Anzeige

Frankfurter
Verein

Reha-Werkstatt
Rodelheim

Die Werkstatt

Die Reha-Werkstatt Rddelheim 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
Offsetdruck 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 Gbernimmt 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 - gemaB
dem Prinzip ,Forderung durch Arbeit" - die
Kundenauftrage. Ein Qualitdtsmanagment-
system nach DIN ISO 9001: 2000 hilft bei der
Mailingservice Aufrechterhaltung einer gleichbleibend guten
Qualitat.

KfZ-Beschriftungen

Reha-Werkstatt Rodelheim
Biedenkopfer Weg 40 a
60489 Frankfurt am Main
Frankfurter \erein Fon 069-90 7498 0
flr soziale Heimstatten e.V. Fax 069-90 74 98 25



‘ Zeitschrift fir Gemeindepsychiatrie

3/ 2011

Ire

Frankfurter

wang -

gerichtete Wissenschaft und Pr erden«

" Fir jeden eine Diagnose
Das Diagnosehandbuch DSM soll aktualisiert

werden
Sport |
L Info.rmationen . _ Bewegung hilft, psychisch
Notizen, Themenhefte, Literatur, Zitat gesund zu bleiben —oder zu

werden
I Fragebogen

Sieben Fragen an Olga Lebedeva

B Extra:
Programm der Frankfurter Psychiatriewoche 2011

HERAUSGEGEBEN VON DER BURGERHILFE SOZIALPSYCHIATRIE FRANKFURT AM MAIN E. V.
Biirgerhilfe

Sozialpsychiatrie
Fl'a n kfu I't am Main e.V.




IMPRESSUM

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 Birgerhilfe Sozialpsychiatrie mit rund 45
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern folgende Dienste und Einrichtungen:
Betreutes Wohnen, die Psychosoziale Kontakt- und Beratungsstelle Sud, eine
Tagesstatte, ein Wohnheim und der offene »Treffpunkt Siid«. 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 aulRer-
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 Storung 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 gegenliber diesem Personenkreis abzubauen.

Der Vorstand der Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e.V. 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 Biirgerhilfe ist Gerhard Seitz-Cychy.

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

www.bsf-frankfurt.de
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EDITORIAL

Ohne tagliche gehorige Bewegung kann man nicht
gesund bleiben: Alle Lebensprozesse erfordern, um gehorig
vollzogen zu werden, Bewegung sowohl der Teile, darin sie
vorgehen, als des Ganzen.

LIEBE LESERIN, LIEBER LESER,

im Frankfurt des 19. Jahrhunderts muss er eine stadtbekannte Erscheinung gewesen
sein: der in Selbstgesprache verstrickte und gelegentlich wild gestikulierende, unge-
stiim am Mainufer hinstiirmende Philosoph Arthur Schopenhauer, begleitet von sei-
nem Pudel Atman, dem Sanskrit-Wort fiir Atem. Der Tagesablauf des Privatgelehrten
war streng geregelt: morgens die Arbeit am Schreibtisch und die Fléte spielen, dann
der Gang zu einem benachbarten Gasthaus zum Mittagessen, anschliefiend ausge-
dehnte Spaziergange. Gesund geblieben ist er dabei bis ins hohe Alter.

Die Bedeutung der Bewegung fiir die korperliche und geistige Gesundheit ist heute
allgemein akzeptiert. Regelmiafiige Bewegung gilt als einer der wirksamsten Faktoren
zum Schutz vor vielen Krankheiten. Dazu kann sportliche Aktivitit, zumal in einer
Gruppe, mafdgeblich die Lebensqualitiat und das Wohlbefinden verbessern. Die Band-
breite an Wirkungen von Bewegung und Sport ist in einer Vielzahl von Studien ein-
drucksvoll belegt, wie Barbara Bornheimer vom Bamberger Hof in ihrem Beitrag in
diesem Heft darlegt. Auch viele Angebote der Gemeindepsychiatrie sind mit geselli-
gen und sportlichen Aktivitaten verkniipft. Neben den gesundheitlichen Wirkungen
konnen damit auch gesellschaftliche Absichten verfolgt werden, wie die Kooperation
zwischen dem Frankfurter Verein fiir soziale Heimstétten mit dem Frankfurter Turn-
verein 1860 zeigt: »Gelebte Teilhabe« steht damit nicht nur auf dem Papier.

*

Uber 40 Veranstaltungen sind wiahrend der diesjahrigen Frankfurter Psychiatriewoche
geplant. Zwischen dem 8. bis 16. September 2011 stehen Fachdiskussionen ebenso auf
dem Programm, wie Tage der offenen Tiir und ein Fufballturnier. Was wann wo statt-
findet, konnen Sie unserer Ubersicht in der Mitte des Heftes entnehmen.

Gerhard Pfannendorfer
Redaktion »Treffpunkte«
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nZwangsfrei allein kann Psychiatrie wahrheitsge-
richtete Wissenschaft und Praxis werden«

30 Jahre Irren-Offensive in Deutschland

VON ECKHARD ROHRMANN

Die Irren-Offensive wurde 1980 als Initiative ehemaliger psychiatrischer
Patienten gegrundet. Die Gruppe vertrat und vertritt eine strikte antipsychi-
atrische Position. Dreil3ig Jahren nach dem Beginn der Irren-Offensive legen

einige Aktivisten und Unterstutzer eine Bilanz der Bewegung vor.

Aus dem facettenreichen Spektrum
einst antipsychiatrischer Selbsthilfe-
und Betroffeneninitiativen, die heute
oft kaum noch trennscharf vom pro-
fessionellen Hilfesystem abzugren-
zen, teilweise selbst Trager meist aus
antipsychiatrischer Kritik heraus
entstandener sozialpsychiatrischer
Einrichtungen geworden sind, sticht
eine besonders hervor: die Irren-
Offensive (I0), zu der sich 1980 »fiir
ver-riickt erklarte Menschenc« (S. 17)
zusammengeschlossen haben, um
bis heute kompromisslos gegen Psy-
chiatrisierung und Zwangsbehand-
lung zu kimpfen. Zum 30. Jahrestag
ihres Bestehens haben Aktive und
Unterstiitzer der Gruppe ein lesens-
wertes Buch zusammengestellt.

René Talbot, langjahriger Aktivist der
Irren-Offensive, beginnt mit zwei
Beitrdgen. Der erste vermittelt einen
Uberblick iiber die Geschichte der
Irren-Offensive und erinnert an die
Anfange zur Zeit der Hausbesetzer-
Bewegung. Ein besetztes Haus »sollte
zur Ver-riicktenburg werden, in der
kommunikativ zusammengelebt
wird und die einer Zwangseinwei-
sung Entlaufenen als ein Versteck
angeboten werden kann« (S. 17).
Nachdenklich berichtet Talbot tiber
die Selbsttétung eines Mannes, der
mit Hilfe der Irren-Offensive aus
einer psychiatrischen Klinik freige-

kommen war: »Waére dies durch kon-
sequentes Einsperren nicht gesche-
hen? Eine zermiirbende Frage, die
viele Selbstzweifel aufkommen lasst
und keine Handlungsperspektiven
eroffnet.« (S.18)

Zur Spaltung der Gruppe kam es
1990, nachdem eine grof3ziigige
Spende die Moglichkeit eréffnet hat-
te, ein »Weglaufhaus« fiir Psychia-
trie-Fliichtlinge zu institutionalisie-
ren. Besonders die damit verbundene
Absicht der heutigen Projekttrager,
die Arbeit mit 6ffentlichen Mitteln
padagogisch zu professionalisieren,
stiefd bei den heutigen Mitgliedern
der Irren-Offensive auf schroffe
Ablehnung: »Damit drohte das Gan-
ze zu einer entpolitisierten sozialpa-
dagogischen Hilfsmafinahme zu ver-
kommen.« (S.18)

Vorlaufige Hohepunkte waren das in
Zusammenarbeit mit Berliner Hoch-
schullehrern und unter internationa-
ler Beteiligung 1998 durchgefiihrte
Foucault-Tribunal zur Lage der Psy-
chiatrie sowie drei Jahre spater das
internationale Russel Tribunal zur
Frage der Menschenrechte in der
Psychiatrie. »Der Wendepunkt, den
die Tribunale gebracht haben, ist,
dass die Menschenrechte zum Mit-
telpunkt unserer Aktivitidten gewor-
den sind.« (S. 21)

Talbots zweiter Beitrag erlautert
Arbeitsweise und Handlungsprinzi-
pien der Irren-Offensive, denen die
einfache Regel zugrunde liegt: »Wer
zum wochentlich stattfindenden Ple-
num kommt und sich selbst der Psy-
chiatrisierung bezichtigt, ist rede-,
antrags- und stimmberechtigt.«
(S.29) Talbot stellt klar, dass die Irren-
Offensive nicht nur Selbsthilfe, son-
dern vor allem eine politische Grup-
pe ist, die in kompromissloser Feind-
seligkeit jegliche psychiatrische Pro-
fessionen und all ihre Institutionen
bekampft. »Psychiatrie ist ein teufli-
sches Gewerbe, in dem grundsatzlich
keine der Grundlagen fiir Vertrau-
ensbildung Giiltigkeit hat, also nur
JEDES Misstrauen dagegen sinnvoll
ist.« (S.33)

Es folgt die Dokumentation einer
Resolution mehrerer antipsychiatri-
scher Initiativen aus dem In- und
Ausland, in welcher die auch in
Deutschland regelmifiig alle finf
Jahre stattfindenden Vor-Ort-Besu-
che des Europaischen Komitees zur
Verhiitung von Folter (CPT) als Folter-
Verschleierungs-Besuche kritisiert
wird. Anlass war der fiir Ende 2010
erneut angekiindigte und mittler-
weile erfolgte Deutschland-Besuch
des Komitees. Kritisiert wird insbe-
sondere, dass das Komitee »psychi-
atrische Zwangsbehandlung« (S. 35)
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Irren-Offensive e. V. (HG.)
Irren-Offensive. 30 Jahre Kampf flir die

Unteilbarkeit der Menschenrechte. Ver-
ein zur Forderung der sozialpolitischen

Arbeit, Berlin, 156 Seiten. 16,- Euro.
ISBN 978-3-940865-14-4.

nicht in dem fiir geboten gehaltenen
Maf3e als Folter herausstelle.

Der nachfolgende Beitrag von Alice
C. Halmi, Diplom-Politologin und
selbst Psychiatrie-Erfahrene, erlau-
tert und begriindet die Charakterisie-
rung der Psychiatrie als »ein durch
Folter aufrecht erhaltenes System«
(S.39) anhand einer Gegeniiberstel-
lung der UN-Definition von Folter
und typischen psychiatrischen
Behandlungsmethoden.

Eine im Auftrag des Komitees fiir
Grundrechte und Demokratie in
Auftrag gegebene Stellungnahme
des emeritierten Berliner Politik-
wissenschaftlers Wolf-Dieter Narr
uber die menschenrechtlichen Kon-
sequenzen der UN- Behinderten-
rechtskonvention von 2006, die zwi-
schenzeitlich auch von der Bundesre-
publik ratifiziert wurde und seit
Ende 2009 in Deutschland verbind-
lich gilt, zeigt u. a., wie schon die
Resolution zum Besuch des Europdi-
schen Komitees zur Verhiitung von
Folter, »dass das Berliner
Psych[isch]K[ranken]G[esetz] (wie
alle anderen dhnlichen PsychKG
anderer Bundesldnder), das Zwangs-
unterbringung und Zwangsbehand-
lung zum Recht erhebt, Unrecht ist«
(S. 96), und damit im klaren Wider-
spruch zu Art. 14, Abs. 1 der UN-Kon-
vention steht, nach der »das Vorlie-

)
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gen einer Behinderung in keinem
Fall eine Freiheitsentziehung recht-
fertigt«.

Der sich anschliefiende Beitrag
beschiftigt sich mit der sogenannten
»PatVerfi®« (www.patverfue.de), die
das am 1. September 2009 in Kraft
getretenen Gesetzes zur Patienten-
verfligung, dessen einjahriges Beste-
hen in diesem Band ebenfalls gefei-
ert wird, mit antipsychiatrischer
StoRrichtung juristisch umsetzt.

| ist 0as "—“de.
‘%SOS\JCh‘atft‘e’
e kennen.
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wie wif Sl

Einleitend wird der rechtliche Rah-
men erldutert, sodann ein Muster-
text dokumentiert, dessen Hinterle-
gung allen, die in rechtlicher Hin-
sicht noch zu einer freien Willenser-
klarung fahig sind, dringend emp-
fohlen wird. Das Besondere gegen-
iiber herkdmmlichen Patientenverfii-
gungen sind Ausfithrungen, in
denen die Unterzeichnenden jegliche
psychiatrische Diagnostik und
Behandlung fiir sich strikt untersa-
gen. Hinweise flir Richter gesetzliche
Betreuer und Psychiater beschliefien
den Beitrag. Fiir die Irren-Offensive

bedeutet die PatVerfii® »das Ende der
Zwangspsychiatrie, wie wir sie ken-
nenc (S.105), allerdings nur fir dieje-
nigen, die sie rechtzeitig unterschrie-
ben haben.

Den Band beschlief3t ein sozialwis-
senschaftlich-juristisches Memoran-
dum zur Geltung der Menschenrech-
te in Deutschland von Wolf-Dieter
Narr sowie den Rechtsanwalten Ale-
xander Paetow, Thomas Saschenbre-
cker und Eckart Wahner, das sich kri-
tisch mit einem von der Deutschen
Gesellschaft fiir Psychiatrie, Psycho-
therapie und Nervenheilkunde
(DGPPN) in Auftrag gegebenen Gut-
achten des Medizinrechtlers Dirk
Olzen iiber die Auswirkungen des
Patientenverfiigungsgesetzes auf die
medizinische Versorgung psychisch
Kranker auseinandersetzt. Die Auto-
ren werfen dem Gutachter vor, »jede
Ritze in den neuen Bestimmungen
des BGB zugunsten der psychiatri-
schen Kompetenz und des entspre-
chenden Handlungsspielraums aus-
zuniitzen« (S. 128), mit dem Ziel, das
Selbstbestimmungsrecht der Biirge-
rinnen und Biirger zugunsten der
fachspezifischen Kompetenzen der
Psychiatrie einzuschrianken. Psychi-
atrischer Zwang schrianke jedoch
nicht nur die Menschen- und Frei-
heitsrechte der Biirgerinnen und
Biirger ein, sondern behindere eben-
so psychiatrische Erkenntnis und
Behandlungspraxis. »Zwangsfrei
allein kann Psychiatrie wahrheitsge-
richtete Wissenschaft und Praxis
werden.« (154)

Und die Sozialpsychiatrie?

Die Beitrdage des Bandes dokumentie-
ren querschnittartig und aus der
Innenperspektive heraus Entstehung,
Entwicklung, Arbeitsweisen und
inhaltlichen Positionen dieser in
mehrfacher Hinsicht bemerkenswer-
ten antipsychiatrischen Betroffenen-
initiative, die wie kaum eine andere
ihre urspriingliche Radikalitat
bewahrt hat.



Die Irren-Offensive

wurde 1980 als Initiative ehemaliger
psychiatrischer Patienten in West-Berlin
gegrtindet. Die Gruppe vertrat, dhnlich
wie das Sozialistische Patientenkollektiv
(SPK) in den 1970er Jahren, eine anti-
psychiatrische Position. Die Irren-Offen-
sive ist eine Bewegungsorganisation
der Antipsychatriebewegung, die in den
USA durch Crazy Folks und im Vereinig-
ten Konigreich durch The Hearing Voi-
ces Network reprasentiert wird.

Im Laufe ihrer Geschichte hat diese
Gruppe Diskussionen zum Thema
Selbstbestimmung von psychiatrischen
Patienten in Deutschland angestofSen
oder war an diesen beteiligt. Die Irren-
Offensive wirkte an der Konzeption des
psychiatrischen Testaments bzw. der
Vorsorgevollmacht mit; in einer von ihr
mitgetragenen Projektgruppe wurde
auch die Konzeption des Weglaufhau-
ses entwickelt. Bei der ersten psychia-
triepolitischen Tagung der Bundesar-
beitsgemeinschaft der Griinen 1984 in
Berlin stellte die Gruppe das Konzept
einer reformierten Sozialpsychatrie, das

vor der Tagung von den Griinen vertre-
ten wurde, erfolgreich infrage.

Geleitet wird die Irren-Offensive von
René Talbot. Ehemalige Aktivisten wie
die beiden Griindungsmitglieder Peter
Lehmann und Ludger Bruckmann
haben die Initiative verlassen; einige
sind heute im Berliner Verein »Fiir alle
Flle e. V.« und anderen Vereinen der
Antipsychiatrie aktiv. Tina Stockle, die
1983 ein gleichnamiges Buch liber die
Irren-Offensive publiziert und lange
Jahre dort als Projektorganisatorin
gearbeitet hatte, wurde im Mdrz 1992
entlassen. Sie starb am 8. April 1992. Ihr
zu Ehren trigt das Weglaufhaus in Ber-
lin den Beinamen »Villa Stockle«.

Der ehemalige Vizerektor der Universi-
tat Marburg Dietmar Kamper hat 1998
in Zusammenarbeit mit Gerburg
Treusch-Dieter, Klaus-Jtirgen Bruder und
Wolf-Dieter Narr, der Irren-Offensive
sowie der Berliner Volksbiihne, das
»Foucault-Tribunal« zur Lage der Psy-
chiatrie organisiert. Die Irren-Offensive
war in der Folge auch mafSgeblich an

Ouelle: http://de.wikipedia.org/wiki/Irren-Offensive

Fiir Angehorige helfender psychoso-
zialer Berufe, vor allem in der Psy-
chiatrie, ist das Buch zu dreif3ig Jah-
ren Irren-Offensive eine gewollte
Provokation. Manche aus der Traditi-
on heutiger Sozial- oder Gemeinde-
psychiatrie erinnert das Buch viel-
leicht an ihre einstigen antipsychi-
atrischen Wurzeln. Es sollte uns
jedenfalls nachdenklich stimmen,
wenn Aktivisten dieser Initiative

ist seit 1995 Hochschullehrer im Bereich Sozial- und Rehabilitationspadagogik an der Philipps-
Universitat Marburg, davor war er von 1992 bis 1995 Professor fiir Heil- und Sonderpadagogik
an der Ev. Fachhochschule Bochum. Seine Schwerpunkte in Forschung und Lehre sind u. a.:
Armut und soziale Ungleichheit, soziale Sicherung, Lebenslagen und Lebensbedingungen von
Menschen mit Behinderung, institutionelle Rahmenbedingungen Sozialer Arbeit, soziale
Selbsthilfe, soziale Konstruktionen von Anders-Sein.
www.uni-marburg.de/fb21/erzwiss/personal/prof/rohrmann

angesichts eigener Erfahrungen
vehement bestreiten, dass Fachleute
ihren psychischen Zustand valide
beurteilen und dabei womdglich Ein-
sichtsunfahigkeit feststellen kénnen,
um so gegen den erklirten Willen
der Betroffenen beispielsweise frei-
heitsentziehende Unterbringungen
und entwiirdigende, nicht selten
traumatisierende, Zwangsmafinah-
men zu rechtfertigen.

PROF. DR. ECKHARD ROHRMANN
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der Planung und Durchftihrung eines
internationalen »Russell-Tribunals« im
Jahr 2001 in Berlin beteiligt, bei dem die
World Psychiatric Association ange-
klagt wurde. Hierbei trat der Psychiater
Thomas Szasz, Griindungsmitglied des
Beirats der Kommission fiir Verstofse
der Psychiatrie gegen Menschenrechte,
einer Unterorganisation von Scientolo-
gy, als »Chefankldger« auf.

Weiterhin wurde von der Irren-Offensi-
ve als Teil des Werner-Fufs-Zentrums an
der Freien Universitdt Berlin ein »Lehr-
stuhl ftir Wahnsinn« ausgerufen. Wer-
ner Fufs war bis 1989 in der urspriingli-
chen Irren-Offensive ausgeschlossen
gewesen. 2004 wurde unter Beteili-
gung der Irren-Offensive durch
Demonstrationen, Pressearbeit und
Gesprdchen mit Bundestagsmitgliedern
eine Anderung des § 1906 in der 1.
Lesung des Betreuungsdnderungsgeset-
zes verhindert, wodurch die Moglichkeit
der ambulanten Zwangsbehandlung
entfiel, die im Gesetzesentwurf unter §
1906a BGB vorgesehen war.

Viele Menschen, vermutlich die
meisten von denen, die derartiges
erlitten haben, sind auch Jahre spa-
ter nicht davon iiberzeugt, dies sei zu
ihrem Wohle geschehen. Wer solche
Einschatzungen nicht einfach als
Fortbestehen vermeintlicher Krank-
heitseinsicht abtut, sondern dazu
bereit ist, diese Menschen als Exper-
ten in eigener Sache ernst nehmen,
wird das Buch mit Gewinn lesen.

| =
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Fur jeden eine Diagnose
Und Obelix hat doch recht: »Die spinnen, die Amis«

VON HENNING BOKE

Das Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (Diagnostisches und
statistisches Handbuch Psychischer Storungen) ist ein Klassifikationssystem
psychischer Krankheiten. In den USA steht eine Runderneuerung des Hand-
buches an —und |6st eine Kontroverse Uber Krankheit und Normalitat aus.

In Deutschland werden psychiatri- grundlegende Neuerungen enthal- sich normaler Verhaltensweisen ver-
sche Diagnosen in der Regel mit ten, tiber die aufderst kontrovers dis- standen. Psychische Stérungen tre-
einer Kennzeichnung aus dem Buch-  kutiert wird. ten nicht als einfache schematische
staben F und einer Nummer verge- (und entsprechend schematisch zu
ben. Diese Angaben beziehen sich In der Psychiatrie vollzieht sich in behandelnde) Defekte auf, sondern
auf den psychiatrischen Teil der Klas-  letzter Zeit ein Wandel von einem als »Spektrum« mit mannigfaltigen
sifizierung aller bekannten Krank- »kategorialen« zu einem »dimensio-  individuellen Auspragungen in
heiten (ICD) durch die Weltgesund- nalen« Verstandnis psychischer Sto- unterschiedlichen Stirkegraden.
heitsorganisation. Deren aktuelle rungen, dem DSM-V Rechnung tra-
Version ICD-10 stammt aus dem Jahr  gen soll. Das bedeutet, dass psy- Es gibt also eine zunehmende Sensi-
1992. chische Krankheiten nicht mehr so bilitat dafiir, dass »Gesundheit« und
diagnostiziert werden wie ein Virus »Krankheit« der Psyche keinen einfa-
In den Vereinigten Staaten wird vor-  oder ein Tumor, wo die Frage lautet: chen Gegensatz darstellen, sondern
wiegend das von der American Psy- Existiert er im Organismus oder exis-  ein in komplexe soziale Rahmenbe-
chiatric Association nach dem Zwei- tiert er nicht? Sondern psychische dingungen eingebundenes Kontinu-
ten Weltkrieg entwickelte Diagnose- Storungen werden als Steigerungen um bilden. Dabei handelt es sich
handbuch DSM verwendet. Die zur- von Personlichkeitsdimensionen nicht einmal um eine ganz neue
zeit giiltige Ausgabe DSM-IV von angesehen, die im Prinzip jeder Erkenntnis: Schon im frithen 20.
1994 mit Textrevisionen aus dem Mensch hat. Jahrhundert beschiftigten Psychiater
Jahr 2000 unterscheidet sich vom F- sich mit dem Problem des Ubergangs
Teil der ICD-10 in einigen diagnosti- Wir alle geben uns manchmal Phan- zwischen Personlichkeitsvarianten
schen Details und in der Systematik,  tasievorstellungen hin, jeder be- im Rahmen der Normalitat und
im Wesentlichen beschreibt sie kommt ab und zu einen Wutanfall: krankhaften Auspragungen. Neu ist
jedoch dieselben Krankheitsbilder. Krankheitsbilder wie »Schizophre- aber die Tendenz, psychiatrische
Inzwischen wird fieberhaft an der nie« oder »Borderline-Stérung« wer- Diagnosen immer weiter auszudeh-

fiir 2013 angekiindigten Neufassung den heute weithin als aufler Kontrol-  nen, immer mehr Verhaltensweisen
DSM-V gearbeitet. Diese wird einige le geratene Zuspitzungen solcher an als »krankheitswertig« zu betrachten
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Beispiel ADHS

Die Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitdtsstorung (ADHS) ist eine
bereits im Kindesalter beginnende psychische Stérung, die sich
durch Probleme mit der Aufmerksamkeit sowie Impulsivitat und
héufig auch Hyperaktivitat auszeichnet. [...] Fiir eine Diagnose nach
den Kriterien des DSM-IV, miissen in den Bereichen der Unaufmerk-
samkeit oder der Hyperaktivitdt und Impulsivitét jeweils sechs (oder
mehr) Symptome in einem mit dem Entwicklungsstand des Kindes
nicht zu vereinbarenden und unangemessen Ausmaf} vorhanden

gewesen sein.

Symptome der Unaufmerksamkeit
Sechs (oder mehr) der folgenden
Symptome von Unaufmerksamkeit
sind wahrend der letzten sechs
Monate in einem mit dem Entwick-
lungsstand des Kindes nicht zu ver-
einbarenden und unangemessenen
Ausmaf} vorhanden gewesen:

o beachtet haufig Einzelheiten nicht
oder macht Fliichtigkeitsfehler bei
den Schularbeiten, bei der Arbeit
oder bei anderen Tatigkeiten

o hat oft Schwierigkeiten, langere
Zeit die Aufmerksamkeit bei Auf-
gaben oder beim Spielen aufrecht-
zuerhalten

o scheint haufig nicht zuzuhoren,
wenn andere ihn/sie ansprechen

o fiihrt haufig Anweisungen anderer
nicht vollstandig durch und kann
Schularbeiten, andere Arbeiten
oder Pflichten am Arbeitsplatz
nicht zu Ende bringen (nicht auf-
grund oppositionellen Verhaltens
oder Verstandigungsschwierigkei-
ten)

o hat haufig Schwierigkeiten, Aufga-
ben und Aktivitaten zu organisieren

und die Grenze zwischen Normalitat
und Stérung - deren Festlegung
natirlich immer willkiirlich ist —
weiter in den Normalbereich zu ver-
schieben.

Der Psychiater Allen Frances war
Anfang der 1990er Jahre federfiih-

o vermeidet haufig oder hat eine
Abneigung gegen oder beschaftigt
sich haufig nur widerwillig mit
Aufgaben, die langer dauernde
geistige Anstrengungen erfordern
(wie Mitarbeit im Unterricht oder
Hausaufgaben)

o verliert haufig Gegenstéinde, die
fiir Aufgaben oder Aktivitaten
bendtigt werden (z. B. Spielsachen,
Hausaufgabenhefte, Stifte, Blicher
oder Werkzeug)

o lasst sich oft durch duflere Reize
leicht ablenken

o ist bei Alltagstatigkeiten haufig
vergesslich.

Hyperaktivitdt und Impulsivitit
Sechs (oder mehr) der folgenden
Symptome der Hyperaktivitat und
Impulsivitat sind wahrend der letz-
ten sechs Monate bestandig in
einem mit dem Entwicklungsstand
des Kindes nicht zu vereinbarenden
und unangemessenen Ausmaf} vor-
handen gewesen:

Symptome der Hyperaktivitit
o zappelt haufig mit Hinden oder

rend an der Erstellung des DSM-IV
beteiligt. Bereits die darin vollzogene
Ausweitung der Diagnostik sieht er
heute im Riickblick duf3erst kritisch:
Beispielsweise hat die Formulierung
erweiterter Diagnosekriterien fiir die
Aufmerksamkeitsdefizitstorung
ADHS eine Lawine von Diagnosen

FliRen oder rutscht auf dem Stuhl
herum

o steht in der Klasse oder in Situatio-
nen, in denen sitzenbleiben erwar-
tet wird, haufig auf

o lauft herum oder klettert exzessiv
in Situationen, in denen es unpas-
send ist (bei Jugendlichen oder
Erwachsenen kann das auf ein
subjektives Unruhegefiihl
beschriankt bleiben)

o hat haufig Schwierigkeiten, ruhig
zu spielen oder sich mit Freizeitak-
tivitaten ruhig zu beschéftigen

o ist haufig »auf Achse« oder han-
delt oft, als wire es »getrieben«

o redet haufig iibermafiig viel.

Symptome der Impulsivitat

o platzt hdufig mit Antworten
heraus, bevor die Frage zu Ende
gestellt ist

o kann nur schwer warten, bis es an
der Reihe ist

o unterbricht und stort andere hau-
fig (platzt z. B. in Gespréache oder
Spiele anderer hinein).

Quelle: Internet http://de.wikipedia.org

losgetreten, die Frances fiir nicht
gerechtfertigt halt. Jedes unruhige
Kind bekommt heute die Diagnose
ADHS: Das entlastet die Eltern und
freut die Pharmaindustrie, aber
konnte dem Kind nicht auf anderem
Wege besser geholfen werden?
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Autismus galt noch in den 1990er
Jahren als eine seltene, einige Zehn-
telpromille der Bevolkerung betref-
fende und in den meisten Fillen die
Moglichkeit einer selbststandigen
Lebensfithrung stark einschrankende
Entwicklungsstéorung — neuerdings
behaupten manche Studien die Exis-
tenz eines »Autismusspektrums«
von bis zu einem Prozent. Aber was
bringt es, bei jedem einzelgédngeri-
schen Computer-Freak nach Autis-
mus zu fahnden?

Die unter den amerikanischen Psy-
chiatern wohl die Mehrheit stellen-
den Befiirworter des DSM-V-Kon-
zepts argumentieren, dass eine auf
einem erweiterten Verstandnis psy-
chischer Stérungen beruhende Diag-
nostik Patienten zu helfen vermag,
deren Problemlage gerade in der
Grauzone zwischen Normalitat und
Krankheit oder Stérung angesiedelt
ist: Nicht wenige Menschen leiden
heute darunter, dass sie sich man-
chen sozialen Normen seelisch nicht
gewachsen flihlen, ohne andererseits
den klinischen »Héartefall« eines
klassischen Krankheitsbilds darzu-
stellen. Kritiker wie Allen Frances
halten dagegen, dass die vorgesehe-
ne Einfithrung neuer Diagnosen fiir
mildere, subklinische Stérungsbilder
einen erheblichen Schaden anrichtet,
indem immer mehr Verhaltenswei-
sen pathologisiert werden.

Vorgeschlagen wurde fiir DSM-V bei-
spielsweise eine neue Diagnose eines
»abgeschwachten Psychosesyn-
droms« fiir Personen, die nicht an
einer Psychose erkrankt sind und
keine Schwierigkeiten in der Bewalti-
gung des Alltags haben, aber auf-
grund gelegentlicher psychosedhnli-
cher Symptome (z. B. eine Halluzina-

HENNING BOKE

tion pro Woche) als gefahrdet gelten.
Das soll zur Vorbeugung dienen.
Damit, so warnt Frances, wird aber in
unzahligen Fallen einfach ein fal-
scher Alarm ausgelost werden. Kon-
sequent zu Ende gedacht lauft das
Konzept von DSM-V nach Ansicht
seiner Gegner darauf hinaus, dass fiir
jeden Menschen irgendeine Diagno-
se geschaffen wird und niemand
mehr ohne Psychiater durchs Leben
kommt.

Das DSM-Handbuch wird aufier in
den USA auch in einigen anderen
(insbesondere englischsprachigen)
Landern angewendet und gilt als
wichtiger Standard fiir die For-
schung. In Deutschland ist es fiir die
Diagnostik nicht unmittelbar rele-
vant, aber seine Neufassung wird
natiirlich auch hier Auswirkungen
haben.

Gewiss gibt es Unterschiede in der
Gesellschaft, im Gesundheits- und
Sozialsystem: Wahrend bei uns Psy-
chiatrie und Psychotherapie immer
noch weithin einem Tabu unterlie-
gen und von den Betroffenen oft als
mehr oder weniger ehrenriihrig
empfunden werden, ist in Nordame-
rika fiir die Mittelschichten, die es
sich leisten konnen, der Gang zum
Therapeuten langst »normal«. Psy-
chiatriepatienten kénnen dort aller-
dings kaum staatliche Hilfen erwar-
ten. Bei uns begriinden Diagnosen
Anspriiche auf Hilfeleistungen durch
die Sozialsysteme. Inflationére Diag-
nosen erschweren deren zielgenaue
Gewadhrung. Beispielsweise wird an
vielen Schulen die Diagnose ADHS
nicht mehr ernst genommen, weil
sie inzwischen oft so beliebig verge-
ben wird, dass sie kaum noch Aussa-
gekraft hat. Je hiufiger Diagnosen

fiir Lappalien gestellt werden, desto
schwerer haben es Menschen, die
wirklich auf Hilfe angewiesen sind,
ihre Anspriiche durchzusetzen.

Wo liegt die Grenze zwischen norma-
ler Traurigkeit und krankhafter
Depression? Solche Abgrenzungen
sind nicht naturgegeben, sondern
miissen in Bezug auf soziale Kontex-
te definiert werden. »Normalitét«
hat eine faktische und eine normati-
ve Komponente: Als »normal«
bezeichnet man zum einen durch-
schnittliche Eigenschaften und Ver-
haltensweisen der breiten Mehrheit
und andererseits das, was gesell-
schaftlich erwartet wird.

Offensichtlich hat sich hier in den
letzten zwei Jahrzehnten ein wach-
sendes Missverhaltnis ergeben: Ein
verscharfter wirtschaftlicher Konkur-
renzkampf und immer héhere Anfor-
derungen an die individuelle »Selbst-
verwirklichung« setzen immer mehr
Menschen dem Druck aus, einem
medial vermittelten Ideal entspre-
chen zu miissen. Wenn beruflich nur
noch die »Motiviertesten«, »Belast-
barsten« und »Flexibelsten« Chancen
auf Erfolg haben und das Verlangen
nach eigener Perfektion, dem perfek-
ten Lebenspartner und perfekten
Kindern zur Leitlinie gelungenen
Menschseins wird, dann geraten nor-
male menschliche Unzulinglichkei-
ten und Schwéachen nattrlich zum
Problem, das diagnostiziert und the-
rapiert werden muss.

Je mehr Diagnosen gestellt werden,
desto weniger sagen sie jedoch aus —
aufler vielleicht, dass alles irgendwie
verruckt ist. An dem, was jenseits der
Individuen verriickt ist, kann Psy-
chiatrie leider nichts dndern.

engagiert sich fir die Selbsthilfe hochfunktional autistischer Menschen im Rhein-Main-Gebiet.
Er ist Mitglied im Redaktionsteam der »Treffpunkte«.
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»Nachher gehen wir noch ins Training«

Warum Sport uns hilft, korperlich und psychisch

gesund zu bleiben — oder zu werden

VON BARBARA BORNHEIMER

Die positiven Wirkungen von sportlicher Aktivitat auf das kérperliche und
geistige Wohlbefinden sind vielfach nachgewiesen. Auch fur Menschen mit
einer psychischen Erkrankung sind viele positive Folgen von Sport und Bewe-
gung belegt, insbesondere wenn die Aktivitaten in einer Gruppe erfolgen.

Ein Viertel aller durch chronische Erkrankungen beding-
ten Todesfille stehen in Zusammenhang mit mangelnder
korperlicher Aktivitit. Umgekehrt weify man: Sportliche
Aktivitat bessert bei vielen korperlichen Erkrankungen
den Verlauf und fordert die Gesundung.

Das haben auch die Krankenkassen erkannt und férdern
beispielsweise Herzsportgruppen, Lauftraining fiir Men-
schen mit Durchblutungsstérungen und Bewegungspro-
gramme fiir Menschen mit Diabetes. Inzwischen ist auch
fiir krebskranke Menschen nachgewiesen, dass sie von
Sport profitieren — neben Laufgruppen von Frauen mit
Brustkrebs gibt es weitere Angebote, die zum Teil schon
in die Krankenhausbehandlung oder Frith-Reha einge-
bunden sind.

Auf einen kurzen Nenner gebracht: Menschen, die Sport
treiben, leben langer, konnen, wenn sie krank sind, ihren
Zustand verbessern oder dem Auftreten von Krankheiten
vorbeugen.

Warum Sport unserer Gesundheit hilft

Sportliche Aktivitat braucht Energie. Bei jeder korperli-
chen Belastung entsteht ein erh6hter Sauerstoffbedarf —
das fiihrt dazu, dass man starker und tiefer atmet und
das Herz kréaftiger schldgt. Besonders bei langeren Belas-
tungen werden die Energiespeicher im Korper geleert
und aktiviert: Es werden Fette, Zucker und Eiweif freige-
setzt und verbraucht. Die stiarkere Herzaktivitat fithrt zu
einer starkeren Durchblutung im ganzen Kérper, auch im
Gehirn. Gesteuert wird das Ganze liber kérpereigene Hor-
mone, auch Kortisol und Adrenalin. Bei regelméfiigem
Ausdauersport kommt es zu Anpassungen im Korper: Die
Muskeln werden kraftiger, das Herz schlagt stiarker und

langsamer, die Durchblutung der Lungen passt sich an,
die feinen Adern in den Muskeln (Kapillaren) werden
kraftiger, so dass der im Blut vorhandene Sauerstoff bes-
ser ausgenutzt werden kann. Die Muskulatur selbst wird
empfindlicher fiir kérpereigenes Insulin (Insulin reguliert
den Blutzuckergehalt) — und damit wird langfristig der
Blutzucker schneller abgebaut. Auch der Verbrauch der
Blutfette erhoht sich.

Beim Sport werden im Gehirn verschiedene Botenstoffe
aktiviert. So kommt es beispielsweise zum Anstieg der
sogenannten Endorphine und zu einem Serotonin- und
Noradrenalinanstieg — beide spielen bei der Depression
eine entscheidende Rolle — und damit zu einer Stim-
mungsaufhellung oder gar einem Gliicksgefiihl (was Lau-
fer als »Runners High« kennen).

In experimentellen Untersuchungen fand man Hinweise
darauf, dass korperliche Aktivitat die Abgabe von soge-
nannten neuroprotektiven Stoffen starkt, das sind Stoffe,
die die Nervenzellen vor dem Absterben schiitzen. Dies
wiirde beispielsweise dazu fithren, dass das Risiko, an
Demenz zu erkranken, durch Sport gesenkt werden kann.
Die meisten dieser Effekte sind bei Ausdauersportarten
nachgewiesen. Beim Krafttraining an Geriten wird weni-
ger Sauerstoff akut verbraucht, aber durch die Muskelak-
tivitat werden diese Muskeln starker und verbrauchen
schon im Ruhezustand mehr Energie als bei nicht trai-
nierten Menschen.

Wie Sport bei psychischen Erkrankungen hilft

Es gibt etliche Untersuchungen zu den positiven Auswir-
kungen von Sport bei Menschen mit psychischen Erkran-
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kungen. Hiufiger untersucht wurde die Lauftherapie bei
depressiven Menschen. Es gibt auch Studienergebnisse zu
Sport bei Angsterkrankungen und in Bezug auf das Risiko
an einer Demenz zu erkranken. Uber die Effekte von
Sport bei Menschen mit psychotischen Erkrankungen hat
bisher offenbar noch niemand geforscht. Generell kann
man jedoch sagen, dass unabhéngig von der Art der vor-
liegenden psychischen Erkrankung sportliche Aktivitaten
sinnvoll sind.

Psychisch kranke Menschen sterben friither, vor allem
aufgrund von Herz-Kreislauf-Erkrankungen, den Folgen
von Ubergewicht und Rauchen. Natiirlich hingt dies
auch mit der notwendigen Einnahme von Medikamenten
zusammen, aber trotzdem — durch Sport kann man vor-
beugen und die korperliche Gesundheit verbessern.

Daneben gibt es bei sportlichen Aktivitaten positive

Effekte auf das psychische Befinden. Neben den fiir ein-

zelne Diagnosen beschriebenen Auswirkungen zdhlen

dazu allgemein

- die Verbesserung des Antriebs

« die Steigerung des Wohlbefindens

« die Erhchung des Selbstbewusstseins durch ein positi-
veres Korpergefiihl und durch das gute Gefiihl, etwas
geschafft zu haben

- die Intensivierung sozialer Kontakte und durch das
Gefiihl, dazuzugehoren.

Sport hilft Menschen, die an Depressionen leiden

Es gibt eine Reihe von Forschern, die untersucht haben,
wie Sport sich auf das Krankheitsbild Depression aus-
wirkt. So wurde untersucht, ob das Risiko, an einer
Depression zu erkranken, durch sportliche Aktivitét
beeinflusst werden kann. Einige grofie amerikanische
Untersuchungen, die zum Teil iber mehrere Jahre gin-
gen, haben gezeigt, dass Menschen, die regelmafig Sport
treiben, seltener an Depressionen erkranken als sportlich
inaktive. Eine deutsche Untersuchung aus dem Jahr 2004
mit mehr als 7.000 Teilnehmern, bei denen bereits psy-
chische Erkrankungen vorlagen, kam zu dem Ergebnis,
dass sich bei Menschen, die an Depressionen, Angster-
krankungen oder Suchterkrankungen leiden, durch sport-
liche Aktivitat die gesundheitsbezogene Lebensqualitat
erheblich verbessert.

Auch tber die Auswirkungen von Sport bei Menschen,
die akut an einer Depression leiden, gibt es erfreuliche
Ergebnisse. In den Therapiestudien wurde beispielsweise
eine Gruppe von Patienten zu einem regelméfigen Lauf-
training (drei bis flinfmal pro Woche, Dauer zwischen
einer halben Stunde und einer Stunde) motiviert, wah-
rend die Vergleichs-Patientengruppe ein anderes nicht-
sportliches Angebot bekam. Es zeigte sich, dass (meist

10 Treffpunkte 3/11

schon nach einigen Wochen) diejenigen, die zur Lauf-
gruppe gehorten, weniger depressive Symptome hatten
als die Vergleichsgruppe. Auch positive Langzeitergebnis-
se, wenn die sportliche Aktivitit beibehalten wurde, sind
berichtet worden. Das heif3t: Das Risiko der Wiederer-
krankung sinkt. Die meisten dieser Untersuchungen
beziehen sich auf das Laufen, in einigen wurden auch
positive Effekte von anderen korperlichen Ausdauerakti-
vitaten festgestellt.

In Texas wurde von dem Forscher Dunn untersucht, ob
Ausdauersport bei Menschen die an »Burnout« (Ausge-
brannt-Sein, Erschépfungszustand der meist auch mit
Depression einhergeht), hilft. Nach 12 Wochen konnte
man positive Effekte auf den Schlaf und auf Erschop-
fungsgefiihl und Lustlosigkeit/Antriebsmangel feststel-
len.

Der Psychologe Serge Brand aus Basel hat im letzten Jahr
untersucht, wie sich Sport auf den Schlaf von Jugendli-
chen auswirkt. Er motivierte eine Gruppe von jungen
Menschen zwischen 15 und 17 Jahren, jeden Morgen vor
der Schule 30 Minuten zu joggen. Ergebnis: Schon nach
zwei bis drei Wochen berichteten die Jogger, nicht nur
besser zu schlafen, sondern auch besser gelaunt zu sein
und mit mehr Spafd zur Schule zu gehen. Und sie fithlten
sich mental starker: »Ich habe etwas gemacht!«

Sport fiir Menschen, die an Angsterkrankungen
leiden

Der Psychiater Andreas Broocks hat in Liibeck einige
Untersuchungen zur Wirksamkeit von sportlichen Aktivi-
taten bei Angsterkrankungen durchgefiihrt. Menschen,
die mit Angst oder Panikattacken kdmpfen, vermeiden
oft Sport, weil insbesondere Panikzustdnde damit einher-
gehen, dass das Herz schneller schldgt, man keine Luft
bekommt, schwitzt — sportliche Anstrengungen fithren
jedoch genau zu diesen Symptomen. Die Betroffenen
haben also oft Angst, durch Sport erneute Attacken oder
einen Herzanfall auszuldsen.

Broocks hat seine Patienten zunachst einen Belastungs-
test auf dem Fahrrad durchfiihren lassen, und festge-
stellt, dass dies eher dazu fiihrte, dass die Angst weniger
wurde und keine Panik aufstieg. Dann wurde ein Trai-
ningsprogramm iiber zehn Wochen angeboten und in der
Sportgruppe wurde in Begleitung eines Medizinstuden-
ten einmal pro Woche eine Strecke von sechs Kilometer
gelaufen. Zusétzlich sollten die Teilnehmer zweimal pro
Woche an ihrem Heimatort sechs Kilometer laufen.
Danach zeigte sich, dass die Laufgruppe eine erhebliche
Linderung von Angst und Panik hatte, die im Gesamtver-
lauf sogar gleich gut war wie der Effekt einer medika-
mentdsen Behandlung.



Sport und Gehirn

Die positiven Wirkungen von Sport fiir die Gehirndurch-
blutung und Gehirnfunktion sind also unbestritten. Auch
bei schon bestehendem Abbau oder bei Demenz hat Sport
positive Wirkungen. In Ulm wurde von Sportwissen-
schaftlern ein spezielles Bewegungsprogramm fiir Alten-
heimbewohner entwickelt. Die Teilnehmer hatten davon
nach einigen Wochen nicht nur koérperlich profitiert, son-
dern waren auch aktiver und positiver gestimmt.

Der Sportwissenschaftler Christian Haas erhielt im Mai
2011 den Forschungspreis der Hilde-Ulrichs-Stiftung fiir
Parkinsonforschung. Er hat herausgefunden, dass Laufen
oder Skifahren eine wirksame Therapie bei der Parkin-
son-Erkrankung sein kann: »Laufen verhindert den Zell-
tod.«

Warum es trotzdem so schwer ist anzufangen ...

Menschen, die an psychischen Erkrankungen leiden,
haben durch ihre Erkrankung oft Probleme mit dem
Antrieb und der Motivation. Zudem ist Ubergewicht
(auch durch Medikamente gefordert) oft ein Hemmnis,
man schamt sich, will sich nicht blamieren. Vielen wiirde
es leichter fallen anzufangen, wenn ein Partner oder ein
Freund mitmachen wiirde.

... und wie es trotzdem klappen kann

Zunichst sind hier die Arzte, Behandler, Betreuer gefragt:
sie sollten nicht miide werden, Betroffene zu motivieren,

zu unterstiitzen, Wege zu zeigen, wo und wie man anfan-
gen kann.

Hilfreich wire auch, wenn die Krankenkassen durch
finanzielle Unterstiitzung einen Beitrag leisten wiirden.
Wie das gehen kann, machen uns die Englander vor. Dort
gibt es Kooperationen zwischen den nationalen Gesund-
heitsdiensten und Sportstudios. Der Arzt kann Sport

Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie, ist Leite-
rin der Vitos Klinik Bamberger Hof im Frankfurter Nor-
dend. Ihre sportliche Aktivitdten: Fast taglich mit dem

Rad zur Arbeit, zwei- bis viermal pro Woche laufen,
zweimal pro Woche Krafttraining.
wwwwitos-hochtaunus.de/hochtaunus/einrichtungen/
erwachsenenpsychiatrie/klinik-bamberger-hof.html
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(auch bei psychischen Erkrankungen) verschreiben.
Patienten gehen mit dem Rezept in ein Studio. Dort sind
ausgebildete Bewegungsberater angestellt, die individu-
ell mit dem Betroffenen ein Sportprogramm zusammen-
stellen. Dann wird das Training begleitet, es finden regel-
maflig Beratungen und ein Austausch statt, und wenn
man nicht erscheint, erfolgt ein motivierender oder nach-
fragender Anruf.

Was Sie sofort tun konnen

Wie wire es mit einer »bewegten Pausex, also mittags
nach dem Essen noch eine Runde gehen. Treppe benutzen
statt Fahrstuhl, eine Station aus der Bahn friither ausstei-
gen.

Uberlegen Sie, was Ihnen frither sportlich Spafd gemacht
hat, und ob es ein Angebot dafiir gibt. Verabreden Sie sich
mit anderen, nutzen Sie die Sportangebote der psychiatri-
schen Institutionen. Fithren Sie ein Sporttagebuch und
feiern Sie Ihre Fortschritte.

Besprechen Sie Thre Aktivitaten mit Ihrem Behandler, las-
sen Sie sich motivieren und bestiarken. Wenn etwas kei-
nen Spafd macht, probieren Sie etwas anderes aus. Loben
Sie sich fiir jeden Schritt, den Sie extra tun. Eine prakti-
sche Anregung: Fithren Sie einen Aktivitdtenkalender, in
dem Sie Punkte sammeln und wenn Sie eine bestimmte
Punktzahl erreicht haben: Belohnen Sie sich! Freuen Sie
sich, wenn nach einiger Zeit der Muskelkater nachlasst
und das Schnaufen weniger wird.

Vor allem: Fangen Sie an - heute!

DR. BARBARA BORNHEIMER
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Wege zur Kooperation

Der Frankfurter Verein kooperiert mit dem Frankfurter Turnverein 1860

VON JURGEN MEDENBACH, JAN ZWINGENBERGER UND HELMUT ZOLL

Der Frankfurter Verein flr soziale Heimstatten bietet seinen Klienten und
Mitarbeitenden ein groRes Angebot von sportlichen Aktivitaten. Moglich
wird dies auch durch eine Zusammenarbeit mit einem »normalen« Sportver-
ein, dem traditionsreichen Frankfurter Turnverein von 1860.

Die aktuelle Entwicklung im Krankheitsspektrum der
Bevolkerung in Deutschland ist neben der Haufung an
Herz- und Kreislauferkrankungen durch die Zunahme
von chronisch psychischen Erkrankungen gekenn-
zeichnet.

Neue wissenschaftliche Untersuchungen zeigen, dass cir-
ca 30 Prozent der Bevolkerung mindestens einmal in Ver-
lauf Thres Lebens psychisch erkranken; circa drei Prozent
sind chronisch psychisch krank und benétigen fortlau-
fende Hilfe. Die demografische Entwicklung mit einer
steigenden Anzahl von psychisch kranken Menschen

m Turaverein @
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bedeute

sowie die Tendenz zur Verlingerung der Lebensarbeits-
zeit in der sich stindig verandernde Arbeitswelt, fithren
zu einem zunehmenden Bedarf an sozialen Férdermaf3-
nahmen, die diesem Sachverhalt zukiinftig Rechnung
tragen.

Der Frankfurter Verein fiir soziale Heimstatten e. V. hat
sich entschieden, diese Entwicklung mitzugestalten. Er
besteht seit rund einhundert Jahren. Mit 40 Einrichtun-
gen und Diensten ist er im Bereich der Gemeindepsychia-
trie tatig. Der Verein ist eine lokale Organisation der Sozi-
alarbeit. Er bietet Hilfen fiir wohnungslose Menschen,
psychisch kranke Menschen und fiir Frauen in Notsitua-
tionen. Neben Wohnstatten umfasst das Angebotsspek-
trum auch Werkstatten fiir behinderte Menschen und
ambulante Dienste. In den Einrichtungen des Vereins
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werden rund 2.300 Klienten betreut. Uber 8o Prozent des
zu betreuenden Klientels sind Blirgerinnen und Biirger
der Stadt Frankfurt am Main.

Bildung, Reisen, Sport

In den etwa 40 Einrichtungen des Frankfurter Vereins
bietet die Organisation unterschiedliche Sportangebote
an. In den vergangenen Jahren stieg die Zahl der Teilneh-
merinnen und Teilnehmer, die diese Angebote nutzen,
stetig an.

Um die Sportangebote weiterhin attraktiv zu gestalten,
wurden in den vergangenen Jahren fiir die vom Frankfur-
ter Verein betreuten Menschen Teilnahmen an lokalen,
nationalen und internationalen Turnieren in zahlreichen
Sportarten erméglicht.

In den Jahren 2007 und 2009 besuchten behinderte Mit-
arbeitende der Werkstatten des Vereins die Partnerstadt
Birmingham im Rahmen einer Bildungsreise. Ziel dieser
Mafinahme war das Kennen lernen des sozialpsychiatri-
schen Versorgungssystems in der mittelenglischen Grof3-
stadt. Dabei wurden auch an zwei Tagen gemeinsame
Sportaktivititen durchgefiihrt.

In den letzten Jahren wurden weitere Exkursionen in
europadische Nachbarstaaten durchgefiihrt. Im Zuge die-
ser Reisen nahmen behinderte Mitarbeitende des Vereins
an einem Sportevent in Komlo in Ungarn teil. Im Zuge
der Fuftballweltmeisterschaft 2010 beteiligte sich ein
Team behinderter Mitarbeitender des Frankfurter Vereins
an einer internationalen Sportwoche in Ammersfoort in
den Niederlanden, die durch die European Association for
Sport and Social Integration (www.easi-europe.info)
durchgefiihrt wurde.



Bei diesen Teilnahmen erreichten die Sportlerinnen und
Sportler des Frankfurter Vereins in den vergangenen Jah-
ren beachtliche Erfolge:

w 2000, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011:

Hessenmeister Fufiball der Werkstéatten fiir
behinderte Menschen

w 2000, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011:

Teilnahme am Bundesfufballturnier des Deut-
schen Fuftball-Bundes zur Ermittlung des Bun-
dessiegers

w 2008 und 2010:

1. Deutscher Fuf$ballmeister der Werkstatten fiir
behinderte Menschen

w 2004 bis 2006:

Mehrfach hessische Landessieger in einzelnen
Schwimmwettbewerben, mehrmalige Teilnah-
me am »Lauf fiir mehr Zeit« zugunsten der
Aids-Hilfe Frankfurt am Main sowie am

»JP Morgan-Case-Lauf«

2006:
Verleihung des Sportfoérderpreises der Stadt
Frankfurt am Main

-

2007 und 2010:

Preis des Frankfurter Schlappekicker

seit 2007:

Integration einzelner Klienten in ortsansissige
Sportvereine in Frankfurt am Main

Gute Platzierungen bei internationalen Tur-
nierteilnahmen in Birmingham, Linz, Ungarn
und Ammersfoort (Niederlande)

Um dieser erfreulichen Entwicklung gerecht zu werden,
ist es ein Ziel des Frankfurter Vereins, zusatzliche Ange-
bote zu den bereits bestehenden Sportaktivitaten aufzu-
bauen. Ein weiteres Ziel ist es, den Klienten die Moglich-
keit zu eréffnen, Sportangebote im »normalen« Sportver-
ein zu nutzen. Um sich den Herausforderungen zu stellen,
will der Frankfurter Verein neue Wege gehen, auch um
sich im Sinne des Gedankens der Inklusion nach aufien
zu 6ffnen. Dazu hat die Organisation im Jahr 2010 eine
Kooperation mit dem ortsansdssigen Frankfurter Turn-
verein 1860 (FTV) geschlossen (vgl. »Treffpunkte« 3/2010).
Mit Hilfe dieser Kooperation sollen die vom Frankfurter
Verein betreuten Frankfurter Blirgerinnen und Biirger
sowie die angestellten Mitarbeitenden des Vereins die
Chance erhalten, im ganz normalen Sportverein gemein-
sam mit nichtbehinderten Menschen Sport zu treiben
sowie Sportangebote im geschiitzten Rahmen zu nutzen.

Treffpunkte 3/11
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Der Frankfurter Turnverein 1860
informiert auf seiner Website aus-
fuihrlich tber die Sportangebote, die
er in Zusammenarbeit mit dem
Frankfurter Verein ftir soziale
Heimstdatten organisiert.

Aussichten

Fiir die Menschen, die der Frankfurter Verein betreut, ist
der Sport eine enorme Bereicherung des Lebensalltages.
Die Einstellung zur eigenen Gesundheit, die Wertigkeit
im sozialen Umfeld, das Selbstwertgefiihl und die Mog-
lichkeiten zur sozialen Teilhabe durch den Sport sind
beachtlich.

Im Sport ist es den betreuten Menschen gut méglich, von
der Rolle des Hilfeempfangers in die des selbstbewuss-
ten, aktiven Biirgers zu wechseln. Von daher hat der
Frankfurter Verein ein grofes Interesse daran, dass vor-
mals betreute Menschen auch nach der Lebensphase mit
institutioneller Hilfe (z. B. nach dem Verlassen der Reha-
Werkstatt oder des Betreuten Wohnens) in einem akzep-
tierenden sozialen Rahmen als selbststandige Personen
verbleiben und sich aktivieren kénnen. Wir gehen davon
aus, dass diese Eingebundenheit sich stabilisierend auf
das gesamte Leben der (dann ehemaligen) Klienten aus-
wirken wird.

JURGEN MEDENBACH, JAN ZWINGENBERGER UND HELMUT ZOLL

Weiterhin soll mit Hilfe der bestehenden Kooperation
eine Entlastung des bislang agierenden Personals und
gleichzeitig eine Ausweitung des Angebotes auch im
Hinblick auf eine starkere Integration der von uns betreu-
ten Klienten sowie unserer Angestellten angestrebt wer-
den.

Sowohl auf organisatorischer wie auf konkreter Durch-
fithrungsebene kénnen durch die geschlossene Koopera-
tionsvereinbarung neue Angebote entstehen. Des Weite-
ren sollen gesundheitsférdernde Projekte angeschoben
werden. Hier konnen in verschiedenen Bereichen Ange-
bote geschaffen werden, beispielsweise Ergonomietrai-
ning, Kochkurse, Abnehmkurse, Yoga, Entspannungskur-
se, Nichtraucheraktionen, Angebote zur Vereinbarkeit
von Familie und Beruf, Betreuung Angehdriger usw.

Dieser Aufwand kann vor dem Hintergrund einer sich
verdnderten Arbeitswelt als Investition in den Produktivi-
tatsfaktor Gesundheit der Angestellten und der betreuten
behinderten Menschen betrachtet werden.

sind Mitarbeiter in der Reha-Werkstatt Oberrad des Frankfurter Vereins fir soziale Heimstatten eV.
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Programm
23. Frankfurter Psychiatriewoche

Fast jeder dritte Mensch in den westlichen Landern leidet einmal in
seinem Leben an einer behandlungsbedurftigen, psychischen Erkran-
kung. Rund zehn Prozent der Fehltage in Buros und Betrieben gehen auf Erkrankungen der

8. bis 16.
September 201

Psyche zurtick. Mittlerweile zahlen Depressionen, Alkoholerkrankungen, bipolare Storun-
gen und Schizophrenien zu den dominierenden Volkskrankheiten. Fir viele Menschen ist
die Hurde, sich bei psychischen Problemen Hilfe zu holen,immer noch hoch. Die Veranstal-
tungen der Frankfurter Psychiatriewoche kénnen Menschen einen ersten Zugang ermog-
lichen und sie bieten Blrgerinnen und Burgern, Fachkraften und Angehorigen eine Platt-
form fir Information und Begegnung.

16.00 bis 18.00 Uhr

Toll im Quadrat
Ein Kunstprojekt an der Wand und auf der Biih-
ne. Auftaktveranstaltung der Frankfurter Psy-
chiatriewoche 20m.
Nicht nur Flamenco-Revue — musikalisches
Biihnenspektakel mit John (Gitarre) Ardillta
(Gesang, Percussion) und Gazpacha 2.0.
(Gesang, Tanz, Regie) — eine Salutogenese!
Saalbau Stidbahnhof, HedderichstrafSe 51,
60594 Frankfurt; Klinik Hohe
Mark und frankfurter werkgemeinschaft e. v.

19.30 bis 20.30 Uhr
»Hilfe, mein Kind hat zu nichts mehr
Lust ... Hilfe mein Kind verweigert die

Schule«

Signale und Frithwarnzeichen fiir eine psy-
chische Erkrankung im Kindes- und Jugendalter.
Dr. Fabian Hartling, Kinder- und Jugendpsychia-
ter am Sozialpsychiatrischen Zentrum fiir Kin-
der und Jugendliche in Frankfurt, erldutert in
seinem Vortrag die Frithwarnzeichen einer psy-
chischen Erkrankung im Kindes- und Jugendal-
ter und wird auf Aspekte zu den sogenannten
»Schulverweigerern« eingehen.

Infobiiro Riedberg (Hessen Agentur), Alten-

héferallee 19 (Riedbergzentrum), 60438 Frank-
furt; Sozialwerk Main Taunus e. V.

12.00 bis 17.00 Uhr

»Hilfe verbindet«

3.Tag fiir Selbsthilfegruppen am Klinikum
Frankfurt Hochst. Schwerpunkt 2011: Erkran-
kungen des Kopfes und seiner Organe, des Her-
zens und der Psyche

Gesundheitsbezogene Selbsthilfegruppen pra-
sentieren sich am 3.Tag fiir Selbsthilfegruppen
im Klinikum Frankfurt am Main-Hochst. Medi-

ziner und Selbsthilfegruppen referieren in 60-
minutigen Informationsstunden zu Erkrankun-
gen des Kopfes und seiner Organe, des Her-
zens und der Psyche. Die Schirmherrin Dr.
Manuela Rottmann, Frankfurter Dezernentin
fiir Umwelt und Gesundheit, wird die Veran-
staltung um 12.00 Uhr er6ffnen.

Klinikum Frankfurt am Main-Hochst,
GotenstrafSe 6-8, 65929 Frankfurt;

Klinikum Frankfurt am Main-Hochst in
Kooperation mit der Selbsthilfe-Kontaktstelle
Frankfurt

14.00 bis 16.00 Uhr
GenieRen Sie mit uns
Folkloretanze!
Bewegung weckt die Lebensgeister, Bewegung
befreit die Sinne, Tanzen verbindet. Eine psy-
chische Erkrankung kann mit Kontaktschwie-
rigkeiten, verminderter Genussfahigkeit und
negativem Korpergefiihl einhergehen. Wir
mochten lhnen eine Moglichkeit vorstellen,
wieder mehr mit sich selbst und anderen in
Kontakt zu kommen und eine genussvolle Zeit
zu erleben. Dazu laden wir Sie herzlich zum
gemeinsamen Tanzen von Volkstdnzen ein. Bit-
te tragen Sie bequeme Kleidung und beden-
ken Sie, dass ohne Schuhe getanzt wird.
Psychosoziale Dienste am Dornbusch,
Eschersheimer LandstrafSe 295, 60320 Frank-
furt; Sozialwerk Main Taunus e. V.

14.00 bis 18.00 Uhr
»Schauen, Staunen, Lachen, Essen

und Trinken«
Ab 14.00 Uhr gibt es Kaffee und Kuchen, ab ca.
15.00 Uhr eine Zaubershow mit Captain Bal-
loon, ab ca.16.00 Uhr wird gegrillt; durchgan-
gig zu sehen ist eine Ausstellung von Bildern
der Bewohnerinnen und Bewohner.
Reha-Zentrum Oberrad, Wiener Strafse 126,
60599 Frankfurt; Die Wohnheime
der Reha-Zentren Oberrad und Niederrad

19.00 bis 21.00 Uhr

»Walzer in der Nacht«
Schauspiel und Lesung: Camille Claudel und
die Psychiatrie
Camille Claudel, Bildhauerin und Frau.
Untrennbar mit dem Namen Rodin verbun-
den, dessen Schiilerin, Geliebte und Muse sie
war. Sie verbrachte ca. 30 Jahre in einer psychi-
atrischen Anstalt. Die Autorin Susanne Czuba-
Konrad zeichnet in ihrem Buch »Camilles
Schatten« feinfiihlig nach, was die Erkrankung
und die schmerzhafte Begegnung mit der Psy-
chiatrie fiir einen Menschen bedeuten kdnnen
—friiher und heute. Der Schauspielerin Sibylle
Dordel ist es auf exzellente Weise gelungen,
auf der Grundlage verschiedener Biographien,
Briefe und Gutachten der komplexen Person-
lichkeit Camille Claudels auf die Spur zu kom-
men. lhr intensives Spiel ergreift zutiefst.
AGAPLESION Markus Krankenhaus, Klinik
fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychoso-
matik, Haus C, Tagesklinik im Erdgeschoss, Wil-
helm-Epstein-StrafSe 4, 60431 Frankfurt

19.30 bis 21.00 Uhr
Bipolart Exposition — manisch-
depressiv iiberleben von A-Z
(Ausstellung ab 10.9.201m, taglich von 11.00 bis
17.00 Uhr)
Kleiner Kunstparcours mit 26 Stationen. Ver-
nissage und Revue, Eintritt: 12 Euro an der
Abendkasse. About toll and artist-info: Musen-
kiisse. Mindestens zwei Musen haben mich
gekiisst. Die Muse der bildenden Kunst und
die der darstellenden Kunst. GleichermaBen
extro- wie introvertiert, singe und tanze ich
von klein auf, fiihle mich auf der Biihne zuhau-
se und habe meist einen Schalk im Nacken.
Ebenso kreiere ich gerne stundenlang alleine
Werke aus Worten oder Farben und Formen.
Kirchsaal Klinik Hohe Mark, Friedldnder-
strafSe 2, 61440 Oberursel (Endhaltestelle der
U3); Nathalie Karg in Kooperation
mit der Klinik Hohe Mark
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FRANKFURTER PSYCHIATRIEWOCHE 2011

15.00 bis 16.00 Uhr
»Und die Mutter blicket stumm auf

dem ganzen Tisch herume«

Zur Aktualitat des »Struwwelpeter«

Ob ADHS, Magersucht oder Storungen des
Sozialverhaltens — die Diagnosen der moder-
nen Kinderpsychiatrie lassen sich miihelos auf
die kindlichen Helden aus dem 1845 erstmals
verdffentlichten »Struwwelpeter« des Frank-
furter Arztes Dr. Heinrich Hoffmann anwen-
den. Die Referentin Cornelia Hessenberg aus
Dusseldorf arbeitet als Musiktherapeutin mit
psychisch erkrankten Kindern und ist die Ur-
Ur-Enkelin von Heinrich Hoffmann.

: Struwwelpeter-Museum/Heinrich-Hoff-
mann-Museum, SchubertstrafSe 20, 60325
Frankfurt; : frankfurter werkge-
meinschaft e. v.

14.00 bis 17.00 Uhr

»Quetsche-Fest« im Treff Siid
Fest mit Flohmarkt und Speisen rund um
Zwetschgen (»Quetsche«)

Begegnungsstitte »Treff Stid«, Morfelder
LandstrafSe 45a, 60598 Frankfurt;
Biirgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Maine. V.

10.00 bis 12.30 Uhr

Traumafolgestérungen
Méglichkeiten der Starkung traumatisierter
Menschen in niedrigschwellig betreuten
Wohneinrichtungen.
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Die Bewohner des Simon-Bender-Hauses kom-
men in der Regel aus der Obdachlosigkeit. Sie
sind oftmals schon in der Kindheit schwerst
traumatisiert worden, beispielsweise durch
seelische und korperliche Gewalt, massive Ver-
nachldssigung oder sexuellen Missbrauch in
der Familie. Die Zeiten der Obdachlosigkeit
haben vielfach zu weiteren Traumatisierungen
oder auch Retraumatisierungen gefiihrt. Diese
Fachveranstaltung soll einen Beitrag dazu leis-
ten, sich mit dem Thema »Trauma« konstruk-

tiv auseinanderzusetzen und den professionel-

len Helfern Ideen an die Hand geben, die
betroffenen Menschen besser unterstiitzen zu
konnen. Referentin ist Dr. Marianne Rauwald
vom Institut fiir Traumabearbeitung in Frank-
furt am Main.

: Auguste-Oberwinter-Haus, Burgfriedens-
trafSe 7, 60489 Frankfurt(Ndhe S-Bahnhof
Rodelheim); Reha-Zentrum Rodel-
heim, Simon-Bender-Haus

11.00 bis 17.00 Uhr
Sport- und FuBballturnier
Auch in diesem Jahr wird es das traditionelle
FuRballturnier geben. In den Mannschaften
kénnen sowohl Patienten und Klienten als
auch Mitarbeitende aus ambulanten und sta-
tionaren Einrichtungen spielen. Wahrend des
FuRballturniers werden die verschiedenen
Bereiche des Psychosozielen Zentrums ihre
Arbeit vorstellen.

Sportplatz Viktoria PreufSen, HiigelstrafSe,
Frankfurt am Main-Eckenheim;
Das Psychosoziale Zentrum des Internationa-
len Familienzentrums e. V.

11.00 bis 18.00 Uhr

Durch Spiel und Sport zum Gliick
- heute fangen wir an!

Bewegung macht SpaR und fordert die korper-

liche und psychische Gesundheit. Um das
herauszufinden, bieten wir vielfaltige Erpro-
bungsméglichkeiten: Tauziehen, Torwand-
schieRen, Walken (3 und 5 km), Seilspringen,
Ballspiele, Dosenwerfen, Sinnesspaziergang,
Spaziergang zu psychiatrisch historischen
Statten, Fahrradrundfahrt ... Mitmachen lohnt
sich —am Nachmittag gibt es auch Auszeich-
nungen und Belohnungen.

Sportgeldnde SV Viktoria, Ecke Hiigelstra-
fSe/Jean-Monnet-Strafe; ab der Klinik Bamber-
ger Hof (Oeder Weg 46) verkehrt regelmdfig
ein Shuttle-Bus; Vitos Klinik Bam-
berger Hof

13.00 bis 17.00 Uhr

Berufliche Chancen fiir junge
Menschen mit Autismus
Berufsvorbereitung, Ausbildung und Integrati-
on im Berufsbildungswerk Stidhessen

Gezeigt wird ein Film zum Thema und die

Angebote fiir autistische Menschen werden
prasentiert; zudem gibt es Rundgange durch
die Werkstatten, das Wohndorf und den Frei-
zeitbereich.

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

14.30 bis 17.00 Uhr
10 Jahre Simon-Bender-Haus
Tag der offenen Tiir
Das Simon-Bender-Haus wird nunmehr seit
zehn Jahren vom Frankfurter Verein fiir soziale
Heimstatten betreut. Wir haben in dieser Zeit
zum einen umfangreiche bauliche Verbesse-
rungen vorgenommen (und beispielsweise
einen wunderschonen Garten angelegt), zum
anderen aber auch unser Betreuungskonzept
kontinuierlich weiterentwickelt (so konnen
seit vielen Jahren auch Frauen bei uns woh-
nen). Das zehnjahrige Jubildum nehmen wir
zum Anlass, Ihnen im Rahmen eines Tages der
offenen Tiir das Simon-Bender-Haus vorzustel-
len und uns bei Kaffee und Kuchen im Garten
Zeit fiir einen fachlichen Austausch zu neh-
men. Es spielt die Meta Band! Die Band
besteht zum Teil aus Klienten.
Simon-Bender-Haus, RadilostrafSe 37
60489 Frankfurt; Simon-Bender-
Haus

15.00 bis 16.30 Uhr
Dissoziative Storung — ernsthafte

Erkrankung oder Modediagnose?
»Meine Klientin ist nicht mehr ansprechbar,
sobald sie auf das Problem fokussiert.« —In
der ambulanten gemeindepsychiatrischen
Arbeit treffen wir zunehmend auf Menschen,
die unter derartigen Dissoziationen leiden,
beispielsweise bei einer Posttraumatischen
Belastungsstorung oder einer Borderline-Per-
sonlichkeitsstérung. Dr. Franz Ebner, Facharzt
fuir Psychiatrie und Psychotherapie an der Ins-
titutsambulanz der Klinik Hohe Mark, geht in
seinem Fachvortrag auf die vermeintliche
Zunahme der Symptomatik ein und gibt einen
Uberblick iiber das Spektrum dissoziativer Sts-
rungen. AuBerdem wird er sich mit der Frage
nach Grundsatzen im Umgang mit dissoziie-
renden Klientinnen und Klienten beschaftigen.
Haus der Volksarbeit, Walter-Dirks-Saal,
Eschenheimer Anlage 21, 60318 Frankfurt;
frankfurter werkgemeinschaft e. v.

15.00 bis 17.00 Uhr
Info-Tisch Sektor Nord
Das Sozialwerk Main-Taunus, das Markus-
Krankenhaus, die Klinik Bamberger Hof und
der Sozialpsychiatrische Dienst stellen ihre
Arbeit in den nordlichen Stadtteilen von
Frankfurt am Main vor.

Nordwestzentrum, Aktionsfliche gegen-



iiber Tchibo; Amt fiir Gesund-
heit, Sozialpsychiatrischer Dienst

10.00 bis 12.00 Uhr

Kranke Seelen sieht man nicht
Betroffene melden sich zu Wort
In einem Film erzdhlen Sylvia und Peter ihre
Geschichte. So, wie sie alles erlebt haben. Wie
plétzlich in Ihrem Leben alles ver-riickt wird
und sie mit den Veranderungen fertig werden
miussen. Nach dem Film gibt es Gelegenheit,
mit den Mitwirkenden, dem Filmemacher und
den Beschaftigten der Reha-Werkstatt ins
Gesprach zu kommen. Eine Besichtigung der
Werkstatt ist moglich.

Reha—Werkstatt Rodelheim, Biedenkopfer
Weg 40a, 60489 Frankfurt;V Frank-
furter Verein fiir soziale Heimstdtten e. V.

10.00 bis 16.00 Uhr
Info-Stand Sektor Siid

Informationen iiber gemeindepsychiatrische
Angebote in den stdlichen Stadtteilen von
Frankfurt am Main

Vorplatz Stidbahnhof, Diesterwegplatz,
60598 Frankfurt; Biirgerhilfe Sozi-
alpsychiatrie Frankfurt am Main e. V., Psychi-
atrische Institutsambulanz der Universitditskli-
nik Frankfurt am Main und des Sozialpsychi-
atrischen Dienstes der Stadt Frankfurt am
Main, Sektor Siid

14.00 bis 17.00 Uhr

Netzwerkarbeit durch Verkniip-
fung von Angeboten der Einglie-
derungshilfe mit Angeboten der
Jugendhilfe
In einer Podiumsdiskussion sollen Fachleute
mit Praktikerinnen und Praktikern aus beiden
Hilfesystemen miteinander ins Gesprach kom-
men. Es kénnen Erfahrungen ausgetauscht
und Vorbehalte abgebaut werden. Ein Diskus-
sionsschwerpunkt wird die Arbeit mit Familien
sein, in denen mindestens ein Elternteil psy-
chisch krank ist. Gerade an dieser Schnittstelle
zeigt sich die Wichtigkeit einer effektiven und
effizienten Zusammenarbeit der Hilfesysteme
nach SGB XIl und SGB VIII.

Psychosoziale Dienste des Sozialwerks
Main Taunus, RaimundstrafSe 157 60320 Frank-
furt; Sozialwerk Main Taunus e. V.

14.00 bis 17.00 Uhr

Gesang, Information und Begeg-
nung am Tag der offenen Tiir

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter von feid
+kollegen gmbh informieren interessierte
Frankfurter Biirgerinnen und Burger Uber ihre
Arbeit. Hierfiir wurden Infostande zu unter-

schiedlichen Themen vorbereitet wie Entriim-
pelung und Grundreinigung von Wohnungen,
Betreutes Einzelwohnen und Begleitetes Woh-
nen in Familien, Freizeitgestaltung und Tages-
struktur, Heilpadagogisches Reiten, gesunde
Erndhrung sowie Schuldnerberatung. Im
Anschluss laden die Mitarbeitenden zu einem
kleinen Imbiss und freuen sich auf anregende
Gesprache mit den Besuchern. Eine Jazzsange-
rin sorgt gemeinsam mit Klienten und Mitar-
beitenden fiir die musikalische Untermalung.
feid + kollegen gmbh, 3. und 4. Oberge-
schoss, Hanauer LandstrafSe 17, 60314 Frankfurt
feid + kollegen gmbh

15.00 bis 18.00 Uhr
Ambulante und teilstationare

psychiatrische Versorgung
Tag der offenen Tiir der Klinik fiir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik des Mar-
kus Krankenhauses
Die ambulante und teilstationare psychiatri-
sche Versorgung an der Klinik fiir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik am AGA-
PLESION MARKUS KRANKENHAUS ist das
Schwerpunktthema unserer Einrichtung des
diesjahrigen Tages der offenen Tir im Rahmen
der Frankfurter Psychiatriewoche. Durch Vor-
trage mochten wir Besucher, Betroffenen,
Angehorige und klinische Partner liber unsere
ambulanten und teilstationaren Behandlungs-
angebote informieren. AuBerhalb der Vortrage
stehen Ihnen Mitarbeitende zu einem person-
lichen Gesprach zur Verfligung und sie haben
die Méglichkeiten unserer Raumlichkeiten vor
Ort zu besichtigen. Weiterhin wiirden wir uns
auch freuen, unserer Besucher mit alkoholfrei-
en Cocktails und kulinarischen Kleinigkeiten
bewirten zu diirfen und Sie auf unserem Floh-
markt zu begriiBen.

AGAPLESION Markus Krankenhaus, Klinik
fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychoso-
matik, Haus C, Wilhelm-Epstein-Strafe 4,

<=

60431 Frankfurt; AGAPLESION
Markus Krankenhaus, Klinik fiir Psychiatrie,
Psychotherapie 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 Thema haben, um die Anforderungen
im taglichen Leben besser zu bewaltigen. Sie
erfahren, wie Selbsthilfegruppen arbeiten und
wie Sie Zugang finden kénnen.
Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt am
Main, JahnstrafSe 49, 60318 Frankfurt;
Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt am
Main

16.00 bis 18.00 Uhr
Individuelle Diagnose-, Orientie-
rungs- und CoachingmafRnahme
fiir arbeitslose Menschen mit
psychischen und verhaltensbe-
dingten Beeintrachtigungen
(inDoc)
»InDoc« ist ein Angebot der Gesellschaft fiir
psychosoziale Einrichtungen in Mainz. Es rich-
tet sich an Menschen, die aufgrund seelischer
oder korperlicher Beeintrachtigungen ihre
Berufstatigkeit oder Ausbildung unterbrochen
haben oder bisher nicht aufnehmen konnten.
Ebenso an Menschen, die durch lange Arbeits-
losigkeit ihr Leistungsvermogen nicht mehr
gut einschatzen konnen. Ziel ist, dass die Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer des Programms
wieder eine tragfahige Perspektive fiir Ausbil-
dung, Beruf oder Rehabilitation erlangen.
Reha-Werkstatt Oberrad, BuchrainstrafSe
18, 60599 Frankfurt; Reha-Werk-
statt Oberrad und Integrationsfachdienste
Rhein-Main
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17.00 bis 19.00 Uhr
Wut - ein Gefiihl unter vielen?
Die Bedeutung von Wut bei verschiedenen
seelischen Storungen. Biirgervorlesung zur
seelischen Gesundheit.
In einem Impulsreferat werden wesentliche
Fragen zum Thema aus psychotherapeutischer
Sicht herausgearbeitet. Danach besteht die
Méglichkeit, mit der Referentin Dipl.-Psych.
Christine Becker und dem Chefarzt Dr. Diet-
mar Seehuber zu diskutieren. Im Anschluss
werden die Ambulanz und deren Behand-
lungsangebote vorgestellt.

Psychiatrische Institutsambulanz, Burg-
strafe 106, 4. Obergeschoss, 60389 Frankfurt

Institutsambulanz der Klinik

Hohe Mark, Oberursel

9.00 Uhr (bis 17.9., 16.00 Uhr)
10. Kongress der Gesellschaft fiir
psychische Gesundheit von Frau-
en und Genderfragen
Themen des dreitagigen Kongresses sind Gen-
der und Geschlechtsunterschiede in der Resi-
lienzentwicklung, peripartale Stérungen und
psychiatrische Versorgung, Genderfragen in
der forensischen Psychiatrie, Geschlecht, Alter,
Alterungsvorgange und Alterungsverarbei-
tung, Geschlecht und Migration.
Fachhochschule Frankfurt am Main, Nibe-
lungenplatz 1, 60318 Frankfurt;
Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie, Psy-
chosomatik am Klinikum Frankfurt am Main-
Hdchst

15.00 bis 16.30 Uhr

Die psychiatrische Patienten-

verfiigung

Die Patientenverfiigung des psychisch kranken
Menschen

Welche Voraussetzungen muss eine wirksame
Patientenverfiigung erfiillen? Was muss eine
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wirksame Patientenverfiigung enthalten? Wel-
chen Einfluss hat eine psychiatrische Patien-
tenverfiigung auf die psychiatrische Behand-
lung? Welche Auswirkung hat sie auf HFEG-
Unterbringungen, welche auf Unterbringun-
gen nach dem BGB?

Oko-Haus, Tagungsraum Erdgeschoss, Kas-
seler StrafSe 1A, 60486 Frankfurt;
Betreuungsverein Frankfurt UBF (Unabhdngi-
ger Betreuungsverein Frankfurt am Main)

15.00 bis 17.00 Uhr
»Lieblingsstiick — Fotos und
Objekte«
Die Ausstellung zeigt: Erinnerungssticke,
Momentaufnahmen und Einblicke. Im Rah-
men der Veranstaltung, die in Zusammenar-
beit mit unseren Klienten entstanden ist,
horen wir auch themenbezogene Texte. Fiir
das leibliche Wohl ist gesorgt.

Perspektiven e.V. - Betreutes Einzelwoh-
nen, Mittelweg 49, 4. Obergeschoss, 60318
Frankfurt; Perspektiven e. V.

19.00 bis 21.00 Uhr
Therapiemethoden — welche
Methode ist fiir welche psy-
chische Krankheit geeignet?
Dr .Dietmar Seehuber, Chefarzt der Klinik
Hohe Mark in Oberursel, stellt in seinem Vor-
trag die am haufigsten angewandten Thera-
piemethoden fiir psychische Krankheiten vor.
halten. AnschlieRend besteht Gelegenheit fiir
Fragen und zur Diskussion.

Biirgerhaus Bornheim, Arnsburger StrafSe
24, 60385 Frankfurt; Arbeitsge-
meinschaft der Angehdrigen psychisch kranker
Menschen in Frankfurt e. V

14.00 bis 16.00 Uhr
Gemeinwesenarbeit in der Sozial-
psychiatrie: auf dem Weg zur Ver-

wirklichung von Inklusion

Mit dem gesellschaftlichen Auftrag zur Inklu-
sion von Menschen mit Behinderung oder psy-
chischer Erkrankung erhalt die Gemeinwesen-
arbeit als grundlegende Methode der Sozial-
psychiatrie eine wichtige Bedeutung. Der
theoretische Anspruch ist jedoch in der Praxis
infrage gestellt durch die Entwicklung der
Rahmenbedingungen, die vielfach die Umset-
zung von Gemeinwesenarbeit eher verhindern
als fordern. Das Thema beschreibt Dr. Klaus
Obert, Leiter eines Sozialpsychiatrischen
Dienstes in Stuttgart, in seinem Vortrag und
zeigt anhand von Fallbeispielen die Moglich-
keiten und Grenzen der konkreten Umsetzung
von sozialpsychiatrischer Gemeinwesenarbeit.
In der anschlieRenden Podiumsdiskussion mit
Vertretern sozialpsychiatrischer Leistungsan-

bieter, Gesundheitsplanung und Politik soll
untersucht werden, wie solche Ansatze zur
Verwirklichung von Inklusion in der Struktur-
qualitat der gemeindepsychiatrischen Versor-
gung in Frankfurt am Main umgesetzt wer-
den.

Haus der Volksarbeit, Walter Dirks Saal,
Eschenheimer Anlage 21, 60318 Frankfurt;

Die Trdger der Psychosozialen

Kontakt- und Beratungsstellen in Frankfurt am
Main (Sektor Nord: Sozialwerk Main Taunus;
Sektor West: Frankfurter Verein fiir soziale
Heimstdtten; Sektor Siid : Birgerhilfe Sozial-
psychiatrie Frankfurt am Main; Sektor Ost:
frankfurter werkgemeinschaft; libergreifend,
speziell fiir Migranten: Internationales Famili-
enzentrum.

14.30 bis 18.00 Uhr

»Das war’s —war’s das?«
Abschlussfest der 23. Frankfurter Psychiatrie-
woche
Auch in diesem Jahr Gibernimmt das »fester-
probte« Meta-Quarck-Haus die Gestaltung
und Durchfiihrung des Abschlussfestes der
Psychiatriewoche. Natiirlich gibt es wieder
Live-Musik mit der Meta-Band und auch die
Singgruppe wird den einen oder anderen
(Gospel-) Song zum Besten geben. Auch weite-
re kulturelle Beitrage diirfen Sie erwarten. Und
nicht zuletzt: Unsere Kiiche wird Sie mit kuli-
narischen Genuissen verwohnen. Letztmalig —
und das allein sollte schon einen Besuch des
Abschlussfestes lohnen — werden Sie dabei
von unserem langgedienten Grillmeister Han-
nes Nandzik betreut.

Meta-Quarck-Haus, StrubbergstrafSe 45,
60489 Frankfurt am Main-Rédelheim;

Reha-Zentrum Rédelheim, Meta-

Quarck-Haus

17.30 bis 20.00 Uhr
Lauf fiir psychische Gesundheit

(Start:18.00 Uhr)
Sport tut Korper und Seele gut. In der richti-
gen Dosierung fordert sportliche Betatigung
nicht nur die korperliche Fitness, sondern auch
das seelische Wohlbefinden. Mit dem Lauf fiir
psychische Gesundheit am Main entlang wol-
len wir eine Gelegenheit fiir Jogger und Wal-
ker bieten, die geistigen Erkenntnisse der Psy-
chiatriewoche laufend zu verarbeiten. Es
stehen zwei Streckenlangen zur Verfiigung:
2.500 m und 5.000 m. Alle konnen teilneh-
men, es werden Getranke und ein kleiner
Imbiss bereitgestellt. Wir bitten um rechtzeiti-
ge Anmeldung (E-Mail aleksandra.dominiak@
frankfurter-verein.de, Telefon 069 96522051)
Licht- und Luftbad, Niederrdder Ufer 10,
60528 Frankfurt; Frankfurter
Verein fiir soziale Heimstdtten e. V. und Frank-
furter Turnverein 1860
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Gelebte Teilhabe

»in Form« — Sport im Frankfurter Verein fiir soziale Heimstatten

VON ALEKSANDRA DOMINIAK

Seit eineinhalb Jahren gibt es eine richtungweisende und vermutlich in
Deutschland einmalige Kooperation zwischen einer sozialen Organisation und
einem Sportverein, namlich zwischen dem Frankfurter Turnverein 1860 und dem

Der Frankfurter Verein fiir soziale Heimstétten fordert
und betreut Menschen mit psychischer Erkrankung und
Menschen in sozialen Notlagen. Der Frankfurter Turnver-
ein 1860 kann auch diesen Menschen eine sportliche Hei-
mat bieten. Das war der Grundgedanke bei dem
Abschluss einer Kooperation zwischen den beiden traditi-
onsreichen Frankfurter Organisationen.

Die Umsetzung der Kooperation gelingt u. a. durch die
Beschiéftigung einer Sportkoordinatorin innerhalb des
Frankfurter Vereins. Diese neue Stelle konnte durch die
Mitfinanzierung der Stiftung Polytechnische Gesellschaft
realisiert werden; zunéchst ist die Projektdauer auf zwei
Jahre festgelegt. Der Einsatz neuer Personalressourcen fiir
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den Sport gewéhrleistet eine gute Kommunikation zwi-
schen den beiden Partnervereinen.

Zusatzlich wird ein Sportnetzwerk innerhalb des Frank-
furter Vereins eingerichtet, um interne Angebote iiber-
sichtlich zu gestalten. Die hat auch den Vorteil, die inte-
ressierten Klienten zielgerichtet in bestehende Sportan-
gebote zu vermitteln. Dariiber hinaus gelingt durch die
eindeutige Rollenverteilung und Personenzuordnung, die
Ausweitung des Angebots und die Integration betreuter

Frankfurter Verein fur soziale Heimstatten.

Menschen als auch der hauptamtlichen Angestellten in
das Vereinsleben des Frankfurter Turnvereins.

Vorteile

Da der Frankfurter Verein kein Sportverein ist, gestaltete
sich die Durchfithrung der Sportangebote vor der Koope-
ration entsprechend schwierig. Heute ist das anders. Im
Rahmen der Kooperation mit dem Frankfurter Turnverein
1860 wurde ab Januar 2010 der gesamte Sportbetrieb des
Frankfurter Vereins als eigene Abteilung in den Frankfur-
ter Turnverein integriert.

Gleichzeitig wurde der Frankfurter Turnverein 1860 Mit-
glied im Hessischen Behinderten- und Rehabilitations-
Sportverband. Damit ist gewéhrleistet, dass die neue
Abteilung mit den gesetzlichen Krankenkassen, der
Arbeitsagentur sowie den Rentenversicherungstragern
Funktion- und Rehabilitationssport abrechnen kann.

Damit verbunden ist weiterhin, dass der Funktion- und
Rehabilitationssport durch qualifizierte Ubungsleiter
durchgefiihrt wird. Nach Abschluss entsprechender Qua-
lifizierungsmafRnahmen sind gegenwirtig drei Ubungs-
leiter im Besitz der notwendigen Trainerlizenzen, sodass
die Finanzierung des Rehabilitationssports mit den Kos-
tentrdgern ab Juli diesen Jahres beginnen konnte.

Die Kooperation bietet den Beteiligten weiterhin folgen-

de wesentliche Vorteile:

o Sportstatten fiir das bisherige Angebot des Frankfurter
Vereins fiir soziale Heimstétten lassen sich tiber das
Sportamt anmieten.

o Den Betreuten und Angestellten des Frankfurter Ver-
eins steht neben den wenigen bisher ausgetiibten
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Sportarten nun das gesamte vielfaltige Angebot der
Frankfurter Turnvereins 1860 offen.

o Der Frankfurter Turnverein 1860 gewinnt neue Mitglie-
der.

o Mitgliedern des Frankfurter Turnvereins 1860 steht das
Fufballangebot des Frankfurter Vereins fiir soziale
Heimstatten offen.

Die Wohnungslosen, die Bewohnerinnen der Frauenhéu-
ser und die psychisch kranken Menschen, die der Frank-
furter Verein betreut, konnen beispielsweise Jazztanz
machen, Tischtennis und Badminton spielen. Durch die
Kooperation profitiert aber auch der Frankfurter Turnver-
ein 1860. So ist eine Erweiterung des Angebots moglich,
denn bisher bot der Sportverein weder Fu3ball noch
Schwimmen an. Das soll nun anders werden. Mittelfristig
streben die Vereinsverantwortlichen eine Ausweitung
der FufRballaktivitdten an. Ziel dabei ist die Teilnahme
am normalen Spielbetrieb des Hessischen Fuf3ballverban-
des mit einem Fufiballteam. Dieses soll sich nach Mog-
lichkeit aus psychisch kranken Menschen und nicht
betroffenen Mitgliedern des Frankfurter Turnvereins
zusammensetzen.

Doch nicht nur »Kénig Fuflball« ist die bestimmende
Sportat im Rahmen der Kooperation. Zwischenzeitlich ist
die Abteilung »in Form« des Frankfurter Turnvereins
1860 bereits 45 Mitglieder stark. Einige von ihnen haben
dabei neben ihrem bisherigen Schwerpunkt Fufiball auch
Gefallen an anderen Sportarten gefunden. So zum Bei-
spiel an Wandern, Tischtennis oder Fitnesssport. Dadurch
haben sie neue Freizeitaktivitdten im ganz normalen
Sportverein fiir sich entdeckt. Aber auch auflerhalb der
sportlichen Aktivitat beteiligen sich Betreute des Frank-
furter Vereins inzwischen am Vereinsleben. So zum Bei-
spiel bei »Jambo Afrika, einem Beitrag des Frankfurter
Turnvereins 1860 zu den interkulturellen Wochen der
Stadt Frankfurt am Main.

Sportnetzwerk

Im ersten Projektjahr gelang es zunehmend, ein Sport-
netzwerk innerhalb des Frankfurter Vereins fiir soziale
Heimstéatten aufzubauen und somit simtliche Sportange-
bote an die einzelnen Einrichtungen zu kommunizieren.
Wie angefiihrt, hat die Abteilung »in Form« mittlerweile
zahlreiche aktive Mitglieder. Weitere Interessierte des
Frankfurter Vereins stehen schon in den Startléchern und
schnuppern in verschiedene Angebote.

Einen groflen Zuwachs gab es aus den Frauenhdusern des
Frankfurter Vereins; hier nutzen Miitter und Kindern die
Vorziige der Kooperation. Heute zeigt sich, dass fiir die
Menschen, die der Frankfurter Verein betreut, der Sport
eine enorme Bereicherung darstellt. Betreute Menschen,
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INTERVIEW

»Freundlich und zuvorkommend«

Herr Frasdorf ist mit einigen Unterbrechungen seit
1999 in der Reha Werkstatt Oberrad beschéaftigt. Ex
ist begeisterter Wanderfreund und beteiligt sich
an den Wanderausfliigen des Frankfurter Turnver-
eins 1860.

Seit wann nehmen Sie an den Wanderungen des
Frankfurter Turnvereins teil?

Ich wandere seit April 2010 mit. Die erste Wande-
rung, die ich mitmachte, war sehr schén, also bin
ich seitdem immer wieder mitgegangen.

Wie sind Sie auf das Wanderangebot aufmerksam
geworden?

Ich wurde von meiner Gruppenleiterin in der Reha-
Werkstatt darauf angesprochen. Sie geht selbst ger-
ne mit zum Wandern.

Gehen Sie auch ohne Betreuung zu den
Wanderungen?

Mittlerweile gehe ich auch alleine zu den Wande-
rungen. Ich kann zwar nicht jeden Termin wahr-
nehmen, aber wenn ich Zeit habe, gehe ich mit.
Letztes Jahr habe ich sechs Wanderungen mitge-
macht.

Fiihlen Sie sich in der Wandergruppe wohl?

Die Wanderfreunde des Frankfurter Turnvereins
sind sehr freundlich und zuvorkommend. Ich gehe
gerne in der Gruppe mit, auch wenn ich mich
manchmal nicht unbedingt zu unterhalten brauche.
Ich kann mich auch etwas zurtickziehen und die
Landschaft genief3en.

Was gefdllt Thnen am besten am Wandern?

Mir gefallen die Wanderungen mit Fithrungen sehr
gut. Die letzte, die ich mitgemacht habe, war beson-
ders schon. Ansonsten sehe ich mir gerne die Land-
schaft an, in der wir wandern. Da kann ich so rich-
tig die Natur geniefRen.

Inwieweit profitieren Sie von der Kooperation zwi-
schen dem Frankfurter Verein und dem Frankfurter
Turnverein?

Der Frankfurter Turnverein ist ein sehr alter und
angesehener Verein in der Stadt. Ich lerne durch die
Kooperation viele interessante Menschen kennen.
Durch die Kooperationen des Frankfurter Turnver-
eins zum Beispiel mit Maisha e. V., einem Verein fiir
afrikanische Migrantinnen und Migranten in
Deutschland, lerne ich auch andere Kulturen ken-
nen. Ich profitiere in meinen Augen sehr viel von
der Kooperation.
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Die FuBballmannschaft der Reha-Werkstatt Oberrad wurde im letzten Jahr zuerst Hessenmeister und dann Deutscher Meister der
Werkstatten fiir behinderte Menschen.

die sich an den Angeboten des Frankfurter Turnvereins
1860 beteiligen, duflern zunehmend den Wunsch auch
nach der Lebensphase mit institutioneller Hilfe an den
Angeboten teilnehmen zu wollen. Die Eingebundenheit
in das soziale Umfeld wirkt sich stabilisierend auf das
gesamte Leben aus.

Auch in der Offentlichkeit wird die Verbindung beider
Vereine positiv wahrgenommen. Fiir die gelungene
Kooperation erhielten der Frankfurter Verein fiir soziale
Heimstétten und der Frankfurter Turnverein 1860 im ver-
gangen Dezember den »Schlappekicker-Preis 2010« der
Frankfurter Rundschau. Die Auszeichnung ist mit einem
Preisgeld in Hohe von 5.000 Euro verbunden und eine
zusatzliche Motivation, den von ihnen betreuten Men-
schen neue Ziele und Perspektiven zu eréffnen. Auch

bei der Ehrung erfolgreicher Sportler des Frankfurter
Turnvereins 1860 bei dessen Tag der offenen Tiir am

22. August des vergangenen Jahres waren erstmals Sport-
ler des Frankfurter Vereins dabei: die Fuf3ballmannschaft
der Reha Werkstatt Oberrad ist Hessenmeister 2010 der
Werkstéatten fiir behinderte Menschen. Bei der Endrunde
im September 2010 konnte sie sogar zum zweiten Mal die
Deutsche Meisterschaft erringen. Hierfiir wurden die
Fuf3baller gemeinsam mit anderen erfolgreichen Sport-
lern im Rahmen des Sportabends der Stadt Frankfurt am
Main geehrt.

Nach dem gelungenen Start der Kooperation freuen sich
beide Partner jedenfalls auf eine weitere erfolgreiche
Zukunft des Projekts.

Perspektiven

Die Kooperation ist im ersten Projektjahr also vielverspre-
chend angelaufen. Selbstverstindlich hat sich dies zum
Beginn des Projekts und der gemeinsamen Arbeit nicht
immer so dargestellt. Doch mit viel Engagement haben
der Frankfurter Verein fiir soziale Heimstétten und der
Frankfurter Turnverein 1860 es geschafft, im Laufe des
Jahres 2010 aus einer zunichst vagen Idee ein funktionie-
rendes Projekt zu installieren.

Sowohl betreute Mitarbeiter und Klienten als auch den
hauptamtlichen Angestellten des Frankfurter Vereins ste-
hen dem Projekt positiv gegeniiber. Dies ist eine gute
Voraussetzung fiir das Gelingen der Integration und der
Inklusion.

Trotzdem st6f3t das System an sich an seine Grenzen. Im
Zuge dessen ist es von Bedeutung, die Mitglieder des
Frankfurter Turnvereins dafiir zu sensibilisieren, dass
sich Schwierigkeiten im Rahmen der Integration der
betreuten Mitarbeiter nicht immer vermeiden lassen. Fiir
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psychisch kranke Menschen stellt die regelméafige Teil-
nahme an einem Sportangebot schon einen Erfolg dar,
auch wenn die Angebote nicht in vollem Umfang von
einzelnen Teilnehmern absolviert werden.

Das Durchhaltevermogen, sich tiber einen bestimmten
Zeitraum zu konzentrieren, ist fiir psychisch Kranke auch
unter medikamentdser Behandlung keine Selbstver-
standlichkeit. Im Zuge dessen bestehen seitens der nicht
erkrankten Mitglieder des Frankfurter Turnvereins ab
und an noch Vorbehalte. Hier gilt es zukiinftig, die beste-
hende Kooperation im Sinne der Aufklarung tiber psychi-
atrische Krankheitsbilder und deren Symptome zu schér-
fen. Zusatzlich gehort es zu den Aufgaben der Verant-
wortlichen, beide Seiten anzusprechen, zu motivieren
und zu ermutigen. Trotz der noch vorhandenen Schwie-
rigkeiten gelingt es zunehmend, wie es auch die UN-
Behindertenrechtskonvention verlangt, den Inklusionsge-
danken mit Leben zu fiillen: Erkrankte und nicht erkrank-
te Personen treiben gemeinsam Sport unter Vorausset-
zungen, die fiir beide férderlich sind.

Im Zuge dessen stellen wir nach Ablauf des ersten Pro-
jektjahres fest, dass das Projekt auf dem richtigen Weg ist
und sich zu unserer Zufriedenheit entwickelt. Es gilt nun,
Kurs zu halten und nachfolgende Projektziele fiir die Jah-
re 2011/2012 weiter zu entwickeln:

ALEKSANDRA DOMINIAK
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o weitere Unterstiitzung der Mitarbeiter bei der Integra-
tion in die Angebote des Frankfurter Turnvereins 1860
(z. B. Begleitung und Betreuung bzw. Vermittlung in der
Startphase)

o weiterer Ausbau des Sportnetzwerks innerhalb des
Frankfurter Vereins

o Ausbau der Offentlichkeitsarbeit, z .B. Berichte zu den
durchgefiihrten Aktivititen in Presse, Funk und Fernse-
hen

o Integration der hauptamtlich angestellten Mitarbeiter
des Frankfurter Vereins in die Angebote des Frankfur-
ter Turnvereins 1860

o Durchfithrung eines Workshops zum Thema »Burnout«
mit Informationen dariiber, welche guten Wirkungen
die Sport- und Bewegungstherapie zur Prophylaxe bie-
tet

o Durchfiihrung eines Lauf- und Walking-Angebots im
Rahmen der Frankfurter Psychiatriewoche im Septem-
ber 2011

Und bald soll ein neues Projekt starten, und zwar unter
der Uberschrift »Der Pass ins Leben«: Psychisch kranke
und gesunde Frankfurter Biirger spielen gemeinsam im
Ligabetrieb des Hessischen Fuf3ballverbandes.

ist Koordinatorin von »in Form« —Sport im Frankfurter Verein fir soziale
Heimstatten e. V. mit Sitz in der Reha Werkstatt Oberrad
(BuchrainstraRe 18, 60599 Frankfurt am Main).



Spaf und Spiel

FORUM

Das Sportangebot der Biirgerhilfe erreicht auch

bewegungsungewohnte Menschen

VON UWE SCHILLER

Die Tagesstatte flir chronisch psychisch kranke Menschen der Burgerhilfe Sozial-
psychiatrie Frankfurt am Main bietet 40 Besuchern zwischen 18 und 70 Jahren
eine Tagesstruktur. Dazu gehort ein vielfaltiges Sport- und Spielangebot.

]

Das Sportangebot in der Tagesstatte der Biirgerhilfe Frankfurt verbindet Bewegung und Spiel —denn SpaB soll die ganze Sache ja machen.

Mit einer psychischen Erkrankung gehen iiberdurch-
schnittlich oft gesundheitliche Risikofaktoren (u. a. Bewe-
gungsmangel, Ubergewicht, Rauchen, jahrelange Medi-
kamenten-Einnahme) einher, denen durch Sport entge-
gengewirkt werden kann. Basis des Sportangebots der
Biirgerhilfe ist ein modifiziertes Modell von Salutogenese
(Gesundheitsbildung), das — verkiirzt gesagt — ressourcen-
orientiert statt defizitorientiert arbeitet.

Sport als eine auch gesellschaftlich bedeutsame Ressour-
ce wird »draufen« in Vereinen, Studios, Freizeitsport-
gruppen von den Besuchern der Tagesstatte nicht
genutzt. Die Einrichtung der Biirgerhilfe im Frankfurter
Stiden ist eine teilstationdre Einrichtung fiir psychisch
kranke Menschen. Thr Angebot richtet sich vorrangig an
Menschen, die aufgrund langer chronisch psychischer
Erkrankungen und deren Folgeerscheinungen in ihrer
Fahigkeit zur selbstdndigen Alltagsbewiltigung und Teil-

habe dauerhaft eingeschrinkt sind. Die Besucher, die in
der Regel in Frankfurt in eigenem Wohnraum leben,
erhalten Unterstiitzung und einen stabilen Rahmen zur
Gestaltung und Strukturierung des Tages. Das Ziel unse-
rer Arbeit ist es, eine weitgehend normale Teilnahme am
Alltag zu ermoglichen und gleichzeitig ein Angebot zur
Forderung der sozialen und beruflichen Rehabilitation zu
machen. Dazu zihlt ein umfangreiches Sportprogramm,
das unsere Besucher einladen soll, sich im geschiitzten
Rahmen das grof3e Wachstumspotential von kérperlicher
Aktivitat zu erschliefRen.

Die Sporttherapie ist Teil eines insgesamt breiten Ange-
botsspektrums der Tagesstatte. Basis bildet das morgend-
liche 15-miniitige Angebot, sich im wochentlichen Wech-
sel von Qi Gong und Frithgymnastik tagliche Aktivitat
anzugewohnen. Ein Fahrradergometer in der Tagesstatte
ermoglicht terminunabhéingiges, gezieltes Ausdauertrai-
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ning. Einmal wochentlich finden zudem Gruppenangebo-
te statt: (Nordic) Walking im Stadtwald, Bewegungsspiele
je nach Wetter im Saal oder im Freien, Schwimmen und
Wassergymnastik im Panorama- oder Rebstockbad,
Riickengymnastik in der Tagesstatte, alle zwei Wochen
wird zudem gekegelt. Empfehlungen in einem Anamne-
segesprach mit dem Sporttherapeut werden zusammen
mit dem zustindigen Betreuer gegeben, der einzelne
Besucher bestimmt jedoch selbst, ob und an was er teil-
nimmt.

Mehr als beispielsweise in Koronarsportgruppen oder
Leistungssportgruppen zielt unsere Bewegungstherapie
darauf, das Ich starkende Impulse auszuldsen. Nachfol-
gend seien einige methodischen Leitlinien hierfiir aufge-
fiithrt: erfolgserlebnisorientiert statt misserfolgsmeidend,
erlebnisorientiert statt ergebnisorientiert, eher spiele-
risch erfahrend als leistungsorientiert, am Schwéachsten
orientiert.

Ein Erfahrungsbericht: Ubergewichtiger sucht Hilfe bei der

Fallbeispiel

Da die Bewegungsspiele neben der Riickengymnastik das
gefragteste Angebot sind, soll im Folgenden ein Teilneh-
mer vorgestellt werden, der nach Jahrzehnten der Sport-
abstinenz an diesem Angebot teilnimmt.

Der 63-jahrige Herr D. besucht die Tagesstétte seit 13 Jah-
ren. Er leidet an paranoider Schizophrenie. Dominieren-
des Symptom ist eine ausgepragte »Minussymptomatik,
was sich u. a. in reduzierter Motorik, extremer Wortkarg-
heit und sozialer Isolation zeigt.

Im Anamnesegespriach wurden in diesem Fall explizit
keine Therapieziele vereinbart, auler dem bewusst allge-
mein gehaltenen Ziel, »dass Sie sich mit uns ein bisschen
bewegen und Spafd haben«. Weitergehende spezielle Ziel-
festlegungen hitten bei Herrn D. sofortigen Riickzug
bewirkt.

Nach vielen Jahren mit Ubergewicht und einer Reihe von
Abnehmkuren will Wolfgang mit Hilfe der Krankenkasse
seinem Ubergewicht mit Sport und Erndhrungsberatung
»zu Leibe riicken«. Die letzte Kur liegt vier Jahre zurtick
und brachte keinen sichtbaren Erfolg. Nun will er es
ambulant in Frankfurt am Main versuchen. Er befindet
sich im Betreuten Wohnen der Biirgerhilfe Sozialpsychia-
trie und wird von den Mitarbeitern unterstiitzt.

Im Internet wird er auf eine Erndhrungsberatung im
Nordwest-Krankenhaus aufmerksam. Es finden die ersten
Gesprache statt. Man erkundigt sich nach der Vorge-
schichte und gibt ihm gute Ratschlage zur Erndhrung. Sie
schlagen ihm zum Abnehmen das Produkt von »Optifast«
vor, mit dessen Hilfe es schneller gehen soll. Und ganz
wichtig sei es, Sport zu treiben.

Das Produkt von »Optifast« ist sehr teuer und die Kran-
kenkasse fiihrt dies nicht ihrem Standardprogramm. Sei-
ne kleine Rente, die einige Cent iiber der Grundsicherung
liegt, reicht nicht fiir das aufwendige Produkt. Also blei-
ben die fettarmen Speisen, fiir die auch kaum Geld vor-
handen ist, und der Sport.

Die Krankenkasse als Helfer wird telefonisch und person-
lich um Rat gefragt. Sie weif3t auf ihre Internetseite hin.
Dort sei alles aufgelistet und die Informationen abrufbar.
Leider 6ffnet anfangs die Seite nicht, so dass wir per
E-Mail um Riickruf bitten. Dies passiert nicht, aber eine
E-Mail geht ein mit der bereits bekannten Internetseite.
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Nach mehreren Wochen l3sst sich die Seite 6ffnen und
wir finden dort Adressen von Sportvereinen, die einen
Trainer fiir Rehabilitationssport anbieten.

Da Wolfgang sich auch nur sporadisch eine Monatsfahr-
karte leisten kann, wird der Sportverein direkt in der
Nachbarschaft kontaktiert. Die entsprechende Trainerin,
die fiir die Krankenkasse arbeitet, ist nur zu bestimmten
Tagen anwesend und ihre Telefonberatung nur zu
bestimmten Zeiten moglich. Ein Biiro gibt es nicht. Nach
zwei Wochen erreichen wir sie endlich telefonisch und
erfahren, dass die Laufgruppe nur im Friihjahr stattfindet
und die kommende Gruppe bereits belegt sei.

Also weiter mit der Suche. Der nun nachstgelegene Ver-
ein ist ein paar Stadtteile weiter, aber in einem medizini-
schen Fitnesstrainingsstudio untergebracht. Am Wochen-
ende kann Wolfgang ein Probetag nehmen und sich bera-
ten lassen. Der Probetag endet mit einem Vertragsab-
schluss und einem Beitrag, den Wolfgang gar nicht zah-
len kann. Der Vertrag kann tags darauf zum Gliick wieder
rickgingig gemacht werden.

Erneute Anrufe bei Sportiibungsleitern. Ein Rehabilitati-
onstrainer weist uns daraufhin, eine Kosteniibernahme
fiir den Reha-Sport ware erst bei der Krankenkasse einzu-
holen, was Wolfgang noch am selben Tag erledigt. Beim
nachsten Anruf stellt sich heraus, dass zuséatzlich ein
Schwerbehindertenausweis notwendig sei, den Wolfgang
nicht hat. Aulerdem sind die meisten Rehabilitations-
trainer, die fiir die Krankenkassen arbeiten, ehrenamtlich



Das Hauptziel war die Schaffung einer dauerhaften Moti-
vation fiir Sport und dadurch mehr Teilhabe am sozialen
Geschehen zu fordern. Dies konnte erreicht werden. Nach
einer dreimaligen Testteilnahme an den Bewegungsspie-
len nimmt Herr D. inzwischen seit eineinhalb Jahren an
diesem Angebot teil. Er gibt auf miindliche wie schriftli-
che (Fragebogen-) Nachfrage positive Riickmeldung und
es hat sich in Anbetracht seiner Symptomatik eine ver-
trauensvolle Arbeitsbeziehung gebildet.

Eine Verbesserung hat es vor allem in seinen sportspiel-
spezifischen Fahigkeiten (u. a. Fangen, Werfen verschie-
denster Ballarten, Frisbee-Scheibe) und in koordinativen
Fahigkeiten (Orientierungs-, Umstellungs- und Reakti-
onsvermdgen) gegeben.

Fiir — durchaus mogliche — deutliche messbare Verande-
rungen im funktionell-organischen Bereich und in der
Korperwahrnehmung ware seine Teilnahme an weiteren
Bewegungsangeboten wiinschenswert.

Krankenkasse —vergeblich

THEMA

UWE SCHILLER

ist Diplom-Sportlehrer und Sportthera-
peut. Seit drei Jahren ist er in Tages-
statte (Darmstadter LandstralRe 104-
106, 60598 Frankfurt am Main) der
Burgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt
am Main e. V. tatig. Vorher war er als
Sporttherapeut lange in einer psycho-
somatischen Klinik sowie einem
Berufsforderungswerk engagiert.
E-Mail ts@bsf-frankfurt.de.

tatig und es gabe viel zu wenige, sagt uns der Trainer und
er hat nur eine Sportgruppe fiir Herzkranke.

Wir recherchieren erneut und stellen fest, Reha-Sport
wird angeboten fiir Krebskranke, Herzkranke, Wirbelsau-
leerkrankte (Osteoporose), Kérperbehinderte, Diabetiker,
Rollstuhlfahrer, Schwerbehinderte allgemein, Schwerho-
rige, Gehorlose, geistig behinderte Menschen — aber nicht
fiir Ubergewichtige.

Nach vielen vergeblichen Anrufen bei der Krankenkasse
gibt Wolfgang die Suche frustriert auf und versucht es
nun mit einer Behandlung in Mannheim, die nach sechs
Gesprachen eventuell zu einer Klinikaufnahme fithren
soll. Welche Behandlung die beste ist, wird erst nach die-
sen monatlichen Gesprachen vorgeschlagen. Nun steht
das vierte Gesprach an und Wolfgang ist ziemlich entmu-
tigt, er hat bald die Lust verloren.

Das Abnehmen ist ein mithsames Geschaft. In dem Arti-
kel der Frankfurter Rundschau vom 27. Marz 2010 unter
der Uberschrift »Sport fiir Ubergewichtige — Als hatte
man nichts getan« berichtet Frauke Haf3 von einer
Tagung:

Als der Sportmediziner Perikles Simon die Bedeutung der
beiden Grafiken erkldrt, die er da gerade an die Wand
geworfen hat, geht ein Raunen durch den Saal: »Extrem
Ubergewichtige kénnen mit verniinftiger Erndhrung und
Sport allein langfristig nicht abnehmenc, sagt der Profes-

sor der Universitdt Mainz mit leicht resignierter Miene und
die Tagungsteilnehmer der Evangelischen Akademie Tut-
zing staunen.

»Das ist dann fast so, als hdtte man nichts getan.« Das ein-
zig langfristig erfolgreiche Verfahren mit Blick auf Sterb-
lichkeit und gesundheitliche Folgen wie Diabetes und
Herz-/Kreislauferkrankungen seien Magenverkleinerun-
gen. Das hdtten mehrere Studien gezeigt. »Ein Schlag ins
Gesicht fiir uns Sportmediziner.«

Dicke nehmen also mit Sport kaum ab und wenn, dann
nur gezielt mit medizinischer Anleitung und medizini-
schen Eingriffen. Sport hilft nur iiber Jahre. Dies ist das
Fazit der Tagung.

Es gehort viel Motivation und Unterstiitzung des Betref-
fenden dazu und wir wiinschen Wolfgang weiterhin viel
Erfolg und dass er nicht aufgibt.

CHRISTEL GILCHER

Christel Gilcher ist Leiterin der ambulanten Dienste bei der
Brgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V. und
Mitglied im Redaktionsteam dieser Zeitschrift.

E-Mail christel.gilcher@bsf-frankfurt.de
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@ Ppsychosoziale Dienste
Dornbusch feierten in
neuen Raumen

Der Einladung des Sozial-
werkes Main Taunus e. V.
zur Eroffnungsfeier der neu-
en Raume der Psychosozia-
len Dienste Dornbusch am 3.
Mai 2011 waren rund 50
Besucher gefolgt, neben Rat-
suchenden, Frauen und
Maénner aus dem Betreuten
Wohnen und Besuchern der
Tagesstatten auch viele Mit-
arbeitende und Kooperati-
onspartner. Elisabeth Israel,
Vorstand des Sozialwerks
Main Taunus, berichtete
uber den Werdegang des
neuen Standortes. Ein
Arbeitskreis aus Mitarbei-
tenden und Leitung hatte
sich vor allem drei Fragen
gestellt: Was brauchen psy-
chisch kranke Menschen
heute in Frankfurt am
Main? Was hat sich in den
letzten Jahren verandert?
Welcher Bedarf besteht heu-
te und voraussichtlich in
den nichsten Jahren? Auf-
grund der Erfahrungen der
Sozialarbeit vor Ort wurde
deutlich, dass Hilfen fiir
Familien, die mit einem psy-
chisch kranken Elternteil
leben, verstarkt werden soll-
ten. Dazu gibt es seit
Anfang diesen Jahres Ver-
handlungen mit der Stadt
Frankfurt am Main. Das
Sozialwerk hofft, neben den
Angeboten wie Betreutes
Wohnen und Begegnungs-
statte bald auch Sozialpada-
gogische Familienhilfe
anbieten zu konnen. Auch
die Psychosoziale Beratung
am neuen Standort hat den
Schwerpunkt »Junge Men-
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schen und Familien«. Nach
der Einfiihrung stellte Vol-
ker Bloedorn, Teamleiter der
Psychosozialen Dienste, die
Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter sowie die Angebote
des Standorts vor. Karin
Schuhmann, seit vielen Jah-
ren in der Arbeit mit psy-
chisch kranken Familien
tatig (im Projekt Auryn),
berichtete anschaulich iiber
die Situation der Kinder in
betroffenen Familien. Sie
zeigte Schwierigkeiten und
Risikofaktoren auf, denen
besonders die Kinder ausge-
setzt sind. Gleichzeitig wur-
den auch die Schutzfakto-
ren, die Kinder, Eltern und
das Umfeld haben, benannt.
Es wurde deutlich, dass es
Unterstiitzungs- und Hilfe-
moglichkeiten gibt, die auch
das Sozialwerk in der Arbeit
mit den Familien anbieten
kann. Bei »Sekt und Schnitt-
chen« gab es dann Gelegen-
heit, mit den Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern ins
Gesprach zu kommen und
die neuen Riume in Augen-
schein zu nehmen. Die Psy-
chosozialen Dienste Dorn-
busch sind jetzt also im
Frankfurter Stadtteil Dorn-
busch, Raimundstrafie 157
erreichbar. In einem Haus
mit Wohnungen, Kindergar-
ten, Matratzenladen und
anderen Gewerbeeinheiten
befindet sich das Biiro in der
1. Etage. Die Adresse ist gut
mit den U Bahnen Ui, Uz,
U3, U8 und Bus 34 und 64
(bis Haltestelle Dornbusch)
zu erreichen. Die Telefon-
nummer lautet: 069
1748920-20.

@ Frankfurter Tag des
Biirgerengagements

Zum flunften Mal 14dt die
Stadt Frankfurt am Main
zum Tag des Biirgerengage-
ments ein. Am 17. September
sind von 10.30 bis 17.00 Uhr
im Frankfurter Romer viele

4/10

Projekte und Aktionen rund
ums Biirgerengagement zu
sehen. Unter der Moderation
von Tobias Liibben vom Hes-
sischen Rundfunk kénnen
die Besucher Musik, Tanz
und Theater erleben. Dane-
ben sind alle eingeladen,
sich die 4. Ausstellung »Ein-
Blick ins Bilirgerengage-
ment« anzuschauen und ihr
Votum fiir den Publikums-
preis abzugeben. Daneben
zeichnet eine Jury ihre Favo-
riten aus. Flr die Pramierten
gibt es zahlreiche Preise zu
gewinnen, unter anderem
ein attraktives Handy.

www.buergerengagement.
frankfurt.de

@ Arbeitshilfe fiir die
Teilhabe psychisch Kranker
In einer neu aufgelegten
Publikation erlautert die
Bundesarbeitsgemeinschaft
fiir Rehabilitation detailliert
die verschiedenen Aspekte
im Feld der beruflichen
Rehabilitation fiir Menschen
mit psychischer Erkrankung
oder Behinderung: Diagnose,
Rehabilitationsmafinahmen,
Ziele, sozialrechtliche Grund-
lagen und Adressen. Die 56-
seitige Publikation kann kos-
tenlos aus dem Internet
heruntergeladen werden.

www.bag-if.de/wp-content/
uploads/2011/03/BAR _
ArbeitshilfeRehaPsych.pdf

@ Autismus und Arbeits-
markt

Seit Mai 2010 betreiben die
Landesarbeitsgemeinschaft
»Gemeinsam leben -
gemeinsam lernen« und die
Lebenshilfe Giefden mit
Unterstiitzung der Aktion
Mensch ein hessenweites
Projekt zur beruflichen Ein-
gliederung von Menschen
mit hochfunktionalem
Autismus oder Asperger-
Syndrom. Fiir den 3. Novem-
ber 2011 ist zu dieser Thema-
tik eine Fachtagung im Saal-

bau-Haus Frankfurt am
Main-Bockenheim angekiin-
digt. Beteiligt sein werden u.
a. Dr. Monika Lang vom
Institut fiir Rehabilitations-
psychologie und Autismus
(GieRen) und die Asperger-
Selbsthilfe Rhein-Main. Wei-
tere Informationen erteilt
die Lebenshilfe Giefsen,
Telefon 0641 9721055200,
E-Mail arbeitnach-
maas@lebenshilfe-
giessen.de. Anmeldungen
sollten dort bis zum 21.
Oktober 2011 erfolgen. Die
Teilnahme an der Fachta-
gung ist kostenfrei.

@ |nternetseite des Kom-
petenzzentrums Personli-
ches Budget neu gestaltet
Das Kompetenzzentrum Per-
sonliches Budget des Parita-
tischen Wohlfahrtsverban-
des hat eine neu gestaltete
Internetseite. In dem Inter-
net-Angebot findet sich auf
der Eingangsseite ein neuer
Video-Clip, der an einem
praktischen Beispiel die Vor-
teile des Personlichen Bud-
get zeigt. Weiter vermittelt
die Website Einblicke in die
Prozesse zur Umsetzung die-
ser Leistungsform in den
Modellkommunen Kiel und
Erfurt. Aktuelle Informatio-
nen, gesetzliche und verwal-
tungsinterne Rechtsgrund-
lagen sowie das bundeswei-
te Verzeichnis der Bera-
tungsstellen stehen weiter-
hin zur Verfiigung.
www.budget.paritaet.org

@ Zwangsbehandlung im
MaRregelvollzug hat enge
Grenzen

Ein Patient des Maf3regel-
vollzugs darf nur unter
engen Voraussetzungen
gegen seinen Willen medizi-
nisch behandelt werden, um
seine Entlassungsfahigkeit
zu erreichen. Dies geht aus
einem Beschluss des Bun-



desverfassungsgerichts her-
vor. Darin hat das Gericht
die Eingriffserméchtigung
fiir Zwangsbehandlungen
zur Erreichung des Vollzugs-
ziels in § 6 Abs.1 Satz 2 des
rheinland-pfalzischen Maf3-
regelvollzugsgesetzes auf
die Verfassungsbeschwerde
eines Maf3regelvollzugspa-
tienten fiir grundrechtswid-
rig und nichtig erklart.
Unabdingbare Vorausset-
zung fiir eine solche
Behandlung des Unterge-
brachten gegen seinen Wil-
len sei seine krankheitsbe-
dingte Einsichtsunfahigkeit.
Auflerdem seien zur
Gewahrleistung des Grund-
rechtsschutzes ausreichende
verfahrensrechtliche Siche-

rungen erforderlich.
Az.:2 BVR 882/09

@ Seminar »Konflikte
wahrnehmen, klaren,
16sen«

Die Selbsthilfe-Kontaktstelle
Frankfurt am Main bietet
am 27. Oktober 2011 ein
ganztigiges Seminar zur
konstruktiven Bewaltigung
von Konflikten in Gruppen
an. Die Veranstaltung fiir bis
zu zehn Personen richtet
sich an Mitglieder in Selbst-
hilfegruppen und anderen
ehrenamtlichen Organisa-
tionen, die ihre Gesprachs-
fithrung in Gruppen weiter
entwickeln wollen und an
Kontaktpersonen, die telefo-
nische Anfragen von Inte-
ressent beantworten. Auf
der Grundlage der person-
oder klientenzentrierten
Gesprachsfithrung nach
C.Rogers soll das verstand-
nisvolle und einfithlsame
Begleiten in Gruppenge-
sprachen und bei der Tele-
fonberatung gefordert wer-
den. Der Schwerpunkt liegt
auf schwierigen und kon-
flikthaften Gesprachssitua-
tionen. Der Kostenbeitrag
belauft sich auf zehn Euro.

Selbsthilfe-Kontaktstelle
Frankfurt am Main, Servicestelle
Blirgerinnen-Beteiligung,
Jahnstralle 49, 60318 Frankfurt
am Main, Telefon 069 559358,
service@selbsthilfe-frankfurt.net
http://selbsthilfe-frankfurt.net

@ Gesucht:
Psychotherapeuten

Wer in Deutschland einen
Platz bei einem niedergelas-
senen Psychotherapeuten
benétigt, sucht meist verge-
bens. Wartezeiten von meh-
reren Monaten sind die
Regel. Das ist das Ergebnis
einer Studie der Bundespsy-
chotherapeutenkammer.
Untersucht wurde die Ver-
sorgungssituation psychisch
Kranker. Hintergrund ist,
dass das geplante GKV-Ver-
sorgungsstrukturgesetz die
flachendeckende, wohnort-
nahe medizinische Versor-
gung sicherstellen und ver-
bessern soll. Der Bericht
steht im Internet in voller
Lange kostenfrei zum
Herunterladen zur Verfii-
gung.
(www.tk.de/centaurus/
servlet/contentblob/342002/
Datei/60650/TK-Abschluss
bericht2011-Qualitaets
monitoring-in-der-
Psychotherapie.pdf).
Bundespsychotherapeuten-
kammer, KlosterstralRe 64,

10179 Berlin,

Telefon 030 278785-0
info@bptk.de, www.bptk.de

@ Ppsychiatrie-Kabarett
zum Mieten

Innerhalb der Gemeinde-
psychiatrischen Kontakt-
und Beratungsstelle »i-
Punkt« in Potsdam hat sich
eine Kabarettgruppe
gegriindet, die mit Witz und

Charme fiir Unterhaltung
pur sorgt: »Antidepressiva —
das andere Kabarett«. Es
besteht aus einer neunkop-
figen Betroffenengruppe der
Kontakt- und Beratungsstel-
le. Leitung und Regie hat die
Theaterpadagogin Ute Zim-
mermanns, die in Berlin
und Potsdam mehrere Ama-
teur-Kabarett-Projekte
betreut. Die Kabarettisten
spotteln und sinnieren tiber
den ganz normalen Irrsinn
des Alltags, aber auch tiber
die zahlreichen Kuriosititen
in der grof3en Politik. Die
stets aktualisierten Pro-
gramme sind sehenswert
flir den »Normalbiirger«
ebenso wie Experten und
psychiatrieerfahrene Men-
schen und ihre Angehori-
gen. Die sehr unterschiedli-
chen Gruppenmitglieder
bieten eine breite Palette an
selbstgeschriebenen Texten
und kabarettistischen Dar-
stellungsformen. Die Grup-
pe freut sich stets tiber neue
Auftrittsmoglichkeiten, sei
es fiir das ganze Programm
(ca. 60 bis 75 Minuten) oder
fiir Kurzauftritte (ca. 20 bis
30 Minuten), beispielsweise
bei Fachveranstaltungen
zum Auflockern oder bei

Tagen der offenen Tiir.
www.kabarett-antidepressiva.de

@ »liebster Fabian, deine
Mutter ist sehr krank«

Eine Grof3mutter schreibt
die Geschichte ihrer Familie
auf, vor allem die Geschich-
te ihrer Tochter, die in jun-
gen Jahren an Schizophre-
nie erkrankt. Sie schreibt
den Bericht fiir ihren Enkel,
der bei Pflegeeltern auf-
wichst und den sie direkt
anspricht: »Lieber Fabian,
wenige Monate vor deiner
Taufe habe ich begonnen,
dir diese Geschichte deiner
Mama-Julia, deines Papa
Louis und unserer Vorfahren
zu erzdhlen. Ich habe mit
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vielen Unterbrechungen
rund neun Monate dafiir
gebraucht — so lange wie
fiir eine Schwangerschaft.
Beinahe so gliicklich und
miide war ich auch, als die
letzte Seite beendet war.« Es
ist eine Geschichte voll Lie-
be fiir Tochter und Enkel,
voll Hoffen und Bangen,
Wagen und Zagen — und ein
einmaliges Dokument des
Erlebens und Mitleidens einer

Mutter und Grofimutter.

Lilo Rombach: »Liebster Fabian,
deine Mutter ist sehr krank ...«
Eine auBergewohnliche Familien-
biografie.

Paranus Verlag, Neumunster
2010.192 Seiten. 14,80 Euro.

ISBN 978-3-940636-11-9.

@ Wie man richtig lebt

iy

Ich nenne ihn nur »Morrie«
und ich spreche mit ihm. Er
ist wohl nicht mehr unter
uns, denn als das Buch erst-
mals im Jahre 1996 erschien,
litt er bereits seit geraumer
Zeit unter der Nervenkrank-
heit ALS, die zu Muskel-
schwéche und zum Tode
durch Ersticken fiihrt. Mor-
rie war Soziologe und Mitbe-
grinder der Sozialpsycholo-
gie. Er hatte beschlossen,
das Leben bis zur letzten
Konsequenz anzunehmen,
und mit dem hier vorge-
stellten Buch, das er diktiert
hat, weil er nicht mehr
schreiben konnte, hat er
uns, die wir noch hier wei-
len, ein wahres Juwel hin-
terlassen. »Weisheit des
Lebens« ist in einer fiir
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jeden verstandlichen Spra-
che geschrieben und besteht
aus prazisen und einpragsa-
men Aphorismen, die am
Anfang jeder Themenpassa-
ge stehen, und in nicht

Liebe und Menschlichkeit
pladiert Morrie leiden-
schaftlich dafiir, der Tatsa-
che ins Auge zu sehen, dass
wir sterblich sind, und
daher die uns verbleibende

in die Isolation zu gehen,
und Hilfe zu suchen und
anzunehmen, ohne sich zu
schiamen. Morrie selbst hat der Reihe sind. Das Buch ist
von den Menschen, die er
liebte, Abschied genommen. | ganzim Gegenteil! Es leitet

mehr als vier Seiten kom- Lebenszeit aktiv gestalten
mentiert und erklart wer- sollten, und zwar nach unse-
den. Insofern eignet sich das | ren eigenen Wiinschen. Er
Buch auch sehr gut fiilr Men- | rit, unsere Gefiihle der Trau-
schen, die sich nicht so lan- er um uns selbst oder die

ge auf das Lesen konzentrie- | Einschrankungen und Ver-
ren kénnen. Es ist eines der luste zuzulassen und auszu-
besten Biicher, die ich driicken. Er rat auch, andere
jemals gelesen habe. Voller mit einzubeziehen, anstatt

Die »Treffpunkte«

sind ein Forum fiir alle in der ambulanten,
teilstationaren und stationaren Psychiatrie
sowie in der Sozialpsychiatrie. Die Zeitschrift
berichtet lber allgemeine Entwicklungen;

das besondere Gewicht liegt auf regionalen
Aspekten der Rhein-Main-Region.

Der Jahresbezugspreis fiir
ein Einzelabonnement der
»Treffpunkte« betragt 12,-
Euro (zuziiglich s5,- Euro
Versandkostenpauschale).
Wer die Zeitschrift besonders
unterstiitzen mochte, kann
sich zu einem Forderabonne-
ment entschlieBen:

Ab 20,- Euro im Jahr wird _ Blrgerhilfe Sozialpsychiatrie
dafiir jede Ausgabe ins Haus = Fanifurt am Main eV,

geliefert. Die Ausgaben sind Holbeinstrale 25-27

einzeln zum Heftpreis von . 60596 Frankfurt am Main
5,- Euro erhaltlich. ¢ Telefon 069 96201869

. Fax 069 627705

¢ gst@bsf-frankfurt.de

www.bsf-frankfurt.de
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Sie haben geweint und
gelacht dabei. Sie haben sich | auch wenn es eine Achter-
in den Arm genommen und bahn ist, bewusst zu genie-
gestreichelt, und sie haben
sich alte Geschichten erzahlt | allem, was wir gelebt haben,
und uiber die letzten Fragen reinen Tisch zu machen,
philosophiert. Sie haben
uber den bevorstehenden
Tod phantasiert, wie sie

wohl sein konnte, diese
Sache, die uns verborgen ist,
solange wir noch nicht an

kein bisschen traurig —

und mahnt uns, das Leben,

f3en. Es ladt uns ein, mit

und uns und anderen all das
zu vergeben, was nicht so
toll war. Es geht um Seelen-

Frankfurter
Psychiatriewoche 2010

Uber mangelnden Zuspruch
konnten sich die meisten Ver-
anstalter der 22. Frankfurter
Psychiatriewoche nicht bekla-
gen. Ein thematischer Schwer-
punkt war im Jahre 2010 die
Frage, wie man jungen Men-
schen, die selbst oder deren
Eltern psychisch krank sind, am
besten helfen kann. Dabei zeigt
sich, dass die Psychiatrie als
Ganzes und auch das sonst gut
ausgebaute Hilfesystem in
Frankfurt am Main noch Nach-
hilfebedarf haben. Fiir die »Jun-
gen Wildenk, die immer &fter in
Diensten und Einrichtungen der
Sozialpsychiatrie auftauchen,
hat noch niemand die passen-
den Angebote parat. Auch die
Personengruppe der psychisch
kranken Straftater war bislang
noch nicht so recht im Blickfeld
der gemeindenahen Psychiatrie.

Treffpunkte 4/2010




frieden. Morrie sagt, auch
am letzten Tage seines
Lebens kann der Mensch
noch die Richtung des Den-
kens und Handelns dndern
und somit im Frieden sein,
wenn er den letzten Atem-
zug macht. »Lerne zu leben,
damit du sterben kannst. -
Lerne, wie man stirbt, dann
lernst du, wir man richtig
lebtk, ist ein Zitat aus dem
Buch. Fiihrt das nicht in die
Freiheit, befreit das nicht
herrlich von all dem, was

»Sektor Nord«

Wahrend andere Stadte und
Regionen tiber Bevolkerungs-
schwund klagen und lberlegen,
wie sie angesichts schrumpfen-
der Einwohnerzahlen ihre Infra-
struktur aufrecht erhalten kon-
nen, boomen das Rhein-Main-
Gebiet und insbesondere seine
Metropole Frankfurt am Main.
Diese Entwicklung stellt auch
die Verantwortlichen fiir die
psychische Gesundheit in
Frankfurt am Main vor groRe
Herausforderungen, wie sie sich
beispielhaft fiir die nordlichen
Stadtteile ablesen lassen..

Treffpunkte 1/2011

uns zwingt und einschntirt
und dngstigt, wenn wir dem
folgen? Im Volksmund heif3t
es »Umsonst ist der Tod und
der kostet das Leben« oder
»Sterben muss ich, sonst gar
nix.« Wisst ihr, liebe Leser,
da ist was dran ... Viel Freu-
de beim Lesen, und viel-
leicht seid ja auch Ihr bald
»auf Du und Du« mit Mor-
rie. - Lenanskayani

Morrie Schwartz:

Weisheit des Lebens. Goldmann
Verlag, Miinchen 2001.

Teilhabe fiir alle

Die Idee des Konzepts »Inklusi-
on« ist ebenso schlicht wie rich-
tig: Wer nicht ausgrenzt, muss
auch nicht integrieren. Eine
»inklusive Gesellschaft« lasst
also Aussonderungen von vor-
neherein nicht zu, eine Teilung
der Gesellschaft in Menschen
mit und ohne Behinderung
wird nicht akzeptiert. Integrati-
on bedeutet beispielsweise,
dass im FuBballstation beson-
dere Platze fiir Rollstuhlfahrer
geschaffen werden. Inklusion
heiRt, dass Rollstuhlfahrer von
Uberall aus dem Spiel zuschau-
en konnen, auch vom Fanblock
aus.

Treffpunkte 2/201m

ISBN 3-442-30934-4. (Im Buch-
handel vergriffen; aber antiqua-
risch noch erhdltlich, beispiels-
weise bei www.amazon.de)

@ Paritatischer will den
Begriff der »Inklusion«
scharfer gefasst sehen

Der Paritatische Gesamtver-
band begriif¥t das Bestreben
der Bundesregierung, die
Koalitionsvereinbarung von
2009 in Bezug auf die weite-
re Verbesserung der Situati-
on fiir Menschen mit Behin-

im nichsten Heft:

Treffpunkte 4/2011
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derung umzusetzen. In sei-
ner Stellungnahme zum
Referentenentwurf der Bun-
desregierung zur Umset-
zung des Ubereinkommens
der Vereinten Nationen tiber
die Rechte von Menschen
mit Behinderung hebt der
Verband hervor, der Entwurf
biete dem Leser einen
umfassenden Uberblick
uber die vielfaltigen laufen-
den und geplanten MaR3-
nahmen und gebe somit
Auskunft iiber die gegen-

Frankfurter Psychiatriewoche

Seit liber zwei Jahrzehnte findet die Frankfurter Psychia-
triewoche statt. Behdrden, Tragervereine, Selbsthilfeorga-
nisationen und andere bieten an mehreren Tagen Veran-
staltungen aller Art an, von der Expertendiskussion tiber
den Tag der offenen Tiir bis zum FuRRballtunier. Immer im
Mittelpunkt stehen Menschen mit einer psychischen
Erkrankung und der immer aktuellen Frage, wie man
ihnen angemessen und wirksam helfen kann.

Die »Treffpunkte« 4/2011 erscheinen am 15. November 2011
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Die Nomos Verlagsgesellschaft ist mit einem Fach-
forum zur Existenzsicherung und zu Hartz IV
online gegangen. Auf der Website konnen Wissen-
schaftler, Fachkrafte und betroffene Menschen
uber die aktuelle Rechtsentwicklung im Existenz-
sicherungsrecht diskutieren. Die Beitrdge werden
moderiert von Harald Tomé, Referent fiir Arbeits-
losen- und Sozialhilferecht, und von Ludwig Zim-
mermann, Rechtsanwalt und Fachanwalt fiir Sozi-
alrecht, der auch die beiden Standardwerke »Das
Hartz-IV-Mandat« und »Hartz IV — 100 Fragen und
Antworten« bei Nomos veroffentlicht hat.

www.existenzsicherung.de
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waértigen und kiinftig vorge-
sehenen Aktivitaten, Projek-
te und Vorstellungen fiir
eine zeitliche Umsetzung.
Dabei werde deutlich, dass
eine zeitliche Planung der
Mafinahmen iiber die jetzi-
ge Regierungszeit kaum
hinausgehe, obwohl der
Plan fiir zehn Jahre angelegt
ist. Der Referentenentwurf
sei umfangreich und bote
viele Ankniipfungspunkte,
sich zu den jeweiligen The-
men zu positionieren. Der
Paritatische sieht besonders
die Notwendigkeit, den
Begriff der »Inklusion« zu
scharfen, um in der prakti-
schen Umsetzung eine
sichere Orientierung bieten
zu konnen. Die Stellungnah-
me des Paritatischen
Gesamtverbandes steht auf
dessen Website kostenlos
zur Verfligung.

Paritatischer Wohlfahrtsverband
— Gesamtverband e.V, Oranien-
burger Stral8e 13-14,10178 Berlin,
Telefon 030 24636-0,

Fax 030 24636110
info@paritaet.org
www.paritaet.org

@ Projekt will ehrenamt-
liche Betreuung férdern
Immer mehr Menschen sind
in Hessen auf rechtlichen
Betreuung angewiesen. Im
Jahresdurchschnitt steigt
die Zahl um zirka 2,3 Pro-
zent. Allein im Jahr 2010
wurden nach Informationen
des hessischen Sozialminis-
teriums in Hessen iiber
20.500 neue Betreuungen
eingerichtet. »Aufgrund des
demographischen Wandels
ist mit steigendem Bedarf
zu rechnenc, teilte Petra
Miiller-Klepper, Staatssekre-
tarin im hessischen Sozial-
ministerium bei einer Ver-
anstaltung zum Landespro-
jekt »Betreuung im Tan-
dem« mit, zu der die hessi-
schen Betreuungsvereine
eingeladen waren. Betreue-
rinnen und Betreuer tiber-

nehmen das Lebensmanage-
ment fiir Menschen, die
ohne fremde Hilfe nicht
mehr in der Lage sind, Ent-
scheidungen zu treffen.
Bundesweit bendtigen
bereits mehr als 1,3 Millio-
nen Menschen diese Unter-
stiitzung. In rund zwei Drit-
tel der Fille werden nach
den Worten der Staatssekre-
térin ehrenamtliche Betreu-
er beauftragt; in den meis-
ten Féllen Familienangeho-
rige. Mit dem Projekt
»Betreuung im Tandemc
soll die Ubernahme einer
ehrenamtlichen Betreuung
dadurch erleichtert werden,
dass ein hauptamtlicher
Betreuer eines Betreuungs-
vereins fiir einen begrenz-
ten Zeitraum gemeinsam
mit dem ehrenamtlichen
Betreuer die Betreuung

fithrt.
www.bit-projekt.de

@ »Ein Tick anders«
startete in den Kinos

— e

enTICK
ANDERS

T - ——

Die siebzehnjahrige Eva lei-
det unter Tourette. Das Tou-
rette-Syndrom ist eine neu-
rologisch-psychiatrische
Erkrankung, die durch das
Auftreten von Tics charakte-
risiert ist. Dabei handelt es
sich um unwillkirliche,
rasche, pl6tzliche und mit-
unter heftige Bewegungen,
die immer wieder in glei-
cher Weise einzeln oder seri-
enartig auftreten konnen.
Verbale, ungewollte Aufe-
rungen zdhlen mit dazu
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Jeder Mensch erfindet sich
friiher oder spdter eine
Geschichte, die er — oft

unter gewaltigen Opfern —

fur sein Leben hdlt.

Max Frisch

Schweizer Schriftsteller
(19m1-1991)

sowie Ausrufe oder eigenar-
tige Gerdusche. In dem Film
»Ein Tick anders« treiben
ihre Tics die Hauptdarstelle-
rin fast in den Wahnsinn,
doch eigentlich ist Eva
gliicklich. Denn im Kreise
ihrer schriagen, aber liebe-
vollen Familie akzeptiert
jeder sie, wie sie ist. Erst als
ihr Vater seinen Job verliert,
gerdt die familidre Balance
aus dem Lot: Gemeinsam
mit ihrer kauzigen Oma und
ihrem durchgeknallten
Onkel versucht Eva bei der
Existenzsicherung zu helfen,
was zusehends ins Chaos
fithrt — bis Eva schlief3lich
tber sich und ihre Krank-
heit hinauswéachst und
merkt, dass es Zeit wird, ihr
eigenes Leben zu fithren.
Eine anarchische, tiberdreh-
te, unbandige und zartfiih-
lende Familien-Komaddie
tiber Liebe, Toleranz und die
vielleicht verriickteste

Krankheit der Welt — das
Tourette-Syndrom. Der
Kinostart war im Juli; weite-
re Informationen gibt es
beim Filmverleih.

www.farbfilm-verleih.de

@ Altersdepression —
eine unterschitzte Gefahr

Depressionen i

im Alter

Fast 40 Prozent aller Suizide
werden von iiber 60-jahri-
gen Menschen begangen.
Ursache dafiir sind in den
meisten Fallen Depressio-

nen, die im héheren Lebens-
alter die haufigste psy-
chische Erkrankung darstel-
len. Menschen, die in einem
Alters- oder Pflegeheim
leben, weisen sogar ein noch
hoheres Risiko auf, an die-
sem Leiden zu erkranken.
Uber Depressionen im héhe-
ren Lebensalter informiert
ein neuer Ratgeber, der in
Kooperation mit der Deut-
schen Gesellschaft fiir Psy-
chiatrie, Psychotherapie und
Nervenheilkunde entstan-
den ist. Depressionen im
Alter entstehen meist als
Reaktion auf schwierige
Begleiterscheinungen des
Alterwerdens. Dazu gehéren
die nachlassende korperli-
che und geistige Leistungs-
fahigkeit, die Zunahme
organischer Beschwerden,
der Wegfall des sozialen Sta-
tus durch Pensionierung, der
Tod von nahestehenden Per-
sonen und Einsamkeit. Auf

liber 170 Seiten informieren
die Herausgeber lber die
Diagnose von Altersdepres-
sion und deren Behand-
lungsméglichkeiten. Dane-
ben geben sie Angehérigen
wertvolle Tipps zur Beglei-
tung und Pflege depressiver
alterer Menschen und ant-
worten auf haufig gestellte
Fragen.

Frank Schneider,

Thomas Nesseler: Depressionen
im Alter — Die verkannte Volks-
krankheit.

Herbig Verlag, Miinchen 2011.
176 Seiten. 14,99 Euro.

ISBN 978-3-7766-2662-9.
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Sieben Fragen an

Olga Lebedeva

wurde in Moskau geboren und kam mit zwolf Jahren nach Deutschland.
Nach vielen Lebensstationen zum Studium der Pflegewissenschaft in
Frankfurt am Main gelandet. Noch wahrend dieses Studiums zufallig an
eine Tatigkeit im stationar betreuten Wohnen fur psychisch kranke
Jugendliche beim Internationalen Bund gekommen. Seitdem war klar,
was sie beruflich machen wollte. Kurz vor Studiumende wurde sie
schwanger; den Plan, nach dem Studium Frankfurt am Main den Ricken
zu kehren, gab sie deshalb auf. Weiter ging es mit Diplom, ein Jahr Eltern-
zeit und Einstieg in Beruf. Nach einem halben Jahr im Wohnheim Gold-
stein der gliickliche Wechsel zum Sozialwerk Main Taunus. In diesem Jahr
hat Olga Lebedeva zusammen mit Héléne Bister und Andrea Kempf die
Frankfurter Psychiatriewoche vorbereitet.

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

Die Aufteilung in vier Sektoren finde ich toll. Sie ermdglicht Menschen mit einer psychischen Erkrankung als
auch neuen Mitarbeitenden eine gute Orientierung und gibt eine Struktur vor. Auf der Seite der Professionellen
finde ich es gut zu wissen, welche Palette an Angeboten und Projekten in meinem Sektor vorhanden oder
angedacht sind, die ich gezielt anbieten kann. Weiterhin schditze ich die Aktivitdt vieler Professioneller, neue
Konzepte zu entwickeln, bestehende zu evaluieren und somit ein stetig wachsendes Netz gekntipft zu halten,
was sich an den Bedlirfnissen unserer heutigen Gesellschaft orientiert..

2. Was musste in der psychosozialen Versorgung in

Frankfurt am Main dringend verbessert werden?

An dieser Stelle méchte ich mich (fast) enthalten. Ich bin noch neu im Berufsleben und lerne erst langsam die
Frankfurter Psychiatrie-Szene kennen. Durch die Méglichkeit, die diesjihrige Psychiatriewoche mitzuorganisie-
ren, habe ich viele Menschen, Strukturen und nicht zuletzt Grenzen kennengelernt — bei Letzterem kann ich
nicht immer nachvollziehen, warum sie genau da gezogen sind. Die in der Frage mitschwingende Forderung
nach »dringender Verbesserung« ist in manchen Situationen auch mein Anliegen, aber ich begreife, dass
»dringend« ein relativer Begriff ist und dass Entscheidungen, Ideen und Erneuerungen manchmal

etwas ldnger brauchen, um umgesetzt zu werden..

3. Welches psychosoziale Angebot ist viel zu wenig bekannt?

Vielleicht — noch — unser neuer Standort mit dem Schwerpunkt auf Betreuung der Kinder
von psychisch kranken Eltern (vgl. Seite 26).

4. Welchem Buch wunschen Sie viele Leserinnen und Leser?

Das ist schwierig, denn es gibt so viele unterschiedliche tolle Arten von Literatur und noch viel mehr interessante
Biicher. Insgesamt wiinsche ich der ganz jungen Generation die Erhaltung der Lesekultur, im Zeitalter von iphone
und Co. scheint Lesen an Attraktivitdt zu verlieren. Ich mag gerne wissenschaftliche Literatur und russische, deutsche
und manchmal franzésische Klassik. Aber letztens bekam ich einen Krimi geschenkt, der war der erste meines Lebens
und so spannend, dass ich meine Haltestelle verpasste. Aber eine konkrete Empfehlung kann ich nicht geben, denn
dann miissten an dieser Stelle mehrere Biicher stehen.

5. Welchen Film haben Sie zuletzt gesehen?

»lrreversibel« — ein kontroverser franzdsischer Film von Gaspar Noé.

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

Der Realitdt entfliehen, hedonistisch den Tag durchleben und abends eine sanfte Riickkehr einlegen.

7. Die Marchenfee erscheint — Thre drei Wiinsche?

Gesunde Familie haben, nie das Trdumen verlieren, immer neue Wege gehen.
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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, B0 G;Q;dgngsr;ﬁtgli;d f?r
e o L o . o tirgerhilfe Sozialpsychiatrie
teilstationaren und stationdren Psychiatrie sowie in der Sozialpsychiatrie. Die Frankfurt am Main e.V. und

Zeitschrift berichtet Uber allgemeine Entwicklungen; das besondere Gewicht der Zeitschrift »Treffpunkte«
liegt auf regionalen Aspekten der Rhein-Main-Region.

lhre Abonnements-Bestellkarte ist schon weg.
Dann bestellen Sie formlos bei der
Birgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main eV., Holbeinstrale 25-27, 60596 Frankfurt am Main Bitte hier abtrennen ’%

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