit langem einge-
fiihrte Moglichkeit, an diesen Netz-
werken in Frankfurt am Main konti-
nuierlich weiter zu kniipfen. Als Fach-
gruppensprecher engagiere ich mich,
damit die Fachgruppe wieder regel-
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mdjSig stattfindet. Mit dem inzwi-
schen erreichten Ausbau und der
interdisziplindren Verdichtung von
Hilfseinrichtungen und Diensten in
Frankfurt ist der trdgeriibergreifende
Dialog von Mitarbeiter komplexer
und uniiberschaubarer geworden. Die
Arbeitsverdichtung der Mitarbeiter
nimmt stetig zu. Fiir die gemeindepsy-
chiatrische Netzwerkpflege bleibt
immer weniger Zeit. Selbst die Teil-
nahme an Fachgruppensitzungen ist
oft ein nicht zu leistender Aufwand.
Gerade deshalb ist die Fachgruppe in
Frankfurt wichtiger denn je. Dort soll
der Blick tiber den eigenen Tellerrand
moglich sein. Moglich, fiir alle die es
aus dem Hamsterrad des Alltages
heraus schaffen und hingehen.

CHRISTEL GILCHER

ist Leiterin der ambulanten Dienste bei der
Burgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Main e.V. und Mitglied im Redaktionsteam
der »Treffpunkte«.
christel.gilcher@bsf-frankfurt.de

Was Fachgruppe sein soll und was sie

bewirken kann: Die Fachgruppe bietet

einen Rahmen fiir fachliche Begeg-

nung und gleichberechtigten Aus-

tausch. Deshalb muss in der Fach-

gruppe Raum sein:

» Raum zum persénlichen Kennen-
lernen

* Raum fiir Kontaktpflege

« Raum zum Informieren iiber Vor-
handenes

« Raum fiir die Vorstellung eigener
Projekte und Anliegen

« Raum zum Austausch tiber aktuel-
le Entwicklungen

+ Raum fiir Meinungsbildung

In der Fachgruppe als trdgertibergrei-
fender Rahmen, in dem sich Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter gleichbe-
rechtigt treffen, bleibt das gemeinde-
psychiatrische Netzwerk in Frankfurt
unmittelbar erlebbar. Dass in der
Fachgruppe Psychiatrie keine Ent-
scheidungen getroffen werden, steht
aufer Frage. Uber den Dialog wird die
Fachgruppe zum Sprachrohr von
Fachleuten, Angehorigen sowie
betroffenen Menschen und sie hat so
ihre eigene sozial- und gesundheits-
politische Bedeutung.

Wir wiren alle froh, wenn die
gemeinsamen Vorstellungen zum
Tragen kommen und hoffen auf ein
gutes Gelingen der kommenden
Fachgruppensitzungen.
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Alternativen zur Betreuung

Psychiatrieerfahrene auf dem diesjahrigen
Frankfurter »Markt der Selbsthilfegruppen«

VON STAVROULA POURSAITIDOU

In Hessen gibt es rund 6.000 Selbsthilfegruppen, in denen etwa eine
Viertelmillionen Menschen aktiv sind. Am 4. Mai 2012 fand am Frank-
furter Romer, bereits zum 19. Mal, ein »Markt der Selbsthilfegruppen«

Dieses Jahr stand der Markt der
Selbsthilfegruppen unter dem Motto:
»Mehr als ich kann! Pflegende Ange-
horige in der Gesunden Stadt«. Unter
den etwa hundert Selbsthilfegrup-
pen waren jedoch alle Lebensberei-
che vertreten; unter anderem auch
die »Selbsthilfe Psychiatrieerfahre-
ner in der Frankfurter Werkgemein-
schaft Club Kéanguruh« und der
»Landesverband Psychiatrie-Erfahre-
ner Hessen e. V.«, die nachfolgend
vorgestellt werden.

)

Der Club Kidnguruh

existiert schon seit iiber 40 Jahre in
Frankfurt am Main. Das Angebot ist
ein Projekt der Frankfurter Werkge-
meinschaft und betreut psychisch
kranke Menschen in ihrer Freizeit.
Der Club trifft sich alle 14 Tage in den
Raumen seines Dachverbandes.

Der Kontakt zu den interessierten
Menschen findet erstmals meistens
telefonisch statt und iiber das Pro-
grammbheft des Clubs, das er monat-
lich herausgibt. Dort sind, neben den
aufgelisteten Aktivitaten, auch Tele-
fonnummer und Adresse vermerkt,
an die man sich bei Interesse wen-
den kann. Der Zulauf entwickelte
sich iiber die Jahre konstant. An die
20 Leute, Psychiatrie-Erfahrene und

ihre Freunde und Angehorige, tref-
fen sich alle zwei Wochen zum Kaf-
feetrinken, miteinander reden oder
verabreden sich zu Freizeitaktivita-
ten, die der Club Kanguruh organi-
siert, etwa Wanderungen oder Kino-
besuche.

Seit zwei Jahren ist auch der 50-jah-
rige Rentner und frithere Gastrono-
mie-Fachkraft Peter Kadiofsky mit
dabei. Ehrenamtlich engagiert hat er
sich schon vor 17 Jahren im kirchli-
chen Umfeld und ist durch eine Ver-
anstaltung in Wiesbaden zum Club
Kanguruh gekommen. Mittlerweile
ist er im Vorstand des Clubs und
stolz darauf, dieses Jahr seine Ehren-
amtskarte fiir sein Engagement von
der Stadt Frankfurt am Main zu
bekommen. Seine Zukunftsperspek-
tive im Club: »Das Angebot verbes-
sern.«

Deswegen hat er auch, mit anderen
Mitgliedern des Clubs, einen Frage-
bogen mitentwickelt, den er schon
letztes und auch dieses Jahr, unter
den Besuchern des Standes verteilt
hat. Auf einer DIN-A4-Seite werden
der Hintergrund und die Motivation
der Besucher erfragt, die den Stand
aufsuchen, ihre Einschadtzungen und
ihre Verbesserungsvorschlage zum
Frankfurter Psychiatrieangebot
gesammelt. Der Fragebogen soll drei
Jahre lang laufen, bevor er professio-
nell ausgewertet wird.

statt. Diese Treffen ist Hessens grof3te Veranstaltung ihrer Art.

Schon heute ist jedoch klar, dass ihn
mehr »psychisch Gesunde« als die
eigentliche Klientel, »Psychiatrieer-
fahrene«, beantwortet haben. Die
Befragten wiinschten sich mehr
Akzeptant flir »psychisch Erkrankte,
ein grofieres Angebot an Freizeit-
moglichkeiten speziell fiir diese
Gruppe von Mitbiirgerinnen und
Mitbiirger und eine bessere Vernet-
zung der schon vorhandenen Anlauf-
stellen der Psychiatrie.

)

Der Landesverband
Psychiatrie-Erfahrene
Hessen e. V. (LvPEH)

verfolgt einen anderen, mehr politi-
schen, Ansatz als der Club Kanguruh.
Der Verein wurde 1997 in Wiesbaden
gegriindet, als Folge einer Initiative
von Psychiatrie-Patienten sechs Jah-
re zuvor. Diese trafen sich bundes-
weit zum ersten Mal 1991 unter dem
Thema »Psychiatrie-Patienten bre-
chen ihr Schweigen — wie wollen
Psychiatrie-Patienten behandelt wer-
den?« Daraufhin griindete sich der
»Bundesverband Psychiatrie-Erfahre-
ner e. V.«

Der hessische Landesverband, der
innerhalb dieses Bundesverbandes
agiert, versteht sich folglich auch
weniger als Selbsthilfegruppe, son-
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dern mehr als Interessenvertretung
von Betroffenen und strebt, so seine
Selbstdarstellung, »eine engere
Zusammenarbeit mit der Deutschen
Gesellschaft fiir soziale Psychiatrie,
dem Landeswohlfahrtsverband und
der Arbeitsgemeinschaft fiir psy-
chisch Kranke sowie anderen sozia-
len Institutionen an.

Er ist Mitglied des Landesbehinder-
tenrates und steht in seiner Rolle als
Patientenvertretung in Kontakt zum
Hessischen Sozialministerium sowie
der Kassendrztlichen Vereinigung
und hat verschiedene Gesetzesinitia-
tiven in die Wege geleitet, die dazu
beitragen sollen, psychiatrieerfahre-
ne Menschen zu entstigmatisieren
und von vornherein in die Gesell-
schaft einzubeziehen, statt spater zu
»integrierenc.

Dabei behandeln die Mitglieder des
Vereins ein breites Spektrum von
Interessen ihrer Klientel. Dieses
reicht von »effektiver Berufsforde-
rung fiir psychisch Beeintrachtigte«
iiber die »gleichberechtigte Beteili-
gung an Gremien zu Planung und
Aufbau psychosozialer und psychi-
atrischer Hilfsangebote«, »Starkung
und Vernetzung von Selbstinitiati-
ven, »Patientenanwilte und
Beschwerdestellen«, zu Fragen des

6 Treffpunkte 3/12

Personlichen Budgets — also die
schwierige Frage der Finanzierung
bei psychischer Krankheit — und zu
einer grundsétzlichen Ablehnung
von »Zwangsbehandlungen« und
»Sondergesetze fiir Behinderte und
psychisch Kranke«.

Zum Landesverband Psychiatrie-
Erfahrene kommen mehr die Psy-
chiatrie-Patienten, Angehorige, Psy-
chiatrieprofis und »Normalbiirger,
die sich im psychiatrischen Umfeld
nicht wohl fithlen und sich fiir die
Ziele des Vereins interessieren und
engagieren wollen. Der Erstkontakt
findet auch hier zunéchst per E-Mail
oder Telefon statt. Der Landesver-
band vermittelt dann die Interessen-
ten in der Regel weiter an ortliche
Selbsthilfegruppen.

Der Zulauf ist kontinuierlich gestie-
gen, vor allem in den letzten zwei
Jahren. »Wir sind schon iiber 100
Leutel«, freut sich Sylvia Kornmann.
»Erst jetzt konnen wir tiberhaupt
richtig arbeiten.« Die 45-jahrige
Betriebswirtin ist schon seit zehn
Jahren im Vorstand des Landesver-
bandes. Auch sie engagierte sich fiir
diese Arbeit, weil sie negative Erfah-
rungen mit der Psychiatrie gemacht
hat (Zwangseinweisungen, unver-
stdndige Psychiater und Behandler).

STAVROULA POURSAITIDOU

hat Journalistik studiert und bei Fernsehen und
Horfunk gearbeitet. Nach einer psychischen
Erkrankung ist sie seit zwolf Jahren in der Drucke-
rei der Reha-Werkstatt Rodelheim beschaftigt. Sie
ist Mitglied im Redaktionsteam der »Treffpunkte«.

Daneben sieht sie Handlungsbedarf
auf vielen Gebieten, die psychiatrie-
erfahrene Menschen betreffen. Wie
etwa, dass ein Grof3teil der Kranken
nicht auf dem ersten Arbeitsmarkt
integriert ist und stattdessen dauer-
haft von der minimalen Grundsiche-
rung oder einem mageren »Reha-
Gehalt« leben muss. Oder etwa die
Tatsache, dass viele psychisch Kran-
ke keine Pflegestufe-Einordnung
bekommen und deshalb keine sozia-
le Betreuung erhalten, die beispiels-
weise fiir praktische Hilfe im tagli-
chen Leben sorgen wiirde (Amts-
oder Arztbesuche, Haushaltshilfen
etc.).

Frau Kornmann moéchte »die Rechte
von Psychiatrie-Erfahrenen starkenc.
Das konnte beispielsweise durch das
»EinflieRen der Behindertenrechts-
konvention in ein hessisches Psy-
chiatriegesetz geschehen«. »Zum
Gliicke, figt sie hinzu, »existiert in
der hessischen Gesetzgebung kein
spezielles Gesetz zur Behandlung
von psychisch Kranken, wie etwa in
anderen Landern, wo noch der Kodex
vom 19.Jahrhundert gilt. Damals ver-
stand man psychisch Erkrankte als
eine Gefahr fiir die Gesellschaft, vor
der man die Allgemeinheit schiitzen
musste.«

Q
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Raume fiir Schutz und Geborgenheit

Das neue Wohnheim fiir psychisch kranke Menschen
am Frankfurter Riedberg wurde offiziell er6ffnet

Am 27. Marz 2012 feierte das Sozialwerk Main Taunus mit 180 Gasten und
Nachbarn die Er6ffnung seines neuen Wohnheims, das Menschen mit einer
psychischen Erkrankung ein moglichst eigenstandiges Leben ermdoglichen soll.

Bezogen wurde das neue Wohn-
heim bereits im Januar 2012. In
Zusammenarbeit mit der HA Hessen
Agentur GmbH und der Firma Lech-
ner IMMOBILIEN DEVELOPMENT
GmbH (LID) als Bautrager realisierte
das Sozialwerk Main Taunus e. V. das
Projekt an der Altenhdferallee nérd-
lich der Graf-von-Stauffenberg-Allee.

Am 27. Mérz 2012 wurde bei herrli-
chem Frithlingswetter im Festzelt
hinter dem Wohnheim die Einwei-
hung gefeiert. Das Gebaude steht im
Quartier Altkonigblick und bietet
Raum fiir 20 Bewohner, die sich in
Wohngruppen weitgehend selbst
versorgen, aber von erfahrenen Fach-
leuten rund um die Uhr betreut wer-
den. Das Angebot richtet sich an
Menschen, die auf Unterstiitzung bei
der Bewaltigung des Alltags ange-
wiesen sind. Ziel ist die aktive Foérde-
rung der Selbststandigkeit und
Selbstverantwortung sowie die Inte-
gration in das lokale Umfeld.

Uwe Briickmann vom Landeswohl-
fahrtsverband Hessen betonte bei
der Einweihung besonders das Kon-
zept des Sozialwerks, das auf weitge-
hende Selbststandigkeit der betreu-
ten Menschen setzt, und bezeichnete
das Sozialwerk als einen seit iiber 35
Jahren verlédsslichen Partner des Lan-
deswohlfahrtsverbandes. Der Lan-
deswohlfahrtsverband Hessen
ermoglichte den Neubau durch einen
Investitionskostenzuschuss von tiber
1,5 Millionen Euro und tragt damit 8o
Prozent der Bausumme. Der Landes-

Wohnheim des
Sozialwerk Main Taunus e. V.

Heimleitung Charlotte Fern
Altenhoferallee 163
60438 Frankfurt am Main
Telefon 069 67869980

wohlfahrtsverband wird auch einen
grofien Teil der laufenden Kosten der
Einrichtung tragen, indem er iiber-
wiegend die Betreuungskosten der
einzelnen Bewohnerinnen und
Bewohner finanziert.

Die Frankfurter Stadtratin Dr.
Manuela Rottmann, damals noch
Dezernentin fiir Umwelt, Gesundheit
und Personal, orientierte sich in ihrer
Rede am Festtagsmotto »Wege fin-
den - Raume 6ffnen - Perspektiven
schaffen« und wiinschte abschlie-
f3end »allen, den Bewohnerinnen
und Bewohnern ebenso, wie den Hel-
ferinnen und Helfern, aber auch den
Besucherinnen und Besuchern, siche-
re Schritte auf den Wegen, stets die
Réume, die Geborgenheit und Schutz
versprechen, aber auch Ausblicke
bieten, um neue Perspektiven zulas-
sen zu konnenc.

Bernd Lechner, Geschaftsfiithrer von
LID, und Franz Biebl, Vorstand des
Sozialwerks beschrieben aus ihrem
jeweiligen Blickwinkel den Weg von

der Vision bis zur Umsetzung und
Realisierung des Wohnheims. Franz
Biebl brachte zum Ausdruck, sehr
froh zu sein, nach einem langen Weg
mit diesem neuen Wohnheim jetzt
hier in Riedberg angekommen zu
sein. Er dufBerte den Wunsch, dass
die Menschen, die hier ein neues
Zuhause gefunden haben, auch ganz
personlich im Stadtteil »ankom-
menc. Er dankte allen, die geholfen
haben, dieses Projekt zu realisieren.
Eine Besonderheit stellt die Tatsache
dazr, dass die amerikanische Anwalts-
kanzlei JONESDAY den Prozess zwei
Jahre lang »pro bono, also ohne Kos-
ten, fiir das Sozialwerk begleitete.
Mickey Wiese, evangelischer Theolo-
ge und Vereinsmitglied im Sozial-
werk, sprach abschlief3end einen
Segen flir das neue Haus, die Arbeit
der Mitarbeiterschaft, insbesondere
aber fiir die Bewohner und die Nach-
barschaft.

Mit der Eréffnung des neuen Wohn-
heims in Riedberg ndhert sich das
Sozialwerk Main Taunus dem Ende
des langjahrigen Umstrukturie-
rungsprozesses im stationdren Woh-
nen. Von den urspriinglich 47 Heim-
bewohnern leben nunmehr nur noch
20 im neuen Wohnheim. 27 ehemali-
ge Heimbewohner haben jetzt klei-
nere Wohneinheiten (Etagenwoh-
nungen, Reihenhdusern etc.), ver-
streut liber den Norden Frankfurts.
Fiir die letzten neun Bewohner, die
nicht ins neue Wohnheim umziehen
werden, wurden zwei Wohnungen
angemietet.
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Die Biirde des Andersseins

Hochfunktionaler Autismus: zwischen Behinderung und Potenzial

VON HENNING BOKE

Hochfunktionaler Autismus ist nicht eigentlich »krank«. Aber auf den Lebenswegen
der betroffenen Menschen liegen viele Stolpersteine. Eine Gesellschaft, die immer
mehr auf Flexibilitat setzt, erschwert anders veranlagten Menschen die Teilhabe.

AlS in den 1970er Jahren Eltern autistischer Kinder die
ersten Selbsthilfeverbiande griindeten, galt Autismus als
eine extrem seltene Stérung, die sich in einer schweren
geistig-seelischen Behinderung niederschlagt.

Und die Eltern mussten sich gegen viele Vorurteile weh-
ren: Als maf3gebliches Erklarungskonzept galt eine von
Psychoanalytikern wie Bruno Bettelheim oder Frances
Tustin vertretene Auffassung, wonach die autistische
Abkapselung von der Auflenwelt eine Reaktion des Kin-
des auf emotionale Kélte der Mutter sei.

Zwar hatten bereits Mitte der 1960er Jahre Bernard Rim-
land und Eric Schopler starke Argumente gegen diese
psychogenetische Deutung und fiir einen neurobiologi-
schen Ursachenzusammenhang angefiihrt. Aber in einer
Zeit, in der die Psychoanalyse — in aufklarerischer und
emanzipatorischer Absicht — stark das Menschenbild
pragte und menschliches Verhalten primér aus der Sozia-
lisation erklart wurde, erschienen biologische Interpreta-
tionen weithin als suspekt.

Anomalie der Informationsverarbeitung

Dass Autismus tatséchlich auf einer neurobiologisch ver-
ursachten Anomalie der Informationsverarbeitung
beruht und in der Regel vererbt wird, ist heute unum-
stritten. Einigkeit besteht auch dartiber, dass diese Veran-
lagung in unterschiedlichen Auspragungen und Schwere-
graden auftritt.

Die klassische Form des »frithkindlichen Autismus« hatte
der osterreichisch-amerikanische Psychiater Leo Kanner
1943 erstmals als »autistische Stérung des affektiven Kon-
takts« beschrieben. Die meisten der von Kanner langfris-
tig beobachteten Patienten blieben lebenslang schwer
beeintrachtigt.
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Zur gleichen Zeit hat der Kinderarzt Hans Asperger sich
an der Wiener Universitatsklinik mit einer »autistischen
Psychopathie« beschiftigt, deren Symptome den von
Kanner geschilderten in einigen Kernmerkmalen glei-
chen: Fehlende affektive Anteilnahme am zwischen-
menschlichen Geschehen, Fixierung auf eng umgrenzte
routinehafte und stereotype Beschiftigungen. Kanner
wie Asperger entlehnten unabhéngig voneinander den vor
dem Ersten Weltkrieg von Eugen Bleuler als Bezeichnung
flir einen psychotischen Riickzug ins innere Selbst gepréag-
ten Terminus »Autismus«, um einen eigenstandigen, von
Schizophrenie klar unterscheidbaren Phanotyp zu charak-
terisieren. Wahrend Kanners Patienten allerdings in ihrem
sprachlichen Kommunikationsvermogen deutlich einge-
schrankt waren, hatte Asperger es mit Kindern zu tun, bei
denen generell keine geistige Retardierung, keine Beein-
trachtigung der Sprache und keine Intelligenzminderung
vorlag. Asperger wies nachdriicklich darauf hin, dass nicht
wenige der »autistischen Psychopathen« im Erwachsenen-
alter Erfolge in intellektuell anspruchsvollen Berufen
erzielten (vgl. Asperger 1944, S.134 f.).

Opfer der Flexibilisierung

Aspergers Habilitationsschrift »Die »Autistischen Psycho-
pathen«im Kindesalter« erschien 1944 in einer deutschen
Fachzeitschrift — am denkbar ungiinstigsten Ort zur
ungunstigsten Zeit.

Dass iiber Jahrzehnte nur ganz wenige Spezialisten sich
dafir interessierten, diirfte aber auch damit zusammen-
héingen, dass der von Asperger charakterisierte Personen-
kreis damals nicht als fiir die Gesellschaft relevantes Pro-
blem in Erscheinung trat. Es handelte sich um Menschen,
die iiberwiegend sicher nicht als »krank« oder »behin-
dert« wahrgenommen wurden, sondern als Eigenbrotler,
Sonderlinge und Exzentriker, unflexible Personlichkeiten,
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die ihre Nischen in der Gesellschaft zu finden vermochten,
solange diese selbst noch starr und unflexibel geordnet
war. Die Entdeckung des »Asperger-Syndroms« fillt in die
Zeit, als in der Gesellschaft eine Tendenz zur Flexibilisie-
rung sozialer Beziehungen einsetzte, mit welcher der von
Asperger beschriebene Menschentyp tiberfordert ist.

Im Jahre 1992 wurde das »Asperger-Syndrome« als Krank-
heitsbild ins Klassifikationssystem der Weltgesundheits-
organisation ICD-10 aufgenommen, wo es der Gruppe der
»tiefgreifenden Entwicklungsstérungen« angehort. Es
wird heute als eine Form von »hochfunktionalem Autis-
mus« angesehen, bei der die fiir den Autismus charakte-
ristischen Einschrankungen der sozialen Kognition und
stereotypen Verhaltensmuster nicht mit einer Beein-
trachtigung der Sprache einhergehen und so weit abge-
mildert oder durch eine hinreichend hohe allgemeine
Intelligenz kompensierbar sind, dass die betroffenen Per-
sonen, wenn auch mit Miithe und vielen Stolpersteinen,
den Alltag einigermafien selbststéindig bewéltigen kon-
nen.

Nicht-klassische Ausprigungen mit weniger pragnanter
oder unvollstindiger Symptomatik werden mit unspezifi-
schen Bezeichnungen wie der im Diagnosehandbuch
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DSM-IV der American Psychiatric Association (1994)
angefiihrten »Tiefgreifenden Entwicklungsstérung, nicht
naher bestimmt« (Pervasive Developmental Disorder, not
otherwise specified — PDD-NOS) erfasst.

Die Diagnosen autistischer Entwicklungsstérungen bei
Kindern wie Erwachsenen sind in den letzten zehn Jah-
ren rapide angestiegen. Immer haufiger wird zusatzlich
zur Aufmerksamkeitsdefizitstorung ADHS ein Asperger-
Syndrom diagnostiziert..

Kontinuum psychosozialer Anpassungs-
schwierigkeiten

In den letzten zwanzig Jahren ist also ein breit gefacher-
tes Kontinuum an neurologisch bedingten psychosozia-
len Anpassungsschwierigkeiten zutage getreten. Die klas-
sischen, von Kanner und Asperger beschriebenen autisti-
schen Syndrome stellen Teilmengen dieses Kontinuums
dar, die trotz ihrer bedeutenden qualitativen Unterschie-
de nicht strikt voneinander zu trennen sind, sondern eher
als graduelle Abstufungen von unterschiedlicher Schwere
aufgefasst werden. Man spricht heute von einem »autis-
tischen Spektrum«. —

Treffpunkte 3/12 9
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Die Literatur iiber Autismusspektrumstorungen ist in
den letzten Jahren stark angewachsen — von wissen-
schaftlichen Forschungsarbeiten bis hin zu Ratgebern fiir
Eltern und Autobiographien von Betroffenen. Fiir Arzte,
Psychologen, Padagogen oder interessierte Laien, die sich
mit der Thematik beschéftigen méchten, bleibt der
Zugang dennoch schwierig: Theorielastige Fachpublika-
tionen vermitteln wenig anschauliche Vorstellungen
dariiber, worum es sich handelt, wahrend Schilderungen
von Einzelféllen nicht tiber die Bandbreite der Auspra-
gungen dieses Spektrums informieren.

Sven Bolte, der viele Jahre an der Frankfurter Universi-
tatsklinik tatig war, hat 2009 in Zusammenarbeit mit
Forschern und Praktikern verschiedener Disziplinen
sowie mit Betroffenen und Angehérigen ein Kompendi-
um vorgelegt, das versucht, den aktuellen Kenntnisstand
hinsichtlich der Definition, Ursachenforschung, Diagnos-
tik, Therapeutik und lebenspraktischen Bewéltigung
kompakt darzustellen.

Den Schwerpunkt bildet dabei die Dokumentation evi-
denzbasierten, also durch eine breite Datenbasis abgesi-

Das Konstrukt eines »Autismusspektrums«, dem einigen
neueren Studien zufolge jeder hundertste Mensch ange-
horen soll, ist jedoch insofern anfechtbar, als die Unter-
schiede innerhalb dieses breit gefassten Spektrums viel
grofier sind als der Unterschied zwischen dem milderen
Randbereich des Spektrums und der Norm. Sven Bolte,
gegenwartig einer der profiliertesten deutschen Autis-
musforscher, beschreibt das damit einhergehende Pro-
blem so: »Obgleich der Phanotyp der ASS [Autismusspek-
trum-Stérungen] ... gut charakterisiert und spezifiziert
ist, lassen die Definitionen ein weites Feld an Manifesta-
tionsformen zu, so dass es nach heutiger Auffassung eine
typische oder klassische Erscheinungsform eigentlich
nicht (mehr) gibt. Bei sehr schwachen und grenzwertigen
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cherten Wissens, aber es wird auch Ansitzen Raum gege-
ben, fiir die eine solche empirische Basis bislang noch
nicht vorliegt. Durch diese Einbeziehung verschiedener
Perspektiven ist ein Lehr- und Handbuch gelungen, das in
neuartiger Weise Briicken zwischen den Fragestellungen
der verschiedenen mit der Thematik befassten Personen-
kreise schlagt. Gewiss ist nicht alles fiir Nichtmediziner
verstandlich - eine konzentrierte Darstellung der kom-
plexen Sachverhalte diirfte kaum ohne Fachsprache mog-
lich sein. Dennoch ist auf den knapp 600 Seiten ein
erfreulich hoher Anteil an Beitrdgen enthalten, die auch
fiir Laien mit Gewinn lesbar sind.

Allerdings kann ein solches Buch in Anbetracht der per-
manenten Weiterentwicklung der Forschung nur eine
Momentaufnahme bieten: Ausgangspunkt der Charakte-
risierung des Autismusspektrums sind die Klassifikati-
onssysteme ICD-10 (1992) und DSM-IV-TR (1994/2000)
und die im Anschluss daran erfolgten Differenzierungen.
In den Vereinigten Staaten wird 2013 das DSM-5 erschei-
nen, in dem die Definition von Autismusspektrumsto-
rungen in einer Weise modifiziert wird, die von manchen
als Prazisierung begriif’t und von anderen als willkiirli-
che Verengung kritisiert wird. Das von Bolte herausgege-
bene Buch wird dadurch nicht automatisch veraltet sein,
es wird damit jedoch auch fiir uns in Europa eine neue
Dynamik in die Diskussion und Bewertung der bisheri-
gen Befunde und Erfahrungen gebracht werden.

Der Herausgeber Bolte hat Wert auf eine Sachlichkeit der
Darstellung gelegt, die in kiinftigen Auseinandersetzun-
gen uber den Stellenwert des Konzepts »Autismus« in
Wissenschaft und Gesellschaft méglicherweise nicht
gewahrt bleibt — das ldsst jedenfalls die momentane
Debatte in Amerika vermuten. Gerade mit Blick darauf
sollte dieses Buch jeder kennen, der an der Diskussion
iiber die Konzepte und ihre Umsetzung teilnehmen will,
soll oder muss.

Fallen kann die Differentialdiagnose zur Norm und zu
anderen Stérungen arbitrér sein. Da fiir die Diagnose
einer psychischen Stérung schlechte Anpassung, Leidens-
druck bzw. Einschrankungen der Funktionstiichtigkeit im
Alltag erforderlich sind, kann es durchaus vorkommen,
dass Personen die spezifischen Kriterien fiir eine ASS
erfiillen, aber angesichts geniigender Anpassung nicht
die allgemein verpflichtenden Kriterien fiir eine psy-
chische Stérung erfiillen.« (Bélte 2009, S. 39)

Mit anderen Worten: Autismusspektrum-Stérungen sind
heute so definiert, dass sie auch bei Personen diagnosti-
ziert werden konnen, bei denen gar keine erkennbare
Storung vorliegt.



Modediagnose fiir gefithltes Anderssein

Die Situation ist insofern paradox: Je mehr man tiber den
komplexen Sachverhalt Autismus weif3, desto mehr
Unklarheiten kommen auf. Immer hiufiger trifft man
inzwischen Erwachsene, die aufgrund oberflachlicher
Informationen bei sich ein Asperger-Syndrom vermuten
und sich diese Diagnose wiinschen, von der sie sich die
Erklarung eines gefiihlten »Andersseins« versprechen.

Es ist absolut zu begriif3en, dass Selbsthilfeorganisatio-
nen erwachsener Menschen mit Autismusspektrum-Sto-
rungen fiir die Akzeptanz dieses »Andersseins« werben
und darauf hinweisen, dass autistische Veranlagungen
nicht nur Defizite beinhalten, sondern auch mit beachtli-
chen Potenzialen einhergehen konnen.

Es gibt durchaus triftige Griinde fiir die Vermutung, dass
manche prominente Personlichkeiten aus Wissenschaft
und Kultur wie der Physiker Albert Einstein, der Pianist
Glenn Gould oder der Philosoph Ludwig Wittgenstein
autistisch waren. Der Dubliner Psychiater Michael Fitzge-
rald nimmt an, dass die Eigenheiten der autistischen
Informationsverarbeitung geistige Produktivitit begiins-
tigen. Jedoch: Erstens treten Hochbegabungen zwar mog-
licherweise im autistischen Spektrum héaufiger auf als im
Bevolkerungsdurchschnitt, aber es handelt sich gleich-
wohl um Ausnahmen und nicht um die Regel. Zweitens:
Vieles spricht dafiir, hochfunktionalen Autismus nicht als
»Krankheit«, sondern als Differenz, »Anderssein« zu
beschreiben. Man sollte aber klar benennen, welche Biir-
de dieses Anderssein den betroffenen Menschen und
ihrer Umgebung auferlegt.

Wenn hingegen »Asperger«, wie eine Schweizer Tageszei-
tung es unlangst formulierte, zur Modediagnose fiir »fast
Normale« wird, dann wird denjenigen, die aufgrund die-
ses Syndroms ernstere Probleme haben, die Durchsetzung
ihrer Anspriiche auf Unterstiitzung und Forderung
enorm erschwert. Bis 2010 sah in Deutschland die Versor-
gungsmedizin-Verordnung bei autistischen Syndromen
auch in leichterer Auspragung generell einen Schwerbe-
hindertenstatus vor; seit 2011 gilt das nicht mehr, weil
derartige Diagnosen mittlerweile oft relativ unauffalli-
gen Patienten gestellt werden, deren Symptomatik sich
nicht von der einer leichten schizoiden oder zwanghaften
Personlichkeitsstorung unterscheidet.

Gegen eine in letzter Zeit zu beobachtende Tendenz zur
Uberdiagnostik weist Matthias Dose, Klinikleiter in Tauf-
kirchen bei Miinchen, darauf hin, »dass es sich auch beim
Asperger-Syndrom um eine tiefgreifende Entwicklungs-
storung handelt, welche die Mehrzahl der Betroffenen,
ihre Familien und ihre soziale Umgebung erheblich in
den Moglichkeiten einer selbststandigen Lebensfithrung
beeintrachtigt« (Dose 20009, S. 33). Entgegen anders lau-
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tenden Gertichten ist nicht jeder introvertierte Einzelgin-
ger und nicht jeder sozial unbeholfene Computerfreak
ein Autist.

In den Vereinigten Staaten herrscht im Moment grofie
Unruhe, weil in der fiir 2013 angekiindigten Neufassung
des Diagnosehandbuchs DSM strengere Kriterien fiir eine
einheitlich gefasste »Autismusspektrum-Stérung« vorge-
sehen sind. In Deutschland bestehen erhebliche Diver-
genzen hinsichtlich der Diagnosestandards: Kompetenz-
zentren fiir Erwachsenendiagnostik wie die Universitats-
klinik K6In unterziehen die Patienten umfassenden (und
kostspieligen) Tests zur Erstellung eines neuropsychologi-
schen Profils, das fundierte Riickschliisse auf autistische
Kognitionsmuster ermoglicht. Andere Institute werten in
erster Linie Anamnesegespriche und Fragebogen aus,
was in vielen Féllen zu weniger eindeutigen Resultaten
fithrt und sicher bewirkt, dass dort ein deutlich grofRerer
Personenkreis als »autistisch« eingestuft wird..

Unterschiedliche Entwicklungswege

Das Dilemma zwischen einer entweder zu restriktiven
oder aber inflationierten Begrifflichkeit ist im Moment
ungelost. Meine langjahrigen Erfahrungen in Selbsthilfe-
zusammenhédngen bestatigen die Existenz eines Spek-
trums mit vielen Varianten, denen jedoch eine typische
Kernproblematik zugrunde liegt, die im Blick zu behalten
ist.

Grundsatzlich ist davon auszugehen, dass autistische
Menschen im Kindesalter durch erhebliche Verhaltensa-
nomalien aufgefallen sein miissen. Dazu gehéren man-
gelnde soziale Schwingungsfahigkeit, eingeschrankte
Interessengebiete ohne Bezug zur kindlichen Lebenswelt,
eigenwillige Lernstile, eine eher monologische als kom-
munikative, oft sehr pedantisch und »erwachsen« wir-
kende Sprache und haufig eigentiimliche Manierismen
und Stereotypien wie repetitive Handbewegungen,
Schaukeln oder Zehenspitzengang. Sie lassen auf Funkti-
onsabweichungen im Nervensystem schlief3en, das per-
manent auf einen motorischen Spannungsabbau ange-
wiesen ist.

Die folgenden Entwicklungswege hochfunktional autisti-
scher Menschen konnen jedoch sehr unterschiedlich sein.
Im Erwachsenenalter gelingt ihnen meist eine Anpas-
sung an soziale Regeln, soweit diese rational nachvoll-
ziehbar sind. Aber diese Anpassung kostet Miihe, die sich
héufig in psychischen Begleiterkrankungen wie Depres-
sionen niederschligt. Das Fehlen normaler sozialer Intui-
tionen muss kognitiv kompensiert werden. Typisch ist
ein steifer, unnahbarer Habitus mit stark rational-intel-
lektueller Ausrichtung und das Unvermogen, flexibel auf
Verdnderungen im Lebensumfeld zu reagieren. Asperger-
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Personlichkeiten mogen in der Lage sein, brillant tiber
Sachthemen zu reden, wiahrend lockere, ungezwungene
Verstidndigung iiber die Banalitdten des Alltags nicht
gelingt. Das Verstehen unterschwelliger Kommunikati-
onsebenen wie Mimik, Kérpersprache, Andeutungen,
Anspielungen und die Fahigkeit, sich in andere Men-
schen hineinzuversetzen, ist unterentwickelt. Gerade in
einer Zeit, die auf emotionale Kompetenz und flexibles
reziprokes Kooperationsvermogen (»Teamfahigkeit«)
gesteigerten Wert legt, wird das berufliche wie private
Fortkommen dadurch stark erschwert.

Autismus tritt deutlich haufiger bei Mdnnern als bei
Frauen auf. Ankniipfend an Hans Asperger sieht Simon
Baron-Cohen einen wesentlichen Kern von Autismus im
Uberwiegen »ménnlicher, logisch-systematischer
Gehirnfunktionen gegeniiber emotional-empathischen.
Dabei ist nicht von einem generellen Mangel an Emotion
und Empathie auszugehen. Autistische Menschen haben
Schwierigkeiten im Erkennen emotionaler Signale ande-
rer, was wohl mit einer Unterfunktion der dafiir zustan-
digen Hirnregionen zusammenhéangt. Thre Schwierigkei-
ten mit den giangigen zwischenmenschlichen Kommuni-
kationswegen sollten nicht als generelles Desinteresse
gegeniiber sozialen Belangen missdeutet werden. Nicht
selten haben sie einen ausgeprigten Sinn fiir Gerechtig-
keit und Ziige von Hochsensibilitit. Viele von ihnen sind
in gewisser Weise naive »Idealisten«. Aus ihrer »eigenen
Welt« voll repetitiver, aber auch enorm intensiver und
tiefgriindiger Gedankenschleifen kénnten sie viel Wert-
volles fiir die Allgemeinheit beisteuern, wenn man sie
ernst nahme und sie auf der Suche nach Kommunikati-
onswegen unterstiitzen wiirde.

Niemals habe ich bei autistischen Menschen niedertrach-
tige und hinterhiltige Motive bemerkt. Leider ecken sie
in ihrer Geradlinigkeit oft an, weil ihnen das soziale »Fin-
gerspitzengefithl« im Umgang mit anderen abgeht. Und
es ist gerade das Gefiihl des Unverstandenseins, das sich
mitunter in schroffen und briisken Verhaltensweisen nie-
derschlagt.

HENNING BOKE

ist Grlinder der Asperger-
Selbsthilfe Rhein-Main und
Mitglied im Redationsteam
der »Treffpunkte«.
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Briicken schlagen zwischen innerer und
duflerer Welt

Auszugehen ist vom Regelfall, dass die autistische Grund-
disposition auch bei dufierlich guter Anpassung lebens-
lang bestehen bleibt. Sie ist nicht »heilbar«, und das ware
auch nicht wiinschenswert, weil es um Personlichkeits-
strukturen geht, die zu respektieren sind. Anzustreben ist
eine Bewusstseinsbildung, die durch Einsicht ein vertrag-
liches Sozialverhalten ermoglicht.

Flir hochfunktional autistische Erwachsene kann eine
gemeindepsychiatrische Unterstiitzung hilfreich sein. Die
Bewdltigung des Alltags fillt ihnen schwer, weil sie so
stark auf ihre inneren Interessen und Strukturen fokus-
siert sind, dass Anforderungen wie etwa die Haushalts-
fiihrung ihnen grofle Miihe bereiten.

Anders als etwa bei Psychotikern, bei denen versucht
werden kann, psychische Ressourcen aus der Zeit vor der
Erkrankung zu reaktivieren, muss davon ausgegangen
werden, dass eine autistische Grundstruktur sich zwar
abmildern und durch reflexives Training relativieren,
aber nicht in Richtung auf eine »Genesung« verandern
lasst. Zu respektieren ist, dass autistische Menschen
immer »anders« waren und es auch bleiben. Zu suchen
ist nach Briicken zwischen ihrer inneren und der dufderen
Welt, die ihnen eine auf gegenseitiger Einsicht beruhende
Teilhabe am sozialen Leben ermoglichen.
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Neue Wege finden

Was die Gemeindepsychiatrie fiir Menschen im Autismusspektrum tun kann

VON KATHARINA

Menschen mit Autismusspektrum-Storungen benotigen Hilfsangebote, die auf ihre
Eigenarten eingehen. Entwicklungspotenziale konnen entfaltet werden, wenn die
Besonderheiten dieser Menschen respektiert werden.

Fur die Gemeindepsychiatrie stellen Autismusspek-
trum-Stérungen eine neue Herausforderung dar. In der
Asperger-Selbsthilfe Rhein-Main, an der ich seit Jahren
teilnehme, haben wir dariiber diskutiert. Autistisch ver-
anlagte Menschen haben Schwierigkeiten in der Bewalti-
gung des Alltags und sind anfallig fiir psychische Krisen.
Von daher besteht ein Bedarf an geeigneten Hilfsangebo-
ten. Wie sollten diese aussehen?

Die Frage lasst sich nur klaren, wenn man sich das Wesen
von Menschen mit Autismusspektrumstérung klar
macht. Nach meiner Ansicht wird der Mensch von zwei
Motivationsstringen geleitet. Das eine ist das Interesse
an und die Bindung zu anderen Menschen, das andere ist
das Interesse an Themen, Hobbys und Dingen.

Bei einem Menschen aus dem Autismusspektrum ist das
Interesse an und die Bindung zu anderen Menschen eher
unterentwickelt bis gar nicht vorhanden, wiahrend die
Bindung an Objekte und Sachthemen umso starker aus-
gepragt ist. Das heif3t nicht, dass ein Mensch aus dem
Autismusspektrum gar nichts fiir andere Menschen emp-
findet, aber der Zugang ist ein anderer, ndmlich stirker
iiber Objekte und Themen geleitet und nicht iiber Person-
liches, und die Gefiihle zu anderen Menschen sind ten-
denziell auch eher flacher. Hier liegt schon das erste Pro-
blem in den gangigen Arbeitsweisen der Gemeindepsy-
chiatrie: Bislang wird zumeist viel Wert darauf gelegt,
dass der Klient Personliches erzahlt. Das wird bei einem
Menschen mit Autismusspektrums-Stérung scheitern.
Wenn ein solcher iiber sich erzahlt, dann nur ganz sach-
lich, und so entsteht keine wirkliche Bindung zu dem
Begleiter. Der Begleiter muss sich, will er Zugang zu
einem Menschen aus dem Autismusspektrum finden, auf
spezielle Interessen einlassen. Das positive Gefiihl fiir die
Sache Ubertragt sich dann auf den Begleiter. Dann wird
es auch passieren, dass neben den Spezialinteressen der
Betroffene irgendwann einmal von seinem persénlichen
Befinden spricht — sicher oft {iber Missverstdndnisse im
Umgang mit anderen Menschen. Uber diesen Umweg

kann die Beziehung zum Begleiter ganz eng werden. Am
besten wire hier: Nicht viele Kurztermine, sondern lieber
einen richtig langen Termin in der Woche.

Wichtig ist auch, wie das eingeordnet wird, was an Ver-
halten bei dem Betroffenen beobachtet wird. Sozialpsy-
chiatrisch Tatige sind es gewohnt, das Verhalten ihrer
Klienten iiber Beziehungsaspekte zu interpretieren. Das
ist aber bei Menschen aus dem Autismusspektrum
absurd, da Beziehungen kaum empfunden werden. Man
muss sich das so vorstellen, dass der Mensch aus dem
Autismusspektrum zwar Sympathie empfinden kann,
aber dass eine verbindende »Leitung« zum anderen Men-
schen fehlt, die uns dazu bewegt, manches zu umschrei-
ben (um den anderen z. B. nicht zu verletzen), niedere
Gefiihle zu verbergen, aber auch zu spiiren, was den
anderen bewegt. Ein Mensch aus dem Autismusspektrum
lebt mehr fiir sich und tendenziell in einer Art seelischem
Kokon. Dies hat Auswirkungen auf die Kommunikation.
Der Mensch aus dem Autismusspektrum wird daher sehr
direkt und ohne Taktik kommunizieren. Wenn das dann
im Hinblick auf die Beziehungsebene interpretiert wird,
dann ist das fiir den Betroffenen eher verletzend, da er
gegebenenfalls verurteilt und nicht verstanden wird.

Wenn ein Betroffener beispielsweise nach einer Stunde
den Besuch abbricht und sagt, dass er nichts mehr zu
erzihlen weif}, dann ist das so gemeint und ist nicht Aus-
druck fiir mangelndes Interesse oder kein Gefiihl fiir den
anderen. Wenn ein Betroffener liber seine Spezialinteres-
sen redet, hat das nichts damit zu tun, dass er Angst vor
Nahe hat, sondern es bedeutet, dass ihm die Spezialinte-
ressen viel Freude bereiten. Und wenn er ganz begeistert
davon erzahlt, so hat das auch nichts mit Narzissmus zu
tun, sondern ist Ausdruck purer Lust an der Sache. So
ware also der Betroffene zu fragen, was ihn bewegt, statt
einfach etwas zu interpretieren.

Wichtig ist aber auch, dass der Begleiter fiir den Betroffe-
nen klar einschatzbar ist. Damit es beim Betroffenen
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nicht zu einer Verfestigung von Misstrauen und Angsten
kommt, weil ihm das Verhalten des Begleiters unver-
standlich ist, sollte der Begleiter auch seine Absichten
erklaren. Es ist wichtig, dass eine offene und direkte
Kommunikation mit méglichst wenig Metaphern und
Sprichwortern besteht, wobei Letzteres auch abhéngig
vom Entwicklungsstand des Betroffenen ist.

Anhand der genannten Beispiele kann man sich gut vor-
stellen, dass andere Mitmenschen Probleme mit dem
Betroffenen bekommen, ihn vielleicht als riicksichtslos
und egoistisch empfinden oder dergleichen mehr. Beson-
ders wichtig ist, dass dann der Begleiter dem Betroffenen
die jeweilige Situation erklirt — was in den anderen Men-
schen vorgeht. Das wird von dem Betroffenen als sehr
hilfreich empfunden und schmiedet mehr zusammen.
Oft entsteht sonst aus solchen Missverstandnissen der
Umwelt Misstrauen bei dem Betroffenen, das mit einer
Erklarung sofort beseitigt werden konnte.

. e,
5y Nicht viele Kurztermt

oher einen
sondern lieDe! =
\angen Termift:

Fiir den Zugang zu dem Betroffenen ist wichtig, dass der
Begleiter die Sichtweise des Betroffenen teilt. Dann fiihlt
sich der Betroffene verstanden und teilt sich eher mit,
ansonsten kann der Betroffene leicht verargert sein. Das
hat nichts damit zu tun, dass der Betroffene nicht andere
Meinungen gelten lassen will, sondern dass der Betroffe-
ne ganz viel seelische Power in ein Thema steckt und er
sich ja alles sachlich hergeleitet hat, aber er eine Schwa-
che hat, zu erkennen, dass verschiedene Lebenserfahrun-
gen zu verschiedenen Schlussfolgerungen fithren, da er ja
von sich ausgeht. Es ist daher wieder zu erkldren, gegebe-
nenfalls eine Pause von einem Tag oder mehr einzulegen
und dabei den Erfahrungshintergrund des Betroffenen zu
berticksichtigen.

Noch etwas zur Motivation des Betroffenen: Es geht nicht
darum, den Betroffenen »umzupolen« und aus ihm in
uUbertriebener Weise einen leidenschaftlichen Menschen
zu machen, der seine Erfiillung in zwischenmenschlicher
Beziehung sieht. Dies flihrt zum Desaster, zumal es in der
Mehrzahl der Falle so sein wird, dass es bei den Betroffe-
nen immer einen Schwerpunkt fiir Objekte und Sachthe-
men gibt. Und da sollte man nicht mit Gewalt dagegen
angehen, sondern das eher nutzen. So war auch meine

Motivation, mich eher mit zwischenmenschlichen Aspek-
ten zu beschaftigen, dass ich im Arbeitsleben bestehen
mochte. Bei dem Arbeiten mit einer Einzelfallbetreuerin
war mein Ziel, ein gliickliches Leben zu fiithren, was
bedeutet, eine befriedigende Arbeit zu haben und meine
Interessen und Stereotypien (bei mir Bewegungsstereoty-
pien) ins Leben zu integrieren. Das hat mich motiviert -
nicht das Thema Beziehungen. Dass ich heute sogar ger-
ne von mir erzihle, ist nur ein Nebeneffekt aus der Ein-
zelfallbetreuung gewesen, die fiir mich aber ein ganz
anderes Ziel hatte. Und eine regelméfiige Arbeit ist heute
noch fiir mein Wohlbefinden sehr wichtig. Es ist immer
noch ein Schwerpunkt auf Themen vorhanden.

Grundsatzlich ist daher zu schauen, wie Spezialinteressen
und Stereotypien bei den Betroffenen in der Gesellschaft
realisiert werden konnen. Dies ist anders als bei anderen
psychiatrisch betroffenen Menschen, wo im Mittelpunkt
die Beziehung steht und die Tatigkeit Nebensache ist. Bei
Menschen aus dem Autismusspektrum ist es genau
umgekehrt. Gegebenenfalls miissten dann in der
Gemeindepsychiatrie neue Beschaftigungsprojekte
gefunden werden.

Fiir die Kontaktfindung der Betroffenen ist es auch gut,
wenn dies zum Ritual wird. Es ist besser, regelmafiig
Gruppentreffen mit Aktivitdten — oder wenn personlich,
dann in sachlicher Form - stattfinden zu lassen, als spon-
tane Treffen zu organisieren. In der Therapie ist es wich-
tig, die Eigenheiten der jeweiligen Person zunéchst ein-
mal so hinzunehmen, wie sie sind, und auf die Motivati-
on zu schauen. Es ist kontraproduktiv, irgendwelche Kind-
heitserlebnisse hineinzuinterpretieren. Bei vielen Men-
schen aus dem Autismusspektrum stehen Fragen wie die
nach sinnvoller Arbeit im Vordergrund, weil das mit
Befriedigung und Lust besetzt ist, und fiir Arbeit war ich
auch bereit, an meinem zwischenmenschlichen Verhal-
ten etwas zu verbessern. Was hierbei zu beachten ist, soll-
te sachlich erklart werden. Und im Vordergrund sollte das
Leben stehen und nicht die Therapie.

Ich finde die Diskussion um die »Heilbarkeit« oder
»Unheilbarkeit« von Autismus ziemlich unsinnig. Es geht
darum, dass in erster Linie der Mensch gliicklich ist und
dass Entwicklung ermoglicht und geférdert wird. Ent-
steht so etwas wie »Heilung, ist es gut, wenn nicht, ist es
auch gut. Nur sollte man auch andererseits nicht darauf
beharren, dass Menschen aus dem Autismusspektrum
eine lebenslange Betreuung brauchen.

Es sind erstaunliche Entwicklungen moglich. Das habe
ich an mir selbst erfahren. Und bei allem gilt: Der Weg ist
das Ziel.

»KATHARINA« ist ein Pseudonym. Die Autorin lebt in Wiesbaden und arbeitet im Bereich medizinische Dokumentation. Sie
ist im Landesverband Psychiatrie-Erfahrene Hessen und in der Asperger-Selbsthilfe Rhein-Main aktiv.
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ADHS im Erwachsenenalter

Oder: Was uns heute noch unsere Grundschulzeugnisse verraten konnen ...

VON STEPHAN VON NESSEN

So sehr ADHS bei Kindern und Jugendlichen lange Zeit durch kontroverse und oft
emotional gefuhrte Diskussionen in den Medien prasent war, so wenig Interesse

Bei der Auseinandersetzung um die Aufmerksamkeits-
defizit-/Hyperaktivitatsstorung (ADHS) wurde oft kriti-
siert, es handle sich um eine Modediagnose (obwohl der
englischen Kinderarzt Still schon 1902 erstmalig die
Symptome erwahnte). Postuliert wurde, dass sich Kinder-
und Jugendpsychiater haufig dazu instrumentalisieren
liefen, schwieriges und oppositionelles Verhalten zu
pathologisieren. Neben Interessen von Schulen und ande-
ren Bildungseinrichtungen wurde die Rolle der Pharma-
industrie kritisch hinterfragt. Eltern, die sich zu medika-
mentdsen Behandlungen durchrangen, sahen sich
Anfeindungen ausgesetzt, was nicht selten den Leidens-
druck innerhalb der betroffenen Familien noch zusatzlich
erhohte.

Wahrend uiber Zeitungen und das Fernsehen viel tiber die
Symptomatik und die medikamentése Behandlung der

wurde betroffenen Erwachsenen zuteil.

ADHS-Erkrankung bei Kindern und Jugendlichen zu
erfahren war, schien sich lange kaum jemand dafiir zu
interessieren, wie sich die Symptomatik im Erwachse-
nenalter darstellt. Stattdessen bestand die Hoffnung, dass
sich die Symptome irgendwann in der Pubertat auswach-
sen wiirden. Diese leider zu optimistische Fehleinschét-
zung, verbunden mit der Tatsache, dass betroffene Kinder
in ihrer Entwicklung viele unterschiedliche Strategien im
Umgang mit dem ADHS ausbilden — weswegen die Symp-
tomatik zu einem spateren Zeitpunkt deutlich variations-
reicher in Erscheinung tritt — erschweren auch heute
noch die Diagnose beim Erwachsenen.

Als wissenschaftlich gesicherte Zahlen zur Haufigkeit
gelten derzeit bei Kindern und Jugendlichen 6 bis 8 Pro-
zent und bei den Erwachsenen circa 4 Prozent. In ihrer
Auspragung gibt es — wie bei vielen chronischen psy-
chischen Erkrankungen - eine breite Variation, speziell
auf die Einschrankungen im Hinblick auf die Teilnahme
am gesellschaftlichen Leben. Einige Betroffene kénnen
ihre ADHS-Symptomatik gut integrieren und sich ver-
wirklichen, andere bleiben unbehandelt weit hinter
ihren Moglichkeiten zuriick.

Im Jahre 1994 erschien in der »Time« ein Artikel, in dem
u. a. Albert Einstein, Benjamin Franklin, Winston Chur-
chill, aber auch Bill Clinton als betroffene Erwachsene
genannt wurden. Um die Jahrtausendwende kam es zu
einer ganzen Reihe von Studien zum ADHS bei Erwachse-
nen, deren psychische Auffilligkeiten bis dahin haufig
einzelnen Personlichkeitsstérungen zugeordnet wurden.

In vielen wissenschaftlichen Studien wurden brauchbare
Daten zur Symptomatik, zu Ursachen und auch Therapie-
erfolgen bei Kindern und Jugendlichen gewonnen, die zu
einer deutlichen Versachlichung der Diskussion beigetra-
gen haben. Daten, die aber auch Zusammenhange mit
anderen psychiatrischen Erkrankungen aufzeigen und
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die heute viel mehr den Blick auch auf die Symptomatik
des ADHS bei Erwachsenen richten lassen.

Das ADHS des Erwachsenenalters wird inzwischen von
allen psychiatrischen Fachgesellschaften anerkannt und
seit Juli 2011 gibt es erstmals ein fiir diese Patienten zuge-
lassenes Medikament. Es wurden verhaltenstherapeu-
tisch validierte Manuale zur Behandlung sowohl erkrank-
ter Kinder und Jugendlicher als auch betroffener Erwach-
sener entwickelt.

Der sich fiir Erwachsene ergebende Leidensdruck resul-
tiert oft gar nicht so sehr aus der eigentlichen ADHS-
Symptomatik (an die sie sich liber viele Jahre gewohnt
haben), sondern viel regelhafter aus den sozialen Folgen
ihres »Anders-Seins«; dies, obwohl sie oft frith und meist
auch schmerzhaft diesen Unterschied hatten registrieren
miussen. Berufliches Scheitern, Probleme mit Partner-
schaften und vertrauensvollen Beziehungen im Allgemei-
nen und andere Folgen der Symptome fiihren die Betrof-

Symptomatik von Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung

fenen gelegentlich an den Rand der Gesellschaft und in
den Wirkungsbereich sozial-psychiatrischer Verantwor-
tung (vgl. Kasten »Symptomatik von Aufmerksamkeits-
defizit-/Hyperaktivitatsstorung (ADHS)«)

Ursachen

Hinsichtlich der Ursachen des ADHS gibt es verschiedene
Hypothesen. Als gesichert gilt heute, dass es bei Erkrank-

ten genetisch bedingte neuroanatomische und neuroche-
mische Verdnderung gibt, die zu sehr spezifischen Proble-
men fliihren, die Aufmerksamkeits- und Reaktionsbereit-

schaft flexibel und strategisch sinnvoll zu handhaben.

Weiterhin finden sich Defizite in der Planung von Hand-
lungen, Zeitabldufen und dem Arbeitsgedéchtnis, infolge
deren die Einschatzung des eigenen Handelns und der
unmittelbar daraus folgenden Konsequenzen oft nur
unzuverldssig funktioniert. Auch sind bei ADHS Anoma-

Die im Vordergrund einer ADHS-Erkrankung
stehenden Defizite konnen viele Bereiche
betreffen, die in sehr individueller, aber tiber
die Zeit oft erstaunlich konstanter Konstella-
tion auftreten. Um eindeutige Diagnosen
stellen zu konnen, miissen eine bestimmte
Anzahl von Symptomen iiber einen langeren
Zeitraum nachzuweisen sein. Hierfiir werden
Fremd- und Selbsteinschatzungsfragebogen
ausgewertet, Konzentrationstests durchgefiihrt
und andere zur Verfiigung stehende Beobach-
tungen einbezogen.

Fur einige der primiren Symptome entwickeln
Betroffene im Laufe ihres Lebens Strategien,
um mit ihnen zurechtzukommen. Sie integrie-
ren diese so gut in ihr eigenes Selbstbild, dass
es fur sie und ihre Umwelt passt und sie kaum
noch darunter leiden. Andere Symptome bilden
sich erst spater im Verlauf als sekundare
Probleme aus.
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Primére Symptome sind:

@ Sstorung der Aufmerksamkeit und Merkfahigkeit:
Leicht ablenkbar, irritierbar, zerstreut, Schwierig-
keiten Interesse aufrechtzuerhalten, bei geringem
Interesse zeigt sich eine Unfihigkeit bei der Sache
zu bleiben und Dinge zu Ende zu bringen, in
Gesprachen schlecht folgen konnen, Dinge verle-
gen, vergessen oder verlieren ...

@ Hyperaktivitat: korperliche Unruhe, Wippen mit
den Beinen, Trommeln mir den Fingern, Spielen
mit Gegenstdanden, gefahrlichen Sportarten, ris-
kante Teilnahme am Strafdenverkehr ...

® Impulsivitét (im Denken, Fiihlen und Handeln):
spontane und uniiberlegte Handlungen (z. B. Geld-
ausgaben,) Ungeduld, Dazwischenreden, leichte
Reizbarkeit, Ausleben von Gefithlen (ohne Riick-
sicht auf Konsequenzen) ...

@ Storung in Handlungsmotivation, Handlungspla-
nung und Handlungsabldufen: chaotische bis feh-
lende Planung, schnelles Verlieren des Uberblicks,
Antriebsmangel, schneller Wechsel von totaler
Begeisterung bis hin zu vollstandiger Verweige-
rung, schnelles Gefiihl von Langeweile und innerer
Leere ...



lien des dopaminergen Belohnungssystems beschrieben.
Fiir diese Defizite wurden inzwischen eine Reihe ver-
schiedener Neurotransmitter-Gene als ursachlich heraus-
gefunden. Schiatzungen gehen von mindestens 14 bis 15
beteiligten Genen aus.

Das auffillig hdufige Zusammentreffen von ADHS mit
Teilleistungsstorungen wie Lese- und Rechtschreibsto-
rungen, Dysgraphie und Dyskalkulie von 50 bis 8o % der
Falle weist auf einen gemeinsamen Ursprung der Symp-
tome hin.

Neben den biologischen Ursachen gibt es zudem duf3ere
Faktoren, die positive und negative Einfliisse auf die
Intensitat der Erkrankung haben kénnen, wobei immer
wieder einzelnen Faktoren sehr in den Mittelpunkt der
Diskussion geraten (wie z. B. der Einfluss bestimmter
Erndhrungsgewohnheiten) um dann mit der Zeit meist
doch als weit weniger bedeutend wieder hinter den bio-
logischen Hypothesen zuriickzubleiben.

(ADHS)

Spezielle Aspekte bei Erwachsenen

Im Erwachsenenalter stellen sich Patienten, bei welchen
nicht im Kinder- oder Jugendalter die Diagnose ADHS
gestellt wurde, haufig mit depressiven Verstimmungen,
Angsten oder regelrechten Lebenskrisen erstmalig beim
Psychiater oder Psychotherapeuten vor.

Da dann die im Kindesalter oft dominierende korperliche
Unruhe meist in den Hintergrund getreten ist (im ICD-10
wird das Syndrom unter Fgo als »hyperkinetische Sto-
rung« aufgefiihrt) fallt es selbst Fachleuten schwer, die
Diskrepanz zwischen innerlicher Aufregung und duf3erli-
cher Ruhe richtig zu deuten. Eine sich oft im Verlauf iiber
viele Jahre hinweg entwickelt habende Selbstwertproble-
matik geht meist Hand in Hand mit weiteren depressiven
Symptomen. Andere der genannten Symptome werden
nicht selten aufgrund der langen Zeit, in der die Patien-
ten unter ihnen leiden, als vermeintliche Symptome oder
Folgen von Personlichkeitsstérungen fehlinterpretiert. —

Sekundére Symptome sind:

@ Sstorungen der Kommunikation: Schwierigkeiten
Gefiihle, Motive und Authentizitat von Mitmen-
schen einzuschétzen (mit der Folge von entweder
iibergrofer Naivitat oder grofem Misstrauen),
Defizite sich in Gruppen ein- und unterzuordnen
und Autoritaten anzuerkennen, scheinbar man-
gelndes Interesse, soziophobische Verhaltensmus-
ter, Schwierigkeiten in Partnerschaften ...

@ Storungen der Identitét: Fast alle Patienten berich-
ten, schon sehr frith das Gefiihl gehabt zu haben,
anders als andere zu sein, geringes Selbstwertge-
fiihl, haufig selbsterfiillende Prophezeiungen mit
erwartetem Scheitern von Handlungen, niedrige
Frustrationsschwelle, Uberempfindlichkeit gegen-
uber Kritik ...

@ Emotionale Instabilitat: inadédquat heftige emotio-
nale Reaktionen selbst bei geringen Anlassen,
schnelle Wechsel von unterschiedlichen Affekten,
innerer Leere, aber auch Angstsymptome und
Depressionen

@ Teilleistungsstorungen: Unfahigkeit, Gefiihle und
Intentionen anderer zu interpretieren, haufig
Legasthenie, Dyskalkulie u. a. Teilleistungsstorun-

gen, schlechte Zeiteinschatzung und Zeiteinteilung
mit haufigen Verspatungen

@ Defizitiares Arbeitsverhalten: Probleme mit dem
Beginn von Tatigkeiten, alles auf die lange Bank
schieben, konzentrierte Arbeit oft gut unter Ter-
mindruck (weil dann die Motivation durch die
unmittelbar bevorstehende Belohnung besonders
hoch ist), zu hastiger oder zu langsamer Arbeitsstil,
geringe Produktivitat bzw. viele Fehler, grof3e
Abhiangigkeit von dufiere Strukturen, haufiger
Wechsel und Verlust des Arbeitsplatzes

@ Komorbiditét: begleitende psychiatrische Erkran-
kungen wie Depressionen, bipolare Stérungen,
Angsterkrankungen, Essstorungen, Drogenmiss-
brauch und Drogenabhangigkeit sowie Personlich-
keitsstorungen

STEPHAN VON NESSEN
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Meines Erachtens stellt ein unerkanntes ADHS einen Risi-
kofaktor in der Personlichkeitsentwicklung dar. Auf-
grund der breiten Uberlappung in der Symptomatik soll-
ten daher alle Patienten bei den im Verlauf eine emotio-
nal instabile Personlichkeitsstorung (egal ob impulsiver
oder Borderline Typ) diagnostiziert worden war, auf die
Diagnose ADHS nachuntersucht werden.

Nicht selten formulieren die Betroffenen selbst den Ver-
dacht auf ein ADHS, nachdem beim eigenen Kind, einem
Neffen oder einer Nichte die Diagnose gestellt wurde und
die hier wahrzunehmende Symptomatik mit Macht eini-
ge Parallelen zur eigenen Geschichte aufdrangt. Regelma-
Rig finden sich bei den dann folgenden Recherchen in
den Zeugnissen der Grundschule klare Hinweise auf
motorische Unruhe und Schwierigkeiten in der Konzen-
tration.

Therapie

Eine ursichliche Behandlung der genetisch bedingten
Veranderungen gibt es bislang nicht und wird es auch in
absehbarer Zeit nicht geben. Sinnvolle Behandlungsstra-
tegien, die eine Verminderung des Leidensdruckes und
eine Verbesserung der Lebenszufriedenheit bewirken
konnen sind: die umfassende Aufklarung der Patienten
(Psychoedukation), eine spezifische Handlungsplanung
und Handlungsabliufe verbessernde Verhaltenstherapie
in der Gruppe, Einzelpsychotherapie sowie medikamen-
tose Behandlung sowohl der ADHS-Symptomatik als auch
der hiufigen Komorbiditat. Hierbei kann je nach Einzel-
fall eine Behandlung nur im Bedarfsfall ebenso sinnvoll
sein, wie eine medikamentose Dauertherapie.

Uber Selbsthilfegruppen lassen sich fundierte, gebiindel-
te und hilfreiche Informationen finden.

STEPHAN VON NESSEN
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YoulIlif) —

Bei der Unzahl von Blichern und Ratgebern zum Thema
ADHS mochte ich mich auf eine Buchempfehlung und zwei
Internethinweise beschranken:

Im Verlag Schattauer ist inzwischen die dritte Auflage eines
Fachbuches erschienen, das so etwas wie das deutschspra-
chige Standardwerk zum Thema darstellt. Die Autoren
waren als Eltern selbst betroffen und haben ein Werk
geschrieben, welches auch von Betroffenen und Angehori-
gen gut verstanden werden kann:

Johanna Krause, Klaus-Henning Krause: ADHS im Erwachse-
nenalter. Die Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatssto-
rung bei Erwachsenen. 3. Auflage. Verlag Schattauer, Stutt-

gart 2009. 373 Seiten. 39,95 Euro. ISBN 978-3-7945-2533-1.

Im Internet findet der interessierte Leser bei
wwwyoutube.com unter dem Suchbegriffe »ADS mit Dr.
Sabine Kramer« ein 35-minutiges Interview und Bericht zum
Thema. Dr. Sabine Kramer ist Psychiaterin und Psychothera-
peutin und leitet in Frankfurt am Main ein Institut zur Diag-
nostik und Behandlung Erwachsener mit ADS
(www.institut-ads.de).

ist Assistenzarzt der Psychiatrischen Institutsambulanz Hofheim,
Mitglied des Redaktionsteams der "Treffpunkte” und 1. Vorsitzender
der Burgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V.



FRANKFURTER PSYCHIATRIEWOCHE 2012

Programm
24. Frankfurter Psychiatriewoche

13. 21.

Fast jeder dritte Mensch ‘in- den westlichen ‘Landern
leidet einmal in seinem Leben an einer behandlungsbe-
durftigen, psychischen Erkrankung. Rund zehn Prozent
der Fehltage in Bliros und Betrieben gehen auf Erkrankungen der Psyche
zuruick. Mittlerweile zahlen Depressionen, Alkoholerkrankungen, bipolare

September 2012

Storungen und Schizophrenien zu den dominierenden Volkskrankheiten. Flir
viele Menschen ist die Hurde, sich bei psychischen Problemen Hilfe zu holen,
immer noch hoch. Die Veranstaltungen der 24. Frankfurter Psychiatriewoche
konnen Menschen einen ersten Zugang ermoglichen und sie bieten Burge-
rinnen und Burgern, Fachkraften und Angehdrigen eine Plattform fur Infor-
mation und Begegnung.

13.

14.00 bis 16.00 Uhr
» ...hier bin ich Mensch, hier darf ich’s
sein«
Auftaktveranstaltung zur 24. Frankfurter
Psychiatriewoche unter Schirmherrschaft von
Hendrik Nachtsheim vom hessischen Comedy-
Duo »Badesalz«
In der Auftaktveranstaltung zur 24. Frankfurter
Psychiatriewoche sollen Chancen und Heraus-
forderungen in der ambulanten Arbeit mit und
fir Klienten beschrieben werden. Mit Musik,
Improvisationstheater, einer Multimediashow
und anhand von Erfahrungsberichten wird die
alltdgliche Arbeit dargestellt. Es ist Gelegenheit
— bei einem kleinen Imbiss — die Frankfurter
Trager der Gemeindepsychiatrie kennenzuler-
nen.

Haus der Freien evangelischen Gemeinde,
Oederweg 6, 60318 Frankfurt am Main;

Sozialwerk Main Taunus e. V.

14.

10.00 bis 13.00 Uhr

Info-Tisch im Sektor Nord

Das Sozialwerk Main-Taunus, das Markus-Kran-
kenhaus und der Sozialpsychiatrische Dienst
der Stadt Frankfurt am Main stellen in einem
Info-Tisch ihr Angebot fiir die nérdlichen Stadt-
teile Frankfurts dar.

Nordwestzentrum, Aktionsfliche neben
»Tchibo«, Limescorso 8, 60439 Frankfurt am
Main; Amt fiir Gesundheit Frank-
furt am Main, Sozialpsychiatrischer Dienst

13.00 bis 15.00 Uhr

Zu Risiken und Nebenwirkungen
fragen Sie...

Medikamenteneinnahme am Arbeitsplatz
Viele Arbeitnehmer greifen schnell mal zur
Tablette, um die zunehmenden Belastungen
am Arbeitsplatz besser aushalten zu kénnen.
Der Ubergang von der gelegentlichen Kopf-
schmerztablette zur regelmaRigen Medika-
menteneinnahme ist oft flieRend. Dr. Dietmar
Kramer, leitender Arzt der »salus klinik« in
Friedrichsdorf informiert liber die Folgen die-
ses in vielen Unternehmen nur unzureichend
wahrgenommenen Phanomens der Medika-
mentenabhangigkeit.

Hoffmanns Héfe, Heinrich Hoffmann Stra-
e 3, 60528 Frankfurt am Main;
Integrationsfachdienst Rhein-Main

16.00 bis 20.00 Uhr
SpielBar
Gemeinsamer Wochenausklang mit Buffet,
Getranken und Spielen
Gemeinsamer Wochenausklang mit Kaltge-
tranken, Schnittchen und Musik. Die Speisen
werden in unserer Kochgruppe fiir junge
Erwachsene vorbereitet. Gleichzeitig werden
(Kneipen)spiele angeboten, die das Geschehen
auflockern sollen, beispielsweise Dart, Tisch-
fulRball sowie diverse Brett- und Kartenspiele.
Die Veranstaltung bietet den idealen Rahmen,
um sich auf das Wochenende einzustimmen.
Selbstverstandlich stehen die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter der Psychosozialen Diens-
te Il fiir Fragen und Informationen rund um
das Angebot am Standort zur Verfligung.
Sozialwerk Main Taunus e. V. Psychosoziale
Dienste Ill, Oberschelder Weg 6, 60439 Frank-

furt am Main; Sozialwerk Main
Taunus e.V. Psychosoziale Dienste Il

14.00 bis 16.00 Uhr

Ein Koffer fiir die letzte Reise -
Trauerarbeit fiir und mit Menschen mit
psychischer Beeintrachtigung
Was ist in meinem Leben wichtig? Was wiirde
ich bei meinem Tod in einem Koffer mitneh-
men, wenn ich kénnte? Eine deutende Reise
mit Koffern, Sprache und Musik. Eingeladen
sind Koffersucher, Kofferpacker, Koffertrager,
Reisebegleiter und weitere. Da die Veranstal-
tung auf maximal 50 Teilnehmer begrenzt ist,
wird um rechtzeitige Anmeldung gebeten
(fwg@fwg-net.de oder Telefon 069 9494767-
320).
Consors-Betriebe, Werk |, Kantine, Wingert-

strafSe 29-31, 60316 Frankfurt am Main;

frankfurter werkgemeinschaft e. V.

17.

13.00 bis 15.00 Uhr
»Kunst wascht den Staub des Alltags

von der Seele« (Picasso)
Die Psychosozialen Dienste am Dornbusch
stellen die Bilder aus, die im letzten Quartal
unter Anleitung einer Kiinstlerin in der Mal-
gruppe entstanden sind. Einige Werke konnen
kauflich erworben werden. Die Veranstaltung
wird musikalisch und literarisch sowie kulina-
risch umrahmt.

: Psychosoziale Dienste am Dornbusch,
Eschersheimer LandstrafSe 295, 60320 Frank-
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: Sozialwerk Main

furt am Main;
Taunus e. V., Psychosoziale Dienste am Dorn-
busch

14.00 bis 16.30 Uhr

Krisenbegleitung ganz anders ...?
Die psychiatrische Versorgungslandschaft
gerat in Bewegung. Durch die in manchen
Kommunen und Landkreisen bestehende
Moglichkeit, im Rahmen von »Integrierter Ver-
sorgung« direkt mit den Krankenkassen Ver-
trage abzuschlieBen und Angebote zu gestal-
ten, die nicht an Krankenhduser gebunden
sind, entstehen besonders fiir die Krisenbe-
gleitung innovative alternative Behandlungs-
moglichkeiten. So gibt es beispielsweise in
Ziirich die Méglichkeit, in Krisenzeiten in einer
Gastfamilie aufgenommen zu werden, in Ber-
lin ist die Unterbringung in einer Krisenpensi-
on moglich. Diese beiden Angebote werden
beispielhaft im Rahmen dieser Veranstaltung
vorgestellt.

: Haus der Volksarbeit, Walter-Dirks-Saal,
Eschenheimer Anlage 21, 60318 Frankfurt am
Main; : frankfurter werkgemein-
schaft e. V. und Vitos Klinik Bamberger Hof

15.00 bis 16.30 Uhr
Die Pille allein geniigt nicht -

innovative Therapieansatze bei psychia-
trischen Erkrankungen
In der Veranstaltung werden aktuelle For-
schungsansatze und Erfolge zweier innovati-
ver Verfahren vorgestellt und in einer prakti-
schen Ubung gezeigt.

: Reha-Zentrum Niederrad, Lyoner StrafSe 1,
60528 Frankfurt am Main; : Frank-
furter Verein fiir soziale Heimstdtten e. V.,
Reha-Zentrum Niederrad und Oberrad sowie
Universitdtsklinikum Frankfurt am Main, Klinik
fiir Psychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie
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15.00 bis 19.00 Uhr
Neue Begegnungsstitte an altem
Ort
Anfang des Jahres ist der Frankfurter Treff Stid
aus der Morfelder LandstraRe umgezogen in
den Teplitz-Pavillon, der umgestaltet und reno-
viert wurde und sich jetzt den Besuchern und
allen Interessierten auch in der Psychiatriewo-
che prasentieren will — mit einem kleinen
Unterhaltungsprogramm und guter Versor-
gung fiir das leibliche und seelische Wohl.

: Teplitz-Pavillon, Teplitz-Schénauer- Strajfe
1a, 60598 Frankfurt am Main;
Blirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Maine. V.

18.

11.00 bis 18.00 Uhr
Durch Spiel und Sport zum Gliick -

heute machen wir weiter!

Bewegung macht Spaf und fordert die korper-
liche und seelische Gesundheit. Um das zu
erleben, bieten sich viele Moglichkeiten: Tau-
ziehen, TorwandschieRen, Walken (3 und 5
Kilometer), Seilspringen, Ballspiele, Dosenwer-
fen, Boccia, Sinnesspaziergang ... Mitmachen
lohnt sich —am Nachmittag gibt es Auszeich-
nungen und Belohnungen!

: Sportgeldnde SV Viktoria, Ecke Hiigelstra-
fSe/len-Monnet-StrafSe, 60435 Frankfurt am
Main. Ab Klinik Bamberger Hof (Oeder Weg 46,
60318 Frankfurt am Main) fihrt einmal pro
Stunde ein Shuttle-Bus.; : Vitos Kli-
nik Bamberger Hof

13.00 bis 16.30 Uhr
Junge Menschen mit AD(H)S in der

Berufsvorbereitung und Ausbildung
Die Veranstaltung vermittelt Information zur
beruflichen Rehabilitation von jungen Men-
schen mit AD(H)S im Berufsbildungswerk Stid-
hessen. Es besteht die Moglichkeit der Besich-
tigung der Ausbildungsbereiche, einer pada-
gogisch betreuten Wohngruppe auf dem
Gelande und des Freizeitbereichs.

: Berufsbildungswerk Stidhessen, Am
Heroldsrain 1, 61184 Karben; :
Berufsbildungswerk Stidhessen

14.00 bis 18.00 Uhr

»Alles schon mal da gewesen«

Ein Wohnheim stellt sich vor

Das Wohnheim Goldstein ladt zu einem Tag
der offenen Tiir sowie zur Er6ffnung des
AufBenbereichs der Einrichtung ein. Fiir das
leibliche Wohl wird gesorgt. Preziosen aus der
Ergotherapie werden feilgeboten, und soweit

es die Stimmung zuldsst, dirfen alle an einer
Lesung teilhaben.

: Wohnheim Goldstein, Strafsburger Strajfe
25, 60529 Frankfurt am Main;
Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Maine. V.

14.00 bis 18.00 Uhr
Am Rand der Gesellschaft — in der

Mitte des Zentrums
Hilfsangebote fiir psychisch kranke Menschen
in Wohnungsnot und besonderen Lebenslagen
Im Mittelpunkt stehen die Herausforderungen
in der Arbeit mit psychisch kranken Menschen
in Wohnungsnot und besonderen Lebenslagen
aus medizinisch, pflegerischer, sozialarbeiteri-
scher und therapeutischer Sicht. Weitere
Inhalte sind Fallbeispiele und Ansatze gelin-
gender, tragerlibergreifender Kooperationen.
In kleineren Informationsveranstaltungen,
Gesprachskreisen und Workshops mit Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern des Zentrums
werden die unterschiedlichen Angebote und
Arbeitsweisen der Stralensozialarbeit, der Eli-
sabeth-StraBenambulanz und des betreuten
Einzelwohnens fiir Suchtkranke und psychisch
kranke Menschen vorgestellt. Dabei besteht
auch die Moglichkeit zur Besichtigung der Ein-
richtungen und des Ambulanzpflegebuses.

: Caritasverband Frankfurt e. V., Zentrum
fiir Wohnungslose, Klingerstrafie 8, 60313
Frankfurt am Main; : Caritasver-
band Frankfurt e. V.

14.30 bis 16.00 Uhr
SeisoFREI ... und bleib dran!

Warum ehrenamtliches Engagement zur
gesundheitlichen Stabilisierung beitragt

Das Gefiihl einer sinnvollen Beschaftigung
nachzugehen, nicht sinnlos den Tag verbrin-
gen zu missen und gebraucht zu werden,
tragt erheblich zur seelischen Stabilisierung
bei. Der Hamburger Landesverband der Ange-
horigen psychisch Kranker vermittelt bereits
seit 2006 erfolgreich Menschen mit einer psy-
chischen Beeintrachtigung in ehrenamtliche
Tatigkeitsfelder. Michael Urban, ehemaliger
stellvertretender Vorsitzender des Verbands,
wird von seinen Erfahrungen berichten. Mit
gleicher Zielsetzung engagiert sich das neue
von der frankfurter werkgemeinschaft initiier-
te Projekt »SeisoFREI ... und bleib dranl« in
Frankfurt am Main und Umgebung fiir Men-
schen mit einer psychischen Erkrankung und
bietet die zur Aufnahme einer ehrenamtlichen
Tatigkeit erforderliche Unterstiitzung.

: Haus der Volksarbeit, Alte Bibliothek,
Eschenheimer Anlage 21, 60318 Frankfurt am
Main; : frankfurter werkgemein-
schaft e.V.



15.00 bis 16.30 Uhr
Gewalt und Trauma bei psychisch

erkrankten Frauen

In dem Vortag mit anschlieender Diskussion
geht es um die Frage, welche Rolle kulturelle
Aspekte bei dem Thema spielen.

: Klinikum Frankfurt-Hochst, Klinik fiir Psy-
chiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik,
Konferenzraum, GotenstrafSe 6-8, 65929 Frank-
furt am Main; :Klinikum Frank-
furt-Hochst, Klinik ftir Psychiatrie und
Psychotherapie, Psychosomatik

17.00 bis 18.00 Uhr

Wege aus dem Suchtkreislauf
Informations- und Vorbereitungsgruppe fiir
Menschen, die sich ihrem Suchtproblem stel-
len wollen

Das Angebot, in seiner niederschwelligen Art,
bietet unentschlossenen, aber auch entschlos-
senen Patienten, die Moglichkeit, sich tiber
ihre Suchterkrankung und deren Auswirkun-
gen zu informieren. In einem geschiitzten
Rahmen wird auf das aktuelle Befinden und
Anliegen der Anwesenden eingegangen. Es
wird Uber verschiedene Hilfsangebote und das
Konzept der Tagesreha informiert. Durch die
kontinuierliche Teilnahme wird die Motivation
und Veranderungsbereitschaft angeregt und
somit der Boden fiir eine Behandlung berei-
tet.

: TagesReha Frankfurt, BurgstrafSe 106 in
60389 Frankfurt am Main; : Tages-
Reha Frankfurt des Deutschen Gemeinschafts-
diakonieverbandes GmbH

17.00 bis 18.00 Uhr
Ein neues Angebot fiir Frankfurter

Biirgerinnen und Biirger:

Begleitetes Wohnen fiir behinderte Menschen
in Familien

Viele psychisch erkrankte Menschen haben
den Kontakt zu Angehdrigen verloren und ken-
nen nur andere Kranke, betreuende Sozialar-
beiter oder Psychiater. Sie sehnen sich nach
Geborgenheit, Normalitat und Nahe zu
»gesunden« Menschen. Zum Jahresanfang
wurde deshalb in Frankfurt ein neues Wohn-
konzept gestartet, das psychisch kranken Men-
schen die Chance bietet, Beziehungen aufzu-
bauen, wie man sie in einer Familie oder
einem Freundeskreis erlebt: »Begleitetes Woh-
nen fiir behinderte Menschen in Familien«.
Gesucht werden dafiir Familien oder auch Ein-
zelpersonen, die als Gastgeber einen psychisch
erkrankten Menschen in ihren Lebensalltag
aufnehmen. Menschen, die in einer zu groRen
Wohnung oder in einem Haus wohnen und
ein freies Zimmer zur Verfligung haben. Fiir
die Betreuung erhalten die Gastgeber rund
600 Euro sowie einen Betrag fiir Unterkunft
und Verpflegung und, vor allem, die unbezahl-

Foto: Gerhard Pfannendorfer

Viele Treffen und viel Kleinarbeit waren notwendig, um die zahlreichen
Veranstaltungen der 24. Frankfurter Psychiatriewoche zu koordinieren.
Das Vorbereitungsteam bestand in diesem Jahr aus Mareike Korner,
Andrea Kempf und Olga Lebedeva (von links).

bare Wertschatzung, die ihnen fiir das Enga-
gement entgegen gebracht wird. Zu dieser
Infoveranstaltung sind alle Frankfurter Biirge-
rinnen und Burger eingeladen, die sich, sei es
als Gastgeber oder als Gast, fiir das Angebot
interessieren.

: feid+kollegen gmbh, Konferenzraum im 3.
OG (Fahrstuhl vorhanden), Hanauer Landstra-
fe 17, 60314 Frankfurt am Main; :
feid +kollegen gmbh

16.30 bis 18.30 Uhr

Offenes Wohnheim Riedberg

Den Besuchern soll die Moglichkeit gegeben
werden, das neue Wohnheim des Sozialwerks
Main Taunus e. V. zu besichtigen und bei
einem lockeren Miteinander ins Gesprach zu
kommen. Um den Bereich der Sozialpsychia-
trie aus unterschiedlichen Blickwinkeln ken-
nenzulernen, besteht die Moglichkeit, sich
aktiv in den Raumen der Ergotherapie zu
erproben, einen Einblick in psychische Erkran-
kungen aus Sicht Psychiatrieerfahrener (Film-
vorflihrungen) zu bekommen und sich im Rah-
men eines Fachvortrags tiber das Krankheits-
bild Schizophrenie zu informieren.

: Sozialwerk Main Taunus e. V., Stationdres
Wohnen, Altenhdferallee 163, 60438 Frankfurt
am Main; : Sozialwerk Main Tau-
nuse. V.

19.30 bis 23.00 Uhr

Fluten -

Dokumentarfilm von Niels Bolbrinker
Zweimal in ihrem Leben ist Frau K. in eine

schwere Depression gefallen: einmal in den
friihen 1950er Jahren als junge Frau nach dem
plotzlichen Tod ihres Mannes, das andere Mal
vor gut zehn Jahren, als sie Rentnerin war und
ihr zweiter Mann starb. In den 5oer Jahren
wohnte sie mit ihrem Mann, einem jungen
Psychiater, und den beiden kleinen Kindern in
einer Arztwohnung auf dem Geldande der
Hamburger psychiatrischen Landesklinik. Von
dort wurde sie nach ihrem Krankwerden in die
geschlossene Abteilung liberwiesen und nach
einigen Monaten als gebessert entlassen. Seit
zehn Jahren lebt sie nun 78-jahrig in einem
psychiatrischen Pflegeheim. Seit einiger Zeit
hat sie begonnen, ihre Erinnerungen in Form
von fragmentarischen Geschichten und Lie-
dern auszudriicken. Thema dieser verschliis-
selten Erzahlungen sind immer wieder schwe-
re Traumatisierungen: In der Kriegszeit wurde
sie als junges Madchen Zeugin furchtbarer
Gewalt, und in der Nachkriegszeit wurde ihr
Entsetzen tber den jahen Tod ihres Mannes
mit Elektroschocks behandelt. Uber Jahrzehn-
te wurde in der Familie iiber diese Ereignisse
geschwiegen. Der Regisseur und Kameramann
Niels Bolbrinker folgt in diesem Film den Spu-
ren, die seine Mutter mit ihren Erzahlungen
und Gesangen auslegt, und versucht, sie zu
entschliisseln. Ausgehend von der Biografie
der Mutter und seiner Familiengeschichte
beschaftigt er sich auch mit dem Fortwirken
kollektiv erlebter Verletzungen und den Versu-
chen sie zu heilen.

: Naxoshalle, Theater Willy Praml, Wittels-
bacherallee 29, 60316 Frankfurt am Main;

: Naxos.Kino im Theater — Dokumen-

tarfilm & Gespréch
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19.

9.00 bis 15.00 Uhr
»Ein Blick ins Werkstattleben«

Tag der offenen Tiir in einer Druckerei
Eine Werkstatt flir behinderte Menschen zu
betreten bedeutet fiir manche, eine Hemm-
schwelle zu Giberwinden. An diesem Tag soll es
moglich sein, unkompliziert den Alltag und die
Arbeitsweise einer Druckerei kennenzulernen.
Neben der Auftragsannahme gibt es Einblick
in die Tatigkeiten der Druckvorstufe, des Off-
set- und Digitaldrucks und der Arbeitsgruppe
Druckweiterverarbeitung.

: Reha-Werkstatt Rodelheim, Biedenkopfer
Weg 400, 60489 Frankfurt am Main;

: Frankfurter Verein fiir soziale Heim-

stdatten e. V., Reha-Werkstatt Rodelheim

10.00 bis 16.00 Uhr
Infoveranstaltung

Die Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Main e. V., die Psychiatrischen Institutsambu-
lanz der Uni-Klinik Frankfurt am Main, der For-
derverein psychiatrieerfahrener Menschen e. V.
und der Sozialpsychiatrische Dienst stellen die
gemeindepsychiatrischen Angebote im Sektor
Sud vor.

:Vorplatz Siidbahnhof/Diesterwegplatz,
60598 Frankfurt am Main; : Biir-
gerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main
e.V, Klinikum der Goethe-Universitdt,
Sozialpsychiatrischer Dienst Sektor Siid, Stadt-
gesundheitsamt Frankfurt am Main

10.00 bis 18.00 Uhr

Ein ganz normaler Fahrradladen?

Im November 2010 zog die Fahrradwerkstatt
der Reha-Werkstatt Eschenheimer Tor nach
vielen Jahren aus einem Hinterhof in ein ganz
normales Ladengeschaft. Das Angebot der
Werkstatt wurde erweitert und ein ausge-
suchtes Sortiment aufgebaut. Die Ausstattung
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der Montagearbeitsplatze wurde neu gestal-
tet, um ein professionelles und strukturiertes
Arbeiten zu ermdglichen. Welche Erfahrungen
mit diesem Schritt gemacht wurden, was die-
se Veranderungen fir die Werkstattmitarbei-
terinnen und Werkstattmitarbeiter bedeutet,
was der Platz des neuen Angebots in der
Frankfurter Fahrradbranche ist — all das soll
dargestellt und diskutiert werden. Dafiir ste-
hen die Turen des Fahrradladens, wie auch die
der gesamten Reha-Werkstatt, den ganzen Tag
uber fir interessierte Besucherinnen und
Besucher offen.

: Fahrradwerkstatt Eschenheimer Tor,
Eschersheimer LandstrafSe 65, 60322 Frankfurt
am Main; : Frankfurter Verein fiir
soziale Heimstitten e. V., Reha-Werkstatt
Eschenheimer Tor

13.00 bis 17.00 Uhr
Tag der Offenen Tiir im Beruflichen

Trainingszentrum

Das Berufliche Trainingszentrum Frankfurt
stellt sich im Rahmen von PowerPoint-Prasen-
tationen sowie von Rundgangen durch das
Haus vor. Mitarbeiter vor Ort beantworten Fra-
gen und veranschaulichen den Trainingsalltag
in der Einrichtung.

: Berufliches Trainingszentrum Frankfurt, 3.
Stock, Hungener StrafSe 6, 60389 Frankfurt am
Main; : Berufliches Trainingszen-
trum Frankfurt

15.00 bis 18.00 Uhr
Achtsamkeit basierte Therapie und
Tag der offenen Tiir
Am diesjahrigen Tag der offenen Tiir steht das
Thema »Achtsamkeit in der Psychotherapie«
im Mittelpunkt. Nach einer kurzen themati-
schen Einfiihrung haben die Gaste die Mog-
lichkeit, sich dem Thema Achtsamkeit an ver-
schiedenen Stationen auf einem »Parcours der
Sinne« zu ndhern. Das Angebot wird durch ein
Informationsangebot, ein offenes Café, einen
Grillstand und einem sich anschlieRenden
Fachvortrag (17.00 bis 18.00 Uhr) abgerundet.
: AGAPLESION Markus-Krankenhaus, Klinik
fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychoso-
matik, Wilhelm-Epstein-StrafSe 4, 60431 Frank-
furt am Main; : AGAPLESION Mar-
kus-Krankenhaus, Klinik ftir Psychiatrie, Psy-
chotherapie und Psychosomatik

16.00 bis 17.30 Uhr
Selbsthilfegruppe - ist das was fiir
mich?

In Selbsthilfegruppen treffen sich Menschen,
die an der gleichen Krankheit leiden oder ein
gleiches Problem haben. Der Erfahrungsaus-
tausch in einer Gruppe kann dazu beitragen,
die Anforderungen im taglichen Leben besser
zu bewaltigen. An diesem Nachmittag erfah-

ren die Besucher, wie Selbsthilfegruppen
arbeiten, und wie sie Zugang finden kdnnen.
: Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt, Jahn-
strafSe 49, 60318 Frankfurt am Main;
: Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt

19.00 bis 21.00 Uhr
Vorstellung der Main-Taunus-Privat-
klinik in Hofheim:

Therapiekonzept, Therapieangebote sowie
Arbeit mit Angehdérigen der an einer psy-
chischen Storung erkrankten Menschen
Der Leiter der Klinik, Prof. Dr. Stephan Volk,
stellt in einem circa einstlindigen Vortag seine
Klinik vor. AnschlieBend sind Fragen und Dis-
kussion erwiinscht. Der Eintritt ist frei; Spen-
den sind willkommen.

:Saalbau Bornheim, Clubraum 1, Arnsbur-
ger StrafSe 24, 60385 Frankfurt am Main;

: Arbeitsgemeinschaft der Angehéri-

gen psychisch kranker Menschen in Frankfurt
e. V.

20.

12.30 bis 17.00 Uhr
Tag der offenen Tiir — 25 Jahre Tages-

statte
Am Tag der offenen Tiir bietet sich die Mog-
lichkeit, die Raumlichkeiten und das Personal
der Tagesstatten in Frankfurt am Main-Hed-
dernheim kennenzulernen. Gestartet wird ab
12.30 Uhr mit einem Mittagessen im Ober-
schelder Weg. Ab 14.00 Uhr gibt es Kaffee und
Kuchen in der Tagesstatte Heddernheimer
Landstralle mit einem anschlieRenden kleinen
Programm. Des weiteren wird es eine Haus-
fiihrung geben. Am Nachmittag findet einen
Workshop im Kreativraum der Tagesstatten
statt.

: Sozialwerk Main Taunus e. V., Oberschelder
Weg 23, 60439 Frankfurt am Main und Hed-
dernheimer LandstrafSe 44, 60439 Frankfurt

am Main; : Sozialwerk Main Tau-
nuse.V.
14.30 bis 17.00 Uhr

Stressmanagement und Burnout-

Pravention

Vorsorge notwendig auch fiir Beschaftigte im
psychiatrischen Umfeld?

Auch im psychiatrischen Bereich wird die
Arbeitsdichte und Intensitat immer starker, so
dass viele Beschdftigte starken Belastungen
ausgesetzt sind, die ihre Spuren hinterlassen.
Die im betrieblichen Gesundheitsmanage-
ment tatige Firma FITMEDI stellt in einem Vor-
trag mit anschlieRender Frage- und Diskussi-
onsmoglichkeit ein Konzept und Moglichkei-



ten vor, sich vor Burnout- und Stresssympto-

men zu schiitzen und erklart, was tiberhaupt
Stress ist und weshalb es wichtig ist, »gut flir
sich zu sorgen.

: Blirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Main e.V, Tagesstdtte, Darmstddter Landstra-
fe 104-106, 60598 Frankfurt am Main;

: Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt
am Main e. V.

15.00 bis 17.30 Uhr

»Was machen die da?«
Arbeit der Abteilung Psychiatrie im Amt fiir
Gesundheit
In der Veranstaltung wird die Gemeindepsy-
chiatrische Versorgung im Bereich der Kinder-
und Jugendpsychiatrie sowie die Versorgung
der Erwachsenenpsychiatrie vorgestellt. Ein
weiterer Schwerpunkt ist die Prasentation von
Projekten zur Forderung der seelischen
Gesundheit. Es besteht die Moglichkeit, sich
an den Informationsstanden umzusehen und
Fragen zu stellen. Zu folgenden Zeiten stellen
sich die Arbeitsbereiche vor: 15.00 Uhr
Kinder- und Jugendpsychiatrie, 15.30 Uhr For-
derung seelischer Gesundheit, 16.00 Uhr Sozi-
alpsychiatrischer Dienst..

:Amt fiir Gesundheit Frankfurt am Main,
Breite Gasse 28, 60313 Frankfurt am Main;

: Amt fiir Gesundheit Frankfurt am

Main, Abteilung Psychiatrie

16.00 bis 21.15 Uhr

nTag der offenen Tiir«

Neue Strukturen in der Klinik fiir Psychiatrie,
Psychosomatik

Nach der Er6ffnung findet zum Auftakt ein 30-
miniitiges klassisches Konzert statt. In den
vier folgenden Kurzvortragen stellt sich die
Psychosomatische Abteilung vor, es wird tiber
innovative Therapieansatze der Uni-Klinik
berichtet, die Pflege informiert liber die »Pfle-
gevisite« und abschlieBend wird die »Sport-
therapie« thematisiert und Forschungsergeb-
nisse vorgestellt. In der Pause von 16:30 bis
16:45 wird Kaffee und Kuchen gereicht. Zum
Ausklang rockt die Band »Die Pullis«, die Rock
aus den 198oer Jahren spielt..

:Klinikum der Goethe—Universitidt, Klinik
fiir Psychiatrie, Psychosomatik, Heinrich-Hoff-
mann-StrafSe 10, Haus 93, 60528 Frankfurt am
Main; :Klinikum der Goethe-Uni-
versitdt, Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik

Foto: Gerhard Pfannendorfer

Die Abschlussveranstaltung der Frankfurter Psychiatriewoche 2011
mit der Meta-Band im Meta-Quarck-Haus in Rodelheim.

21.

11.00 bis 15.00 Uhr
25 Jahre Verein Perspektiven —

Jubilaumsfeier in Oberursel
Der Verein Perspektiven lddt ein, gemeinsam
mit ihm das 25-jahrige Bestehen des Vereins
zu feiern. Geworfen wird ein Blick in die Ver-
einsgeschichte und die Entwicklung des Ver-
eins von gestern bis heute und damit gleich-
sam auch auf die Entstehung und den heuti-
gen Stand der Sozialpsychiatrie. Es referiert
Prof, Dr. Ansgar Klimke, drztlicher Direktor der
Vitos-Klinik Hochtaunus. Musikalische Beitra-
ge und ein Buffet gehéren ebenso zum Pro-
gramm. Durch die Veranstaltung fiihrt Markus
Hertle vom Hessischen Rundfunk.

: Stadthalle Oberursel, Rathausplatz 2,
61440 Oberursel; : Perspektiven
e. V., Oberursel

14.00 bis 15.30 Uhr

cook company gGmbH
Einsatzfelder fiir Menschen mit psychischer
Erkrankung

Als Integrationsbetrieb im Frankfurter Osten
bietet die »cook company« sowohl voriiberge-
hende Einsatzmaglichkeiten als auch dauer-
hafte Arbeitsplatze fiir Menschen mit psy-
chischer Erkrankung oder Behinderung sowie
fiir Menschen mit einer geistigen oder einer
Korperbehinderung. Die Veranstaltung stellt

den Betrieb vor und gibt einen Einblick in die
verschiedenen Beschaftigungsformen und
moglichen Einsatzfelder. Alle Teilnehmer der
Veranstaltung sind eingeladen, die hochwerti-
gen Gerichte der »cook company« an Ort und
Stelle zu probieren. Wer am kostenlosen Mit-
tagessen ab 13.00 Uhr teilnehmen mochte,
wird um kurze Voranmeldung gebeten (E-Mail
fwg@fwg-net.de oder Telefon 069 9494767-
320).

:Kasino der cook company gGmbH, Vilbeler
LandstrafSe 45b, 60388 Frankfurt am Main;

: frankfurter werkgemeinschaft

e.V.

14.00 bis 17.30 Uhr
Abschlussfest zur 24. Frankfurter
Psychiatriewoche
Jetzt kann man schon fast von einer kleinen
Tradition sprechen: Abschlussfest Psychiatrie-
woche — natiirlich im Meta-Quarck-Haus!
Auch in diesem Jahr gibt es wieder Livemusik
mit der Meta-Band und die Singgruppe wird
zum Mitsingen animieren. Die Besucher sollen
die Gelegenheit haben, im schnen Ambiente
des Meta-Quarck-Hauses die Veranstaltungen
der diesjahrigen Psychiatriewoche Revue pas-
sieren und sich dabei auch kulinarisch verwoh-
nen zu lassen.

: Meta-Quarck-Haus, Strubbergstrafie 45,
60489 Frankfurt-Rodelheim;
Reha-Zentrum Rédelheim, Meta-Quarck- Haus
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@ Klimke neuer arztli-
cher Direktor im Wald-
krankenhaus

Prof. Dr. Ansgar Klimke
(Foto) hat im Waldkranken-
haus Képpern die arztliche
Gesamtverantwortung fiir
die psychiatrische Versor-
gungsklinik im Hochtaunus-
kreis mit 119 Betten sowie
fiir 45 tagesklinische Platze
und drei Ambulanzstandor-
te in Friedrichsdorf-Kép-
pern, Bad Homburg und an
der Vitos Klinik Bamberger
Hof in Frankfurt am Main
iibernommen.

Klimke (52) studierte in Diis-
seldorf und wurde dort 2003
auflerplanmaéfiiger Profes-
sor. Von 2005 an war er
Chefarzt an der Klinik fiir
Psychiatrie und Psychothe-
rapie am Klinikum Offen-
bach. Er ist zudem Auf-
sichtsratsvorsitzender der
»Stiftung Lebensraume« in
Offenbach, die fiir psychisch
Kranke komplementére
Angebote in Wohnen und
ambulanter Betreuung
sowie in beruflicher Rehabi-
litation bietet. Fiir den Bam-
berger Hof in Frankfurt am
Main plant der neue Chef-
arzt die Festigung der
»Ambulanten psychiatri-
schen Akutbehandlung zu
Hausek, die Einrichtung
eines tagesklinischen
Eltern-Kind-Angebots, eine
Spezialsprechstunde »Trans-
sexualitit« und die Schaf-

fung einer Rehabilitations-
einrichtung fiir psychisch
Kranke.
wwwuitos.de/hochtaunus

@ »HeiBer Draht« fiir
pflegende Angehorige
Pflegende Angehorige, die
zu Hause einen kranken
Menschen betreuen, werden
oft bis an ihre Grenzen
gefordert. Die Caritas Frank-
furt hat deshalb ein breites
Unterstiitzungsangebot fiir
die Betroffenen entwickelt,
u. a. eine Telefon-Hotline fiir
pflegende Angehorige: Bei
allen Fragen und Problemen
rund um die Pflege konnen
sie sich telefonisch Rat
holen. Sprechzeiten sind
montags bis freitags von g9
Uhr bis 19 Uhr. Am Telefon
sind ehrenamtliche Mitar-
beiter aller Altersgruppen,
die in der Regel selbst Erfah-
rungen in der Pflege zu Hau-
se haben.

Telefon 069 95524-91

@ »Momox hat begon-
nen

Dank einer Unterstiitzung
der Lotterie GliicksSpirale in
Hohe von 5.000 Euro konnte
das Sozialwerk Main Taunus
e.V.am 21. April 2012 in sei-
nen »Psychosozialen Diens-
ten« im Frankfurter Stadt-
teil Dornbusch mit dem Kin-
derprojekt »Momo — mitei-
nander, offen, mutig, orien-
tiert« fiir Kinder psychisch
kranker Eltern starten. Das
Praventions-Projekt ist ein
Gruppenangebot fiir Jungen
und Médchen im Alter von
sechs bis elf Jahren. Es soll
ansetzen, bevor die Kinder
Stérungen wie aggressive
oder Uiberangepasste Verhal-
tensweisen sowie schulische
Probleme aufweisen.
Geplant sind einmal pro
Woche zwei Gruppenstun-
den zur Starkung der eige-
nen Fahigkeiten und zur
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Das Sozialwerk Main Taunus bietet in
seinen Psychosozialen Dienste (PSD) am
Dornbusch in Frankfurt am Main ein
neues Kreativangebot an: Malen in der
Gruppe, falls gewiinscht mit fachlicher
Anleitung einer Kiinstlerin.

Psychosoziale Dienste Dornbusch,
Gruppenraum:

»

An anderer Stelle:

»




INFORMATIONEN

Seit einiger Zeit sind solche Stimmen aus dem Gruppen-
raum der Psychosozialen Dienste Dornbusch zu héren. Das
neue Gruppenangebot »Malgruppe« erfreut sich grofler
Beliebtheit: Jeden ersten und dritten Montag im Monat fiih-
ren zwei Stunden lang bis zu acht Teilnehmer Pinsel, Kreide
oder Stift. Bei Bedarf kénnen Anleitung und praktische
Tipps einer Kiinstlerin eingeholt werden, die das Angebot
ehrenamtlich begleitet.

Die Malgruppe richtet sich an Menschen, die psychisch
erkrankt und daran interessiert sind, ihre Kreativitét (neu)
zu entdecken und Freude am Ausprobieren kiinstlerischer
Medien haben. Acrylfarbe, Olpastellkreide, Kohle und Blei-
stift, Papier, Leinwédnde und Leinwandpapier — all das steht
zur Verfiigung, um moglichst viele Varianten des kiinstleri-
schen Ausdrucks ausprobieren zu kénnen. Den Teilnehmen-
den bietet sich die Moglichkeit zu erleben, dass fehlende
Worte im nonverbalen, bildnerischen Tun ihren Ausdruck
finden. Dies kann dazu beitragen, Selbstwirksamkeit zu
erfahren und das Selbstwertgefiihl zu steigern. Durch das
gemeinsame Thema Kunst konnen soziale Kontakte erleich-
tert werden und das Miteinander in der Gruppe kann
Abwechslung bieten vom einténigen, isolierten Alltag.

Kunst wdscht den Staub

des Alltags von der Seele.

Die Malgruppe ist im vorigen Jahr entstanden. Die Psychoso-
zialen Dienste Dornbusch boten im Rahmen des Freiwilli-
gentags des Frankfurter Biirgerinstituts engagierten Frank-
furter Burgern und Klienten die Moglichkeit, gemeinsam
den Flur der Psychosozialen Dienste Dornbusch mit selbst-
gestalteten Kunstwerken zu verschénern. Das Projekt und
die anschliefRende Vernissage riefen sehr positive Riickmel-
dungen hervor, so dass die Teilnehmer den Wunsch nach
einem regelmafiigen Malangebot dufierten. Durch Spenden-
akquise konnte die Sparda-Bank als Spender von eintausend
Euro gewonnen werden, so dass eine angemessene Ausstat-
tung der Malgruppe mit kiinstlerischen Medien wie Farbe,
Leinwande und Staffeleien moglich wurde.

Die Malgruppe findet jeden ersten und dritten Montag des Monats von 13.00 bis 15.00 Uhr statt. Eine Anmeldung

unter der Telefonnummer 069 2045728-60 ist sinnvoll, um sicher einen Platz zu bekommen. Der Unkostenbeitrag

betragt zwei Euro; die entstandenen Bilder kdnnen natiirlich mit nach Hause genommen werden.

RegelmiaRig veranstalten wir eine Vernissage, in der die entstandenen Werke gezeigt und kauflich erworben wer-

den kdnnen. Wir laden jeden Interessierten herzlich dazu ein! Die nichste Vernissage findet im Rahmen der

Frankfurter Psychiatriewoche am 17. September 2012 von 13.00 bis 15.00 Uhr statt.

Lena Zielinski

Lena Zielinski ist Sozialpadagogin und arbeitet bei den Psychosozialen Diensten des Sozialwerk Main Taunus e. V.

am Dornbusch in Frankfurt am Main.
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et cetera

Unser psychiatrischer Alltag

Nach vielen Jahren war ich — als Teilnehme-
rin einer »Leserreise« — eine ganze Woche in
Urlaub in Spaniens Siiden. Es war Friihjahr,
das Wetter war sonnig und kiihl. Wir gingen
viel spazieren und betrachteten den Wellen-
gang, die auf dem Wind segelnden Méwen
und das wechselnde Licht tiber dem Meer.
Die Strandpromenade war so lang wie
beriihmt. Vor einer Biequng, hoch droben
Appartementhduser, lungerten zu jeder
Tageszeit Katzen, gut gendhrt, breite Gesich-
ter, immer sammetpfétig-elastisch auf der
Pirsch. Hinter der Biegung gab es im Uferge-
stein, es war poroser Tuffstein, eine Einbuch-
tung wie eine Muschel, dem Stein gemajfs
versehen mit Vorspriingen und schiitzenden
Mulden. Keine der Tigerkatzen kam hier
dran, weder von oben noch vom FufSweg her
von unten und auch nicht von den Seiten.
Man musste fliegen kénnen. Hier briiteten
Tauben. Die Spaziergdnger flanierten, das
Meer wogte, die Tauben briiteten und versa-
hen ihre Brutaufzucht, und das neben dem
Revier der allzeit interessierten, aufmerksa-
men dicken Katzen. Was sonst vielleicht alles
so gerade nicht funktionieren mag. Es war
ein rares, ein ganz kleines, ein ganz aufSeror-
dentliches Ferienerlebnis. Ein klarer Fall von
»Nische«. Und dabei auch noch richtig
lustig.

Miriam Weill

Miriam Weill arbeitete bis zum Ruhestand
viele Jahre in der stationaren Psychiatrie
mit dem Schwerpunkt klinisches Case
Management.
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Bewaltigung schwieriger
Situationen in den betroffe-
nen Familien. Auf dem Pro-
gramm stehen spielen, kind-
gerechte Gespriache und
gemeinsame Unternehmun-
gen. Die Kinder werden
dazu bei Bedarf auch von zu
Hause abgeholt und wieder
nach Hause gefahren. Die
Teilnahme am Projekt
»Momo« ist zundchst auf
neun Monate angelegt.
www.smt-frankfurt.de

@ Mitbewohner fiir
»Versteh-und-Wohlfiihl-
WG« gesucht

In Frankfurt am Main-
Eschersheim soll in einem
renovierten Altbau eine
kleine Wohngemeinschaft
mit psychisch kranken
Bewohnern gegriindet wer-
den. Die Eigentiimer, die
zugleich als Vermieter auf-
treten, wollen darin, unter
anderem, ihren Verwandten,
selbst psychisch erkrankt,
ein neues Zuhause schaffen.
Die potenziellen Mitbewoh-
ner sollten Nicht-Raucher
sein, da der 56-Jahrige,
zusatzlich zu seinem psy-
chischem Leiden, an Asthma
erkrankt ist. Aufierdem
miisste es zwischen den
Bewohnern Berithrungs-
punkte geben, so dass »alle
von ihren Stiarken und
Schwichen voneinander
profitieren kénnen«. Da das
Verstindnis und die gegen-
seitige Hilfe einer der
Schwerpunkte des Zusam-
menlebens in der Wohnge-
meinschaft wire, miissten
sich die Bewerber vor dem
Zusammenziehen kennen-
lernen. Wer sich angespro-
chen fiihlt, an einem psy-
chischen Handicap leidet
und Interesse an einer sol-
chen Wohnform hat, kann
sich an die Biirgerhilfe Sozi-
alpsychiatrie Frankfurt am
Main wenden und seine
Telefonnummer hinterlas-

sen. Die Vermieter melden
sich dann bei den Interes-
senten.

Blirgerhilfe Sozialpsychiatrie
Frankfurt am Main e.V., Holbein-
stralle 25-27, 60596 Frankfurt am
Main, Telefon 069 96201869, Fax
069 627705, E-Mail gst@bsf-
frankfurt.de, Internet
http://www.bsf-frankfurt.de

@ Hessen Meister
kommt wieder aus Frank-
furt am Main

‘@ \

Der neue Fufiball-Hessen-
Meister der Werkstétten fiir
behinderte Menschen steht
fest. Es ist erneut die Mann-
schaft des Frankfurter Ver-
eins fiir soziale Heimstatten
e. V. Mit 24:0 Toren und 21
Punkten aus sieben Spielen
ging der Titel bereits zum
sechsten Mal in Folge in die
Mainmetropole. Das Team
der Reha-Werkstatt Oberrad
konnte bei der diesjahrigen
Meisterschaft im hessischen
Bebra an die Leistung aus
den letzen Jahren anknitip-
fen. In die Meistermann-
schaft 2011 mussten zwar
neue Spieler im Laufe des
Jahres integriert werden;
diese machten ihre Sache
jedoch ausgezeichnet. Die
Mannschaft des Frankfurter
Vereins wird nun das Land
Hessen bei der Deutschen
Meisterschaft vom 10. bis 13.
September 2012 in der Sport-
schule Kaiserau in Kamen
vertreten. Das Team startet
in einem bislang einzigarti-
gen Projekt, mit einer eige-
nen Mannschaft am Spiel-
betrieb des Hessischen Fuf3-



ballverbandes. Dazu wird
eine integrative Fu3ballab-
teilung innerhalb des Frank-
furter Turnvereins (FTV)
1860 aufgebaut. Fufiballbe-
geisterte Mitglieder und
Freunde des FTV 1860 sind
dazu eingeladen, gemein-
sam mit der bestehenden
Mannschaft auf Tore und
Punktejagd zu gehen. Wer
Interesse hat, kann sich bei
Abteilung »in form« beim
FTV melden.

Jan Zwingenberger

Telefon 069 965220-0,
jan.zwingenberger@frankfurter-
verein.de

Jirgen Medenbach,

Telefon 0172 3637716,
juergen.medenbach@t-online.de

@ Frankfurter Werkge-
meinschaft startet Ehren-
amtlichen-Beratung
Menschen mit einer psy-
chischen Erkrankung sollen
Unterstiitzung bekommen
bei dem Versuch, sich als
Freiwillige in der Biirgerge-
sellschaft zu engagieren —
das ist das Ziel eines neuen
Vorhabens der Frankfurter
Werkgemeinschaft. Das Pro-
jekt will Menschen mit glei-
chen Interessen durch Grup-
penschulungen dazu befihi-
gen, eine besondere Leis-
tung als Gruppe fiir interes-
sierte Institutionen ehren-
amtlich anbieten zu koén-
nen. Zudem sollen Ehren-
amtliche durch Weiterbil-
dungen fiir ihren Einsatz in
unterschiedlichen Institu-
tionen fit gemacht werden.
In Kooperation mit der Akti-
on Mensch wurde dazu im
Frithjahr 2012 das Projekt
»SeisoFREL.. und bleib
dranl« ins Leben gerufen.
Hierbei kooperiert die
Frankfurter Werkgemein-
schaft mit der Freiwilligen-
agentur »Biiro Aktiv« und
seinen vielfaltigen Einsatz-
angeboten fir Ehrenamtli-
che. Alle Leistungen im Rah-

men des Projekts werden
dokumentiert. Zudem ist
eine Evaluation in Form
einer Zufriedenheitsabfrage
bei allen begleitenden
Klientinnen und Klienten in
Form von Interviews mit
ausgewadhlten Einsatzstellen
geplant. Ansprechpartnerin
bei der Frankfurter Werkge-
meinschaft ist Michelle
Huebenthal..
m.huebenthal@fwg-net.de

@ Bipolare Stérungen:
Standards in Diagnostik
und Therapie

i ®

Die erste evidenz- und kon-
sensbasierte S3-Leitlinie zur
Diagnostik und Therapie
Bipolarer Storungen fiir
Deutschland wurde im Mai
2012 verdffentlicht. Die
Besonderheit: Die Leitlinie
ist unter Mitarbeit der
Patienten- und Angehori-
genverbiande entstanden.
Bipolare, also manisch-
depressive Storungen sind
schwerwiegende, haufig
rezidivierend verlaufende
psychiatrische Erkrankun-
gen, die etwa drei Prozent
der Bevolkerung treffen und
sich hiufig bereits im
jugendlichen und jungen
Erwachsenenalter manifes-
tieren. In der Leitlinie wer-
den detailliert Empfehlun-
gen zur Diagnostik und
Behandlung Erkrankter dar-
gestellt und Voraussetzun-
gen fiir eine bestmégliche
Versorgung formuliert. Die

Leitlinie steht im Internet
frei zuginglich zur Verfi-
gung.

www.leitlinie-bipolar.de

@ Psychisch Kranke ver-
nachldssigen korperliche
Gesundheit

Nach den Versichertendaten
der Techniker Krankenkasse
in Hessen fallen immer
mehr Arbeitnehmer wegen
psychischer Diagnosen aus.
Im vergangenen Jahr war
jeder Beschiaftigte in Hessen
statistisch betrachtet auf-
grund psychischer Erkran-
kungen fast zwei Tage
krankgeschrieben. Insge-
samt rund 80.000 Patienten
mussten sich wegen psy-
chischer Erkrankungen im
vergangenen Jahr im Kran-
kenhaus behandeln lassen.
Menschen mit schweren
psychischen Stérungen ster-
ben laut einer britischen
Studie frither als der Bevol-
kerungsdurchschnitt. Oft ist
der Gesundheitszustand der
Betroffenen insgesamt
schlechter und ihr Risiko, an
Herz-Kreislauf-Problemen
zu erkranken, tiberdurch-
schnittlich hoch. Daher sind
psychisch Kranke haufig
vom »Metabolischen Syn-
drom« betroffen, das heif3t
einer Kombination von
Ubergewicht, hohen Blutzu-
ckerwerten, Bluthochdruck
und hohen Blutfettwerten.
www.tk.de/Iv-hessen

@ Internet-Programm
gegen Depressionen

Das Bundesministerium fiir
Gesundheit hat nach einer
Ausschreibung ein dreijihri-
ges Forschungsprojekt zur
Entwicklung und Evaluation
eines Programms fiir Men-
schen mit leicht- bis mittel-
gradigen depressiven Symp-
tomen an die Klinik fiir Psy-
chiatrie und Psychotherapie
der Universitat Libeck ver-

INFORMATIONEN

geben. Das Projekt in Koope-
ration mit den Universitaten
Bern, Bielefeld, Hambuzrg,
Tibingen und Trier startete
im April 2012. Um betroffe-
nen Menschen bereits bei
Auftreten von depressiven
Symptomen einen niedrig-
schwelligen Zugang zu Hil-
fen anzubieten, soll ein evi-
denzbasiertes Programm zur
Forderung des Selbstmana-
gements auf Basis moderner
Informations- und Kommu-
nikationstechnologie
erprobt werden. Bei dem
Vorhaben sollen auch
Erkenntnisse dariiber
gewonnen werden, ob durch
ein frithzeitig ansetzendes
»E-Mental-Health-Angebot«
Verhaltensanderungen
erreicht werden konnen, die
die Entwicklung schwerer
Depressionen verhindern.
www.online-studie-depression.de

@ Informationstag zu
integrierter Teilhabe-
planung

Am 30. Oktober 2012 findet
in Fulda eine Informations-
veranstaltung zum »Inte-
grierten Teilhabeplan« statt.
Die Veranstaltung wendet
sich an Interessenten aus
dem Bereich der Behinder-
tenhilfe und Gemeindepsy-
chiatrie, die sich Uiber das
Verfahren, die Einfithrungs-
und Anwendungserfahrun-
gen informieren wollen. Die
Veranstaltung des Instituts
Personenzentrierte Hilfen
GmbH beginnt um 10.30 Uhr
und endet um 16.30 Uhr. Die
Kosten fiir die Informations-
veranstaltung einschlie8lich
Getranke betragen 95,- Euro
zuzliglich Mehrwertsteuer.
Die Einfiihrung erfolgt durch
Prof. Dr. Petra Gromann und
Mitarbeitende. Die Gruppe
wird aus bis zu 25 Teilneh-
merinnen und Teilnehmern
bestehen.
sekretariat@personenzentrierte-
hilfen.de
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Der Obstbaum, der

kein Obst bringt / Wird

unfruchtbar gescholten.

Wer / Untersucht den

Boden?

@ Klinikum Hanau will
psychiatrische Versorgung
verbessern

Die Techniker Krankenkasse
in Hessen, die AOK Hessen,
das Klinikum Hanau, die
Psychiatrische Institutsam-
bulanz am Klinikum Hanau
und das Medizinische Ver-
sorgungszentrum Hanau
haben ein neues Konzept
zur besseren Versorgung
von Menschen mit psy-
chischen Erkrankungen
beschlossen. Im Rahmen des
Integrierten Versorgungs-
vertrages »Optimierte Ver-
sorgung in der Psychiatrie«
am Klinikum Hanau wurde
ein Finanzierungskonzept
erarbeitet, das es dem Klini-
kum erméglicht, ambulante,
teilstationédre und stationare
Behandlungsangebote zur
psychiatrischen Versorgung
genau nach dem individuel-
len Hilfebedarf der betroffe-
nen Menschen bereitzustel-
len. Das Konzept entspricht
den neuen gesetzlichen

Bertolt Brecht

deutscher Schriftsteller
(1898-1956)

Anforderungen der Bundes-
regierung an ein neues Ent-
geltsystem in der Psychiatrie.
Das Klinikum Hanau ist das
bundesweit erste Kranken-
haus, das psychisch erkrank-
te Menschen nach diesem
Modell versorgt. Im Vorder-
grund steht dabei der Aus-
bau der ambulanten und teil-
stationdren gegentiber der
vollstationdren Behandlung,
damit die Patienten nicht
unnotig flir oft lange Zeit aus
ihrem gewohnten Umfeld
gerissen werden.
www.klinikum-hanau.de.

@ Migranten werden im
Asylverfahren zusitzlich
traumatisiert

Migranten, die nach
Deutschland fliehen, sind
héufig traumatisiert. Wah-
rend der meist langwierigen
Prifung des Asylantrags
haben diese Menschen
einen unsicheren Aufent-
haltsstatus, der die Krank-
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heit oft deutlich verstérkt.
Zu diesem Befund kommt
eine Studie der klinischen
Psychologen Christian Ger-
lach und Prof. Dr. Reinhard
Pietrowsky von der Univer-
sitat Diisseldorf, die kiirzlich
in einer Fachzeitschrift ver-
offentlicht wurde.

C. Gerlach, R. Pietrowsky: Trauma
und Aufenthaltsstatus. Einfluss
eines unsicheren Aufenthaltssta-
tus auf die Traumasymptomatik
bei Fluchtlingen. In: Verhaltens-
therapie und Verhaltensmedizin
1/2012.

@ Neues Entgeltsystems
fiir psychiatrische Einrich-
tungen

Der Deutsche Bundestag hat
Mitte Juni 2012 den Gesetz-
entwurf der Bundesregie-
rung zur Einfithrung eines
leistungsorientierten und
pauschalierenden Entgelt-
systems fiir psychiatrische
und psychosomatische Ein-
richtungen verabschiedet.

Danach wird das bisherige
Kriterium »Grundlohnrate«
als Obergrenze fiir den
Preisanstieg von Kranken-
hausleistungen ab 2013
durch einen »anteiligen Ori-
entierungswert« abgeldst.
Dieser Orientierungswert
wird kiinftig vom Statisti-
schen Bundesamt auf Basis
empirischer Daten zur Kos-
tenentwicklung bei Kran-
kenhdusern ermittelt. Liegt
der Orientierungswert iiber
der Grundlohnrate, erfolgt
im Rahmen eines vorgege-
benen Verhandlungskorri-
dors eine Erh6hung der
Preisobergrenze. Den Kran-
kenhdusern werden damit
unter Berticksichtigung der
Kostensituation der Kran-
kenhéauser erhohte Verhand-
lungsspielrdume fiir Preis-
zuwdchse eréffnet. Im Vor-
griff auf den anteiligen Ori-
entierungswert 2013 ist
noch in diesem Jahr eine
anteilige Finanzierung der
vereinbarten linearen Tarif-
steigerungen fiir das Jahr
2012 vorgesehen. Mit dem
Gesetz zur Einfiihrung eines
pauschalierenden Entgelt-
systems fiir psychiatrische
und psychosomatische Ein-
richtungen soll die voll- und
teilstationdre Behandlung
psychisch kranker Men-
schen kiinftig nicht mehr
krankenhausindividuell ver-
einbart, sondern nach bun-
deseinheitlichen Entgelten
verglitet werden. Damit soll
in der Versorgung psychisch
kranker Menschen mehr
Transparenz und Qualitat
geschaffen werden.
www.bundestag.de

@ Neuer Schwerbehin-
dertenausweis kommt
Das Bundeskabinett hat
eine Anderung der Schwer-
behindertenausweis-Verord-
nung beschlossen. Entspre-
chend der Verordnung kann
der neue Ausweis im



Scheckkartenformat ab dem
1. Januar 2013 ausgestellt
werden. Spatestens ab 2015
werden nur noch die neuen
Ausweise ausgegeben. Die
vorhandenen alten Ausweise
bleiben jedoch giiltig. Es
miissen also nicht alle im
Umlauf befindlichen Schwer-
behindertenausweise sofort
umgetauscht werden.
www.schwerbehindertenausweis
.net

@ Wetterauer Krisentele-
fon wird abgeschaltet

Das seit iber fiinf Jahre
bestehende »Sozialpsychi-
atrische Krisentelefon« im
Wetteraukreis wird abge-
schaltet. Der Tréger, das Dia-
konische Werk Wetterau,
sieht Kosten und Nutzen in
keinem verniinftigen Ver-
héltnis. Das Krisentelefon
war eingerichtet worden als
anonyme Anlaufstelle fiir
Menschen in akuten Krisen-
situationen. Fiir Betroffene,
Angehorige, Freunde und
Nachbarn stand es an
Wochenenden und Feierta-
gen abends zur Verfiigung.
Es wurde aber nicht so hiu-
fig in Anspruch genommen,
wie bei der Einrichtung
erwartet worden war. Als
ein Grund dafiir wird die
stetig verbesserte psychoso-
ziale Versorgung im Wette-
raukreis mit Psychiatrischen
Kliniken und gemeindena-
hen Diensten angesehen.
Die Unterstiitzung kann
deshalb mehr am personli-
chen Hilfebedarf orientiert
werden. Auch konnen sich
abzeichnende Krisen frith-
zeitiger erkannt und tragba-
re Losungen erarbeitet wer-
den. Einen weiterer Grund
sieht das Diakonische Werk
Wetterau auch darin, dass
das Krisentelefon nur zu
eingeschrankten Zeiten in
Anspruch genommen wer-
den konnte.
www.diakonie-wetterau.de

@ »Was hab’ ich eigent-
lich?«

Ein neues Internet-Angebot
»lUbersetzt« drztliche Diag-
nosen in verstiandliches
Deutsch. Medizinische
Befunde und Arztbriefe sind
von Fachleuten fiir Fachleu-

Literatur

Handbuch

Betreutes Wohnen

Von der Heimversorgung
zur ambulanten Unterstutzung

Matthias Rosemann
Michael Konrad
{Hg.)

i ()

Alles iiber das Betreute
Wohnen

In dem kiirzlich erschiene-
nen »Handbuch Betreutes
Wohneng, herausgegeben
von Mathias Rosemann und
Michael Konrad, wird das
Thema Wohnen von Men-
schen mit einer psychischen
Behinderung ausfiihrlich,
praktisch und in einer breit-
gefacherten Themenpalette
aufgearbeitet. Namhafte
Autorinnen und Autoren
stellen unterschiedliche For-
men und Ansatze der Unter-
stiitzung von Menschen mit
Behinderung dar. Waren bis
vor einigen Jahren mehr
oder weniger ausschlieRlich
stationdre Wohnangebote
vorhanden, hat sich das
Unterstutzungsspektrum in
den letzten Jahren stark
ausdifferenziert. Nach
einem Kapitel »Grundsatzli-

te geschrieben. Fiir Patien-
tinnen und Patienten, die
einen Anspruch auf eine
Kopie des Befunds haben,
bleiben diese Ausfiihrungen
meist unverstindlich. Das
Projekt »Was hab’ ich?« aus
Dresden betreibt nun ein

chesc, in dem sich ein Grup-
pengesprach mit Psychia-
trieerfahrenen, moderiert
von Sybille Prins, sowie ein
historisch-systematischer
Abriss finden, werden
anschliefend unter dem
Oberbegriff »Praktisches
und Alltdgliches« unter-
schiedliche Themen aufge-
griffen, so zum Beispiel die
»Teilhabeplanung« oder der
»Therapeutische Nutzen des
Personlichen Budgets«. Im
folgenden Kapitel »Besonde-
re Herausforderungen« fin-
den sich Beitrége, die sich
vor allem mit unterschiedli-
chen Zielgruppen der Wohn-
unterstiitzung beschaftigen,
so zum Beispiel fiir ehemali-
ge forensische Patienten,
wohnungslose Menschen
oder Menschen mit einem
anderen kulturellen Hinter-
grund. Die »Rolle der Mitar-
beitenden« wird anschlie-
Rend reflektiert. Welche
Erwartungen bestehen an
Mitarbeitende? Und wie
kann man Mitarbeitende
fiir ihre anspruchsvolle
Tatigkeit qualifizieren? Wel-
che Moglichkeiten, aber
auch Herausforderungen die
Gemeinde als Wohnort bie-
tet — diesen Fragen wird im
vorletzten Kapitel nachge-
gangen. Stichworte sind hier
die »Inklusion« und die Rol-
len unterschiedlicher Akteu-
re, wie zum Beispiel »Biir-

INFORMATIONEN

Online-Portal, bei dem
Medizinstudenten ehren-
amtlich und kostenlos arzt-
liche Befunde in eine fiir
den Patienten verstindliche
Sprache uibersetzen.
www.washabich.de

gerhelfer« oder »Psychiatrie-
Erfahrene«. Abgerundet
wird das Buch durch einen
Blick in die aktuelle und auf
die kiinftige Rechtspre-
chung. Restimee: Das Werk
ist ein Handbuch im besten
Sinne des Wortes: Man
nimmt es gerne zur Hand,
um darin zu lesen, weil die
unterschiedlichen Themen
anschaulich, gut verstand-
lich und nachvollziehbar
dargestellt sind. Aufgrund
der thematischen Vielfalt
eignet es sich sowohl als
(anspruchsvolle) Einstiegs-
lektiiren fiir Studierende als
auch fiir Menschen, die in
diesem Handlungsfeld
bereits seit langerem tatig
sind. Es fasst den aktuellen
Stand der Diskussion
zusammen und bietet zahl-
reiche Ideen und Ansétze,
um sich mit dem einen oder
anderen Thema weiter zu
beschéaftigen.

Dieter Schartmann

Dr. Dieter Schartmann arbeitet
beim Landschaftsverband Rhein-
land im Medizinisch-psychosozia-
len Fachdienst in Koln.

Matthias Rosemann, Michael
Konrad (Hg.).: Handbuch Betreu-
tes Wohnen. Von der Heimunter-
bringung zur ambulanten Unter-
stltzung. Psychiatrie-Verlag,
Bonn 2011. 352 Seiten. 39,95 Euro.

ISBN 978-3-88414-595-1.
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INFORMATIONEN

Die Sache mit den Sektoren ...

Um eine gemeindenahe psychiatrische Versorgung zu verwirklichen, sind sowohl die ambulante als auch
die stationdre psychiatrische Versorgung in Frankfurt am Main »sektorisiert, also nach Stadtgebieten
unterteilt: Sektor Nord, Sektor Ost, Sektor Siid und Sektor West. Hierbei weichen die Zustandigkeitsgebiete
der stationdren und der ambulanten Versorgung geringfiigig voneinander ab. Eine Ausnahme von der
Sektoren-Zustandigkeit stellt die sozialpsychiatrische Versorgung auslandischer Biirgerinnen und Blirger
durch das Internationale Familienzentrum dar. Die beteiligten Einrichtungen arbeiten zusammen im
»Gemeindepsychiatrischen Verbund«, bestehend aus den Kliniken fiir Psychiatrie und Psychotherapie
sowie den Tragervereinen der komplementéren aufierklinischen psychiatrischen Versorgung. Koordiniert
wird der Verbund durch das Amt fiir Gesundheit der Stadt Frankfurt am Main.

- Sektor Nord -------------mmmoomeommoooeees - Sektor Ost

.........................

SN
_-

Stadtteile:
Altstadt, Bergen-Enkheim,
Bornheim, Fechenheim,
Innenstadt, Nordend,
Ostend, Riederwald,

Stadtteile: Berkersheim, Bonames, Dornbusch,
Eckenheim, Eschersheim, Ginnheim, Harheim,
Hausen, Heddernheim mit Siedlung Romerstadt,
Kalbach, Nieder-Eschbach, Nieder-Erlenbach, Nie-
derursel mit Siedlung Nordweststadt, Praunheim,

Preungesheim Seckbach
Klinik der Pflichtversorgung Klinik der
(Station, Tagesklinik, Ambulanz): Pflichtversorgung

Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie (Station, Tagesklinik, Ambulanz):

P e e e e

’

am Markus-Krankenhaus
Wilhelm-Epstein-Strafle 2
60431 Frankfurt am Main
Telefon 069 9533-0
www.markus-krankenhaus.de

Komplementére Pflichtversorgung
(Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle,
Tagesstétte, Betreutes Wohnen):

Sozialwerk Main Taunus e. V.
Heddernheimer Landstrafie 144

60439 Frankfurt am Main

Telefon 069 95822535
www.smt-frankfurt.de

_______________________________
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Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie des Klinikums der
Johann Wolfgang Goethe-Universitat
Heinrich-Hoffmann-Strale 10

60528 Frankfurt am Main

Telefon 069 6301-5079

Komplementére Pflichtversorgung
(Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle,
Tagesstétte, Betreutes Wohnen):

Frankfurter Werkgemeinschaft e. V.
Musikantenweg 56—58

60316 Frankfurt am Main

Telefon 069 9494767-0

www.fwg-net.de

_________________________________________________________
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Sektor Sud -

Stadtteile: Niederrad, Oberrad, Sachsenhausen,
Schwanheim mit Siedlung Goldstein

Klinik der Pflichtversorgung

(Station, Tagesklinik, Ambulanz):

Klinikum der Johann Wolfgang Goethe-Universi-
tat

Zentrum der Psychiatrie
Heinrich-Hoffmann-Strafie 10

60528 Frankfurt am Main

Telefon 069 6301-6254
www.psychiatrie.uni-frankfurt.de

Komplementére Pflichtversorgung
(Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle,
Tagesstéatte, Betreutes Wohnen):

Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e.

V.

Holbeinstrafle 25-27
60596 Frankfurt am Main
Telefon 069 96201869

www.bsf-frankfurt.de

Sektoreniibergreifende Versorgung
von Migrantinnen und Migranten:

Internationales Psychosoziales Zentrum im
Internationalen Familienzentrum e. V.

Rodelheimer Bahnweg 29

60489 Frankfurt am Main

Telefon 069 7137789-0
www.ifz-ev.de/index.php?id=psychosoziales-zentrum

N e o B B S B B B o e

o e e e e e e e e e e

e
’

INFORMATIONEN

Allgemeine Informationen

und Adressenhinweise

zur psychiatrischen Versorgung in Frankfurt
am Main finden sich auf den Webseiten des
Amtes fiir Gesundheit
www.frankfurt.de/sixcms/detail.php?id=3000
und der Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie
Frankfurt am Main
www.bsf-frankfurt.de/sektoren.htm

Sektor West f

Stadtteile: Bahnhofsviertel, |*
Gallusviertel, Gutleutviertel, [ ==
Westend, Bockenheim,
Griesheim, Hochst, Nied,
Sossenheim, Unterlieder-
bach, Zeilsheim

Klinik der Pflichtversorgung

(Station, Tagesklinik, Ambulanz):

Frankfurter Verein flir soziale Heimstéatten e. V.
Psychosoziales Zentrum West

Mainzer Landstrafie 233

60326 Frankfurt am Main

Telefon 069 7394367-20

Komplementire Pflichtversorgung
(Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle,
Tagesstétte, Betreutes Wohnen):
Stadtkrankenhaus Hochst

Gotenstrafle 6—8

65929 Frankfurt am Main

Telefon 069 3106-2838

www.skfh.de

_______________________________________________________
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Sieben Fragen an

Mareike Korner

Mareike Korner, 33 Jahre alt, ist im ersten Beruf Erzieherin, im zweiten Sozialar-
beiterin. Sie kommt aus der Wetterau und lebt seit 15 Jahren in Frankfurt am
Main. Sie mag diese Stadt und ihre Menschen. Im Frankfurter Diakonissenhaus
hat sie ihre Erzieherinnen-Ausbildung gemacht, anschlieBend an der Evangeli-
schen Fachhochschule Darmstadt noch Sozialarbeit studiert. »Mich haben
schon frith Menschen mit abweichendem Verhalten fasziniert und beschaftigt.
Ich habe bereits in der Wohnungslosenhilfe und Suchthilfe gearbeitet. Seit
2009 bin ich bei feid+kollegen GmbH im Ambulant Betreuten Wohnen fiir see-
lisch behinderte Menschen tatig. Ich freue mich darlber, hier verschiedene mei-
ner personlichen Schwerpunkte einbringen zu konnen. Offene Tuiren und Veran-
staltungen fiir alle, die mit der Psychiatrie zu tun haben (egal in welcher Positi-
on), um sich immer wieder neu zu begegnen, halte ich fiir sehr wichtig. Deshalb
beteilige ich mich auch an der Organisation der Psychiatriewoche 2012.«

1. Was ist gut an der psychosozialen Versorgung in Frankfurt am Main?

Ich mag die klaren Zustdindigkeiten des Gesundheitsamtes, so dass es immer eine feste
Ansprechpartnerin oder einen festen Ansprechpartner gibt. Fiir das Betreute Wohnen freue ich mich,
dass es wieder eine Hilfeplankonferenz gibt.

2. Was musste in der psychosozialen Versorgung in
Frankfurt am Main dringend verbessert werden?

»Dringend« ist relativ. Da es viele Angebote gibt, erwdhne ich lediglich meine Vorschldge: Aus meiner Sicht
sollten Personen, die einen Klinikaufenthalt planen und einen Termin vereinbaren, also keine Notfdlle sind,
auch nicht als solche behandelt werden und in der Klinik ihrer Wahl aufgenommen werden. Des

Weiteren wiinsche ich mir ftir Menschen, die keine Krankheitseinsicht zeigen mehr Verstdndnis und
Offenheit, vor allem niedrigere Schwellen im Zugang zu psychosozialen Angeboten.

3. Welches psychosoziale Angebot ist viel zu wenig bekannt?

Zum Beispiel das Begleitete Wohnen in Familien von feid+kollegen. Das Angebot ist noch jung und soll nun
bekannt werden. Wer Interesse hat, kann in der Psychiatriewoche zu uns kommen. Dort wird das neue
Angebot vorgestellt. Termin: Dienstag, 18. September 2012, 17.00 bis 18.00 Uhr in der Geschdiftsstelle

von feid+kollegen gmbh, Hanauer LandstrafSe 17, 60314 Frankfurt am Main..

4. Welchem Buch wiinschen Sie viele Leserinnen und Leser?

Ich besitze Unmengen Biicher und finde jedes einzelne lesenswert. Aktuell wiire das: »Luther fiir Neugierige —
Das kleine Handbuch des evangelischen Glaubens« von Fabian Vogt. Alternativ dazu: »Mein Herr und
Gebieter — Ich war die Begum des Léwen vom Punjab« von Tehmina Durrani.

5. Welchen Film haben Sie zuletzt gesehen?

»Der Gott des Gemetzels« von Roman Polanski. Ich habe mich préchtig amiisiert.

6. Sie haben plétzlich einen Tag frei — was wiirden Sie gerne machen?

Eine Freundin anrufen und mal wieder ins Museum der Weltkulturen oder ins
Jiidische Museum gehen ... das habe ich lange nicht gemacht.

7. Die Marchenfee erscheint — Ihre drei Wiinsche?
Gesundbheit, Frieden und den Oberbiirgermeister meiner Wahl!
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Keine Ausgabe verpassen — Treffpunkte abonnieren ! Christof Streidl (1939-1992)

Die Zeitschrift »Treffpunkte« ist ein Forum fiir alle Beteiligten in der ambulanten, Bi G;li/.i?dlsmg.srlnitgli;_dlfie'r
teilstationaren und stationaren Psychiatrie sowie in der Sozialpsychiatrie. Die urgerhilfe Sozia psycniatrie

_ , , . ; i i Frankfurt am Main e.V. und
Zeitschrift berichtet tber allgemeine Entwicklungen; das besondere Gewicht der Zeitschrift »Treffpunkte«

liegt auf regionalen Aspekten der Rhein-Main-Region.

Ihre Abonnements-Bestellkarte ist schon weg.
Dann bestellen Sie formlos bei der
Birgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main eV.,, Holbeinstral3e 25-27, 60596 Frankfurt am Main Bitte hier abtrennen ﬂcg

' Ja, ich abonniere ab sofort die Treffpunkte rrantfurter Zeitschrift fiir Gemeindepsychiatrie.
Das Jahresabonnement kostet 12,- Euro zuziglich 5,- Euro Versandpauschale fur vier Ausgaben.
Das Abonnement kann schriftlichzum 31. Dezember jeden Jahres gekiindigt werden.

Name und Vorname

StralRe und Hausnummer

HEEEN ENEREEEENEENENEEER

Postleitzahl und Ort
_ Ichzahle jahrlich nach Erhalt der Rechnung

. Ich mochte mit einem Férderabonnement die Treffpunkte unterstiitzen

und zahle jahrlich:
(Bitte gewtinschten Betrag ab 20,— Euro inklusive Versandkosten eintragen.)

.l Ich will mich nicht selbst um die Uberweisung kiimmern
und stimme deshalb zu, dass die Abonnementgebiihr von meinem Konto per Bankeinzug abgebucht wird.
Der Einziehungsauftrag gilt bis auf Widerruf.

Name des Kontoinhabers

Kontonummer

bei Geldinstitut

Bankleitzahl

Widerrufsbelehrung: Diese Bestellung kann ich ohne Angabe von
Griinden innerhalb von zwei Wochen schriftlich bei der

Birgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main eV.

Holbeinstrale 25-27 in 60596 Frankfurt am Main widerrufen.

Zur Wahrung der Frist genligt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs.

y'ylll.

Datum und Unterschrift

Birgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main eV, HolbeinstraRe 25-27, 60596 Frankfurt am Main

lhre Abonnements-Bestellkarte schicken Sie bitte ausreichend frankiert an die



Anzeige

Frankfurter
Verein

Reha-Werkstatt
Rodelheim

Die Werkstatt

Die Reha-Werkstatt Rodelheim ist eine Einrich-
tung zur beruflichen und sozialen Integration
seelisch behinderter Menschen.

Druckvorstufe

Produkte und Dienstleistungen

Als moderne Druckerei ist die Reha-Werkstatt
Rodelheim ein Systemanbieter des grafischen
Gewerbes. In der Druckvorstufe arbeitet die
Werkstatt zur Satzherstellung, Gestaltung und
elektronischer Bildbearbeitung mit modernsten
Scan- und DTP-Systemen. Sie bearbeitet und
belichtet gelieferte Druckdateien.
Im Offset-Druck und der Druckweiterverarbeit-
ung werden alle notwendigen Leistungen er-
bracht; dazu zdhlen auch Satz- und Binde-
arbeiten.
Die Reha-Werkstatt Rodelheim tbernimmt Ver-
sand-Dienstleistungen und bietet somit Kom-
plettldsungen an - von der Satzerstellung und

Weiterverarbeitung Gestaltung bis zur Auslieferung.

Qualitat

Gemeinsam mit den Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeitern bearbeitet die Werkstatt - gemal
dem Prinzip ,Férderung durch Arbeit" - die
Kundenauftrdge. Ein Qualitdtsmanagment-
system nach DIN ISO 9001: 2000 hilft bei der
Aufrechterhaltung einer gleichbleibend guten
Qualitat.

Mailingservice

KfZ-Beschriftungen

Reha-Werkstatt Rodelheim
Biedenkopfer Weg 40 a
60489 Frankfurt am Main
Frankfurter Verein Fon 069-90 74 98 0
fir soziale Heimstatten e.V. Fax 069-90 74 98 25



