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Die Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie
Frankfurt am Main e. V.
hat sich seit ihrer Gründung im Jahr 1970 zur Aufgabe gemacht, die Situation psychisch
kranker Menschen in Frankfurt am Main zu verbessern und deren gleichberechtigte
Teilnahme im städtischen Leben und das Miteinander in der Gesellschaft zu fördern.

Hierzu wurden von der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main im Lauf der
Jahre viele Projekte initiiert sowie Dienste und Einrichtungen gegründet. Heute stellen
wir im Süden der Stadt ein umfangreiches Hilfe-, Beratungs- und Unterstützungsange-
bot im Rahmen der gemeindepsychiatrischen Versorgung der Großstadt Frankfurt am
Main zur Verfügung.

Mit rund 50 angestellten Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern sowie ehrenamtlichen
Kräften betreiben wir folgende Dienste und Einrichtungen: Betreutes Wohnen, die Psy-
chosoziale Kontakt- und Beratungsstelle Süd, eine Tagesstätte, ein Wohnheim und den
offenen »Treffpunkt Süd« im traditionsreichen Teplitz-Pavillon in Frankfurt am Main-
Sachsenhausen. Die Dienste und Einrichtungen bieten psychisch kranken Menschen
Unterkunft, psychosoziale Betreuung und Beratung sowie die Möglichkeit, ihren Tag zu
strukturieren, Zeit sinnvoll zu gestalten und mit anderen Menschen ins Gespräch und
in Kontakt zu kommen.

Der Psychosoziale Krisendienst, für das gesamte Stadtgebiet organisiert von der Bür-
gerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main, sichert außerhalb der allgemeinen
Dienstzeiten der Beratungsstellen und sonstigen Dienste in Notlagen psychosoziale
Hilfe und vermittelt bei Bedarf ärztliche Hilfe. Er wendet sich an Menschen mit
 psychischen Erkrankungen und seelischen Behinderungen, die an einer akuten ernst-
haften Störung ihrer seelischen Gesundheit leiden, sowie deren Angehörige, Freunde,
Bekannte und Nachbarn.

Von Anfang an war die Öffentlichkeitsarbeit ein wichtiges und satzungsmäßiges Anlie-
gen des Vereins. So existiert seit über vier Jahrzehnten die von der Bürgerhilfe Sozial-
psychiatrie Frankfurt am Main herausgegebene Zeitschrift für Gemeindepsychiatrie
»Treffpunkte«. Die Publikation sieht sich als Forum für alle Akteure der Sozialpsychia-
trie. Die »Treffpunkte« bieten Berichte und Essays zu aktuellen sozialpolitischen The-
men, diskutiert allgemeine Entwicklungen, stellt Betrachtungen zu Kunst und Kultur
an, ist Plattform für Fachleute, Betroffene und Angehörige. Besonderes Gewicht liegt in
der Berichterstattung auf Themen aus der Region Rhein-Main und Hessen. Dies wird
untermauert durch die Kooperation der Zeitschrift mit der Stiftung Lebensräume in
Offenbach am Main, die in einer eigenen Rubrik ihre Themen vorstellt.

Die Arbeit der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main wird finanziert durch
Leistungsentgelte für die erbrachten Einzelangebote, durch Zuschüsse der Stadt Frank-
furt am Main und des Landeswohlfahrtsverbandes Hessen sowie durch Mitgliedsbei-
träge und Spenden.

Der Vorstand der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V. setzt sich   
zusam men aus Stephan von Nessen, Facharzt für Psychiatrie und Psychotherapie 
(1. Vorsitzender),  Regina Stappelton (2. Vorsitzende) sowie den weiteren Vorstandsmit -
gliedern Gabriele Schlembach, Kirstin von Witzleben-Stromeyer und Bernard Hennek.
Geschäftsführer der Bürgerhilfe ist Kai Marschner.

www.bsf-frankfurt.de
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Editorial

»Eine Krise ist ein produktiver
Zustand. Man muss ihr nur den Beige-
schmack der Katastrophe nehmen.«

Liebe Leserin, lieber Leser,

seit fast einem Jahr hält uns Corona in Atem. Gesellschaft, Politik, Wirtschaft und

Alltagsleben haben Veränderungen erfahren, wie sie viele Menschen aus den

 Nachkriegsgenerationen noch nicht erlebt hatten. Vieles, was als »nicht machbar«

galt, war plötzlich »alternativlos« möglich, vom Homeoffice bis zu spontaner Nach-

barschaftshilfe. Und vieles, was lange als normal galt, war plötzlich verboten, von

Urlaubsfahrten bis zum Händeschütteln. Viele Menschen mit einer psychischen

Erkrankung waren und sind besonders von dieser anhaltenden Krise betroffen.

Besucher von Tages- und Begegnungsstätten berichten in dieser Ausgabe, wie der

Virus in ihr Leben eingriff. Mag der Wegfall von sozialen Zwangskontakten und das

langsamere Leben zunächst von vielen als gar nicht so unangenehm empfunden

worden sein, machen sich auf die Dauer der Mangel an menschlichen Kontakten

und das Fehlen einer vorgegebenen Tagesstruktur doch unangenehm bemerkbar.

Keiner kann sagen, wie es in nächster Zeit weitergehen wird, und wann wir wieder

so etwas wie »Normalität« erleben können. Die Träger und Mitarbeitenden der

 Sozialpsychiatrie wollen weiterhin ihr Bestes geben.

Gerhard Pfannendörfer
Chefredaktion »Treffpunkte«
gerhard.pfannendoerfer@gmail.com

Max Frisch, Schweizer Schriftsteller (1911-1991)
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Hilfen wie aus einer Hand

Gemeindepsychiatrische Basisversorgung wird bundesweit erprobt

Von Elke Prestin

Das kürzlich angelaufene Projekt »Gemeindepsychiatrische Basisversor-
gung« richtet sich an schwer psychisch erkrankte Menschen mit Ein-

schränkungen bei der gesellschaftlichen Teilhabe.

Unter Konsortialführung des
Dachverbands Gemeindepsychiatrie
e. V. ist das Modellprojekt »Gemein-
depsychiatrische Basisversorgung«
angelaufen, das seit Juli 2019 für vier
Jahre aus dem Innovationsfonds zur
Verbesserung der Gesundheitsver-
sorgung in Deutschland gefördert
wird.

Unter dem Motto »Hilfen wie aus
einer Hand« bietet das Projekt in
zwölf Regionen in Deutschland eine
ambulant-aufsuchende psychosoziale
Gesamtversorgung an. In enger
Abstimmung mit den psychisch
erkrankten Menschen und ihrem
persönlichen Umfeld werden unge-
deckte Versorgungsbedarfe identifi-
ziert, Hilfsangebote vermittelt und
vernetzt. Die Betroffenen sollen im
Sinne des Empowerments in der
Ausübung ihrer Selbstbestimmung
gestärkt werden.

Trotz kontinuierlicher Weiterent-
wicklung gemeindenaher Angebote
der Behandlung, Rehabilitation und
Eingliederungshilfe werden diese
Menschen derzeit vielfach noch
nicht ausreichend versorgt. Insbe-
sondere fehlen intensiv-ambulante
Hilfen mit aufsuchend arbeitenden
Teams und rund um die Uhr verfüg-
baren Krisendiensten.

Ein weiteres bekanntes Problem ist
die starke Fragmentierung des Ver-

sorgungssystems. Die Behandlungs-
und Betreuungsleistungen sind auf-
geteilt auf unterschiedliche Sozial-
leistungsträger mit getrennten Ver-
gütungssystemen. Schwer psychisch
erkrankte Menschen, für die Sicher-
heit, Vertrauensaufbau und Bezie-
hungskontinuität zu unterstützen-
den Personen besonders wichtig
wären, sehen sich stattdessen vieler-
orts mit einem schwer durchschau-
baren Dickicht einzelner Angebote,
Maßnahmen und Interventionen
konfrontiert.

Lösungsansätze

Wie sich diese Versorgungslücke
schließen lässt, zeigen internationa-
le Vorbilder wie die britischen »Com-
munity Mental Health Teams« und
das niederländische Modell des »Fle-
xible Assertive Community Treat-
ment«, deren Wirksamkeit in wis-
senschaftlichen Studien bereits
erwiesen wurde.

Die Deutsche Gesellschaft für Psy-
chiatrie und Psychotherapie, Psycho-
somatik und Nervenheilkunde
nimmt in ihrer 2019 aktualisierten
S3-Leitlinie »Psychosoziale Thera-
pien bei schweren psychischen
Erkrankungen« auf diese Vorbilder
Bezug und fordert ausdrücklich dazu
auf, entsprechende »gemeindepsy-
chiatrische Systeminterventionen«
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auch in Deutschland flächendeckend
zu etablieren.

Dies ist der Ausgangspunkt für das
Projekt »Gemeindepsychiatrische
Basisversorgung«, in dessen Rahmen
die genannten Systeminterventio-
nen in ausgewählten Regionen
implementiert werden sollen. Die
Versorgungslücke soll geschlossen
und die Zersplitterung entlang der
einzelnen Sozialgesetzbücher über-
wunden werden. Ziel ist es letztlich,
dass die betroffenen Menschen und
ihre Angehörigen bedarfsgerechte,
koordinierte Unterstützung nach
ihren Wünschen und Bedarfen
erhalten.

Mitwirkende am Projekt

Im Projekt wird die gemeindepsychi-
atrische Basisversorgung bundesweit
in zwölf Regionen mit unterschiedli-
chen demografischen Strukturen,
unterschiedlichen Landesgesetzen
und unterschiedlich strukturierten
Versorgungssystemen umgesetzt:
Augsburg, Berlin, Dresden, Essen,
Kreis Mettmann, Mönchengladbach,
München, Paderborn, Saarbrücken,
Solingen, Ulm/Neu-Ulm, Kreis Vier-
sen. So sollen möglichst viele
Erkenntnisse über die Einsetzbarkeit
gemeindepsychiatrischer Basisversor-
gung unter heterogenen regionalen
Voraussetzungen gewonnen werden. ➝
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Zum Projektkonsortium gehören ins-
gesamt 19 Krankenkassen sowie
Leistungserbringer aus den zwölf
Projektregionen mit ihren Manage-
mentgesellschaften und die Univer-
sität Ulm. Die Konsortialführung
liegt beim Dachverband Gemeinde-
psychiatrie, Gesamt-Projektleiter ist
Nils Greve, Vorsitzender des Dach-
verbands.

Charakteristika des Projekts

Die »Gemeindepsychiatrische Basis-
versorgung« ist für Menschen konzi-
piert, die aufgrund einer schweren
psychischen Erkrankung einen kom-
plexen psychosozialen Hilfebedarf
haben. Um zu klären, ob eine ent-
sprechende Indikation vorliegt, wur-
de ein spezielles Assessment entwi-
ckelt, das standardisierte Diagnose-
verfahren und klinische Einschät-
zung verbindet.

Für die Patientinnen und Patienten
bietet die gemeindepsychiatrische
Basisversorgung übergreifend über
alle Sozialgesetzbücher eine ambu-
lant-aufsuchende psychosoziale
Gesamtversorgung unter Einbezie-
hung und Vernetzung aller individu-
ell erforderlichen Hilfen. Die
erkrankten Menschen und ihre
Angehörigen - oder engen Bezugs-
personen - sollen alle für sie indizier-
ten Hilfen niederschwellig erreichen
und verbundförmig »wie aus einer
Hand« erhalten (vgl. Grafik).

Im Zentrum des Versorgungsange-
botes stehen die regionalen, multi-
professionell besetzten Projekt-
teams. Sie leisten die psychosoziale
Versorgung teils selbst, teils in Ver-
netzung mit weiteren Anbietern von
Behandlungsmaßnahmen, psycho-
sozialen Hilfen aus anderen Sozial-
gesetzbüchern und nicht-psychiatri-
schen Hilfen.

Kooperationspartner sind insbeson-
dere Hausärzte, Fachärzte, ärztliche
und psychologische Psychotherapeu-
ten, ambulante Pflegedienste, Sozio-
und Ergotherapeuten, Krankenhäu-
ser mit ihren Psychiatrischen Insti-
tutsambulanzen, Sozialpsychiatri-
sche Dienste sowie Anbieter der Ein-
gliederungshilfe, Jugendhilfe, Reha-
bilitation und Beratung. Damit wer-
den Leistungen miteinander ver-
knüpft, die in der traditionellen Ver-
sorgung inhaltlich und institutionell
getrennt sind.

Ein Mitglied des Teams der
»Gemeindepsychiatrischen Basisver-
sorgung« fungiert als fester
Ansprechpartner und hält kontinu-
ierlich Kontakt zum psychisch
erkrankten Menschen, dessen Ange-
hörigen und Vertrauenspersonen.
Gemäß dem individuellen Bedarf
führt das Team zudem »Netzwerkge-
spräche« unter Einbeziehung von
Betroffenen, Angehörigen und Leis-
tungserbringern durch, an denen in
der Regel der feste Ansprechpartner
sowie mindestens ein weiteres
Teammitglied teilnehmen.

Ein wichtiger Bestandteil der
»Gemeindepsychiatrischen Basisver-
sorgung« ist die vierstufige ambu-
lante Krisenintervention: Die Pro-
jektteams sind rund um die Uhr tele-
fonisch erreichbar, fahren bei Bedarf
als »aufsuchender Krisendienst« zu
den Klienten und stellen »Krisen-
wohnungen« zur Verfügung. In
Absprache mit Versorgungskliniken
und Notfallpraxen wird zudem ein
ärztlicher Hintergrunddienst ange-
boten.
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Das Projekt soll eine

gemeindepsychiatri-

sche Basisversorgung

übergreifend über

alle Sozialgesetzbü-

cher erproben

»

«

Ein Problem des deutschen Gesundheits- und Sozialwesens ist seine Fragmen-
tierung. In dem Projekt »Gemeindepsychiatische Basisversorgung« soll unter-
sucht werden, wie dieses Problem überwunden werden kann.
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Projektziele und Evaluation

Die Erfahrungen mit internationalen
Vorbildern lassen erwarten, dass
Menschen mit schweren psy-
chischen Erkrankungen durch die
gemeindepsychiatrische Basisversor-
gung effektiver und effizienter ver-
sorgt werden können. Ziele sind u. a.:

die Verbesserung des Gesund-
heitszustandes

die Stärkung von Selbstbestim-
mung und eigenständiger Lebens-
führung

die Erweiterung der Möglichkei-
ten sozialer und beruflicher Teil-
habe

eine höhere Versorgungszufrie-
denheit der Patienten und ihrer
Angehörigen

die Verbesserung des Kosten-
Effektivitäts-Verhältnisses der
eingesetzten Ressourcen

Eine besondere Bedeutung kommt
dem Empowerment zu: Die psy-
chisch erkrankten Menschen sollen
zunehmend in die Lage versetzt wer-
den, selbstbestimmt und eigenver-
antwortlich zu agieren und die für
sie jeweils erforderlichen Unterstüt-
zungen in Anspruch zu nehmen. Der
regelhafte Einbezug von Betroffe-
nen, ihren Angehörigen oder engen
Bezugspersonen in die gesamte Pla-
nung und Steuerung der Versorgung

soll das Erleben von Selbstwirksam-
keit stärken und die Zufriedenheit
mit den psychiatrischen Hilfen erhö-
hen.

Inwieweit das Projekt »Gemeinde-
psychiatrische Basisversorgung« sei-
ne Ziele erreicht, wird in einer
Begleitstudie unter Leitung der Uni-
versität Ulm überprüft. Die eine
Hälfte der Studienteilnehmer erhält
zwei Jahre lang die beschriebenen
Leistungen der gemeindepsychiatri-
schen Basisversorgung, die andere
Hälfte erhält als Kontrollgruppe wei-
terhin die normale Regelversorgung.

Alle Studienteilnehmer und mög-
lichst auch jeweils eine enge Bezugs-
person werden im Studienverlauf
insgesamt fünfmal mittels standar-
disierter Fragebögen befragt, u. a. zu
Selbstwirksamkeit und Selbstwert-
gefühl, Lebensqualität, psychosozia-
len Beeinträchtigungen, Hilfebedar-
fen und Versorgungszufriedenheit.
Durch den Vergleich werden zum
Projektabschluss im Jahr 2023 wis-
senschaftlich gesicherte Erkenntnis-
se zur Wirksamkeit der gemeinde-
psychiatrischen Basisversorgung
vorliegen. 

Bei erfolgreicher Evaluation soll die
Gemeindepsychiatrische Basisver-
sorgung Eingang in die bundesweite
Regelversorgung finden, beispiels-
weise durch Übernahme in die
Gesetzliche Krankenversicherung
(SGB V, 3. Kapitel).
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Start der Praxisphase

Aufgrund der notwendigen komple-
xen Vorbereitungen und Abstim-
mungsprozesse zwischen den Pro-
jektbeteiligten, vor allem aber
wegen der Corona-Pandemie hat
sich der Start der Praxisphase gegen-
über der ursprünglichen Planung
verzögert. Seit dem 1. Juni 2020 wer-
den nun aber Patienten in das Pro-
jekt aufgenommen. Da der weitere
Verlauf der Pandemie aktuell nicht
absehbar ist, halten die Leistungser-
bringer auch digitale Kommunikati-
onswege bereit: Notfalls könnten
beispielsweise Netzwerkgespräche
in Form von Videokonferenzen abge-
halten werden. Der Vergleich zwi-
schen digitaler und analoger (also in
gemeinsamer physischer Präsenz
erfolgender) Kommunikation wäre
dann ein weiterer Bestandteil der
Begleitstudie.

Trotz dieser Herausforderungen sind
die Beteiligten zuversichtlich, das
Projekt »Gemeindepsychiatrische
Basisversorgung« insgesamt wie
geplant umsetzen und erproben zu
können. Ein erfolgreicher Abschluss
mit anschließender Übernahme in
die Regelversorgung wäre ein Mei-
lenstein auf dem Weg zu einem inte-
grierten, bedarfsorientierten Unter-
stützungssystem für Menschen mit
schweren psychischen Erkrankun-
gen.

Dr. phil. Elke Prestin 

arbeitet beim Dachverband Gemeindepsychiatrie e. V. als Referentin im Projekt
»Gemeindepsychiatrische Basisversorgung«. In das Projekt bringt sie ihre langjäh-
rige Berufserfahrung in Wissenschaft und Forschung sowie als Redakteurin eben-
so ein wie ihren persönlichen Erfahrungshintergrund und den leidenschaftlichen

Einsatz für die Belange psychisch erkrankter Menschen. Weitere Informationen zu
dem Projekt finden sich auf einer eigenen Webseite.

www.gbv.online



Magazin

Das Bundesministerium der Justiz
und für Verbraucherschutz hat einen
Entwurf für ein Gesetz zur Reform
des Vormundschafts- und Betreu-
ungsrechts veröffentlicht.

Die Bundesministerin der Justiz und
für Verbraucherschutz, Christine
Lambrecht, erklärt: »Wir wollen die
Stellung der Kinder verbessern und
ihr Recht auf Pflege und Erziehung
ins Zentrum des Vormundschafts-
rechtes stellen. Auch die Rechte der
Pflegeeltern, bei denen die Mündel
aufwachsen, sollen gestärkt werden.
Im Betreuungsrecht wollen wir
mehr Selbstbestimmung und eine
hohe Qualität der rechtlichen
Betreuung für die betreuten Men-
schen gewährleisten. Das Betreu-
ungsrecht wird daher entsprechend
den Vorgaben der UN-Behinderten-
rechtskonvention verstärkt am
Selbstbestimmungsrecht der Betreu-
ten ausgerichtet. Darüber hinaus
wird ein zeitlich begrenztes Notver-
tretungsrecht für Ehegatten in Ange-
legenheiten der Gesundheitssorge
eingeführt.«

Mit dem im Koalitionsvertrag verab-
redeten Reformvorhaben soll das aus
dem Jahre 1896 stammende Vor-
mundschaftsrecht an die heutigen
Bedürfnisse angepasst werden. Die
Reformvorschläge sind in fachspezi-
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fischen Arbeitsgruppen intensiv vor-
bereitet worden. Das vom BMJV vor-
gelegte Gesetzespaket sieht ein-
schließlich aller Folgeanpassungen
eine Änderung von 46 Gesetzen vor.

Das Gesetzespaket umfasst u. a. fol-
gende Vorschläge:

•Das Vormundschafts- und das
Betreuungsrecht werden insgesamt
neu strukturiert. Die Vorschriften
des geltenden Vormundschafts-
rechts zur Vermögenssorge, zu Für-
sorge und Aufsicht des Gerichts
sowie zum Aufwendungsersatz
und zur Vergütung werden ins
Betreuungsrecht eingeordnet und,
soweit erforderlich, an das Betreu-
ungsrecht angepasst.

• Im Vormundschaftsrecht soll der
Mündel mit seinen Rechten als
Subjekt im Zentrum stehen und die
Personensorge gestärkt werden.

• Die Rechte der Pflegeeltern, bei
denen die Mündel aufwachsen, sol-
len gestärkt werden.

• Die verschiedenen Vormund-
schaftstypen werden zu einem
Gesamtsystem zusammengefügt,
in dem die beruflichen Vormünder
einschließlich des Jugendamts als
Amtsvormund gleichrangig sind,
nur ehrenamtliche Vormünder sind
vorrangig zu bestellen.

• Im Betreuungsrecht sind die Ände-
rungen zentral darauf ausgerichtet,
das Selbstbestimmung und die
Autonomie unterstützungsbedürf-
tiger Menschen im Vorfeld und
innerhalb einer rechtlichen Betreu-
ung im Sinne von Artikel 12 UN-
Behindertenrechtskonvention zu
stärken.

• Es wird klarer geregelt, dass die
rechtliche Betreuung in erster Linie
eine Unterstützung des Betreuten
bei der Besorgung seiner Angele-
genheiten durch eigenes selbstbe-
stimmtes Handeln gewährleistet
und der Betreuer das Mittel der
Stellvertretung nur einsetzen darf,
soweit es erforderlich ist.

• Der Vorrang der Wünsche des
Betreuten wird als zentraler Maß-
stab des Betreuungsrechts nor-
miert, der gleichermaßen für das
Betreuerhandeln, die Eignung des
Betreuers und die Wahrnehmung
der gerichtlichen Aufsicht gilt.

• Die betroffene Person soll zudem in
sämtlichen Stadien des Betreu-
ungsverfahrens besser informiert
und stärker eingebunden werden,
insbesondere in die gerichtliche
Entscheidung über das Ob und das
Wie der Betreuerbestellung, in die
Auswahl des konkreten Betreuers,
aber auch in dessen Kontrolle
durch das Betreuungsgericht.

• Zur Verbesserung des Informati-
ons- und Kenntnisniveaus bei
ehrenamtlichen Betreuern wird die
Möglichkeit einer engen Anbin-
dung an einen anerkannten
Betreuungsverein im Wege einer
Vereinbarung über eine Begleitung
und Unterstützung neu eingeführt.

• Zur Sicherstellung einer einheitli-
chen Qualität der beruflichen
Betreuung soll ein formales Regis-
trierungsverfahren mit persönli-
chen und fachlichen Mindesteig-
nungsvoraussetzungen für berufli-
che Betreuer eingeführt werden.

• Der Entwurf sieht verschiedene
Maßnahmen zur effektiveren
Umsetzung des Erforderlichkeits-

Selbstbestimmung und Autonomie im Mittelpunkt

Das Vormundschafts- und Betreuungsrecht wird reformiert

§
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grundsatzes im Vorfeld der Betreu-
ung, insbesondere an der Schnitt-
stelle zum Sozialrecht, vor.

• Die Verwaltung des Vermögens
durch Betreuer und Vormünder soll
modernisiert werden und künftig

grundsätzlich bargeldlos erfolgen.

• Schließlich sollen sich Ehegatten in
Angelegenheiten der Gesundheits-
sorge kraft Gesetzes für die Dauer
von drei Monaten gegenseitig ver-
treten können, wenn ein Ehegatte

aufgrund von Bewusstlosigkeit
oder einer Krankheit seine Angele-
genheiten der Gesundheitssorge
vorübergehend rechtlich nicht
besorgen kann.

Quelle: www.bmjv.de
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Thema: Reform des Vormundschaft- und Betreuungsrechts
Eine Auswahl an Informationsmöglichkeiten im Internet

Bundestag
Drucksachen und Antwort auf große
Anfrage von Bündnis90/Die Grünen.
Suchbegriff: Gesetzentwurf zur
Reform des . . .
https://www.bundestag.de.

BMJV
Pressemitteilungen und alle Stel-
lungnahmen zum Gesetzgebungs-
verfahren und Referentenentwurf
Suchbegriff: Gesetzentwurf zur
Reform des . . .
https://www.bmjv.de

Aus der Liste aller Stellungnahmen
zum Referentenentwurf die Stel-
lungnahmen von elf Organisationen
der Psychiatrie, abgegeben im Zeit-
raum vom 16.07.-20.09.2020

• Beirat der Angehörigen in der Cari-
tas Behindertenhilfe und Psychia-
trie e.V. (CBP)

• Bundesverband der Angehörigen
psychisch erkrankter Menschen

• Landesverband Bayern der Angehö-
rigen psychisch Kranker e.V.

• Deutsche Gesellschaft für Soziale
Psychiatrie e.V. (DGSP)

• Deutsche Gesellschaft für Geronto-
psychiatrie und - psychotherapie e.V.

• Bundesverband Caritas Behinder-
tenhilfe und Psychiatrie e. V. (CBP)

• Bundesverband - ISL e.V. (Interes-
senvertretung Selbstbestimmt
Leben)

• Aktion Psychisch Kranke
• Stellungnahme Bundesnetzwerk

Selbsthilfe seelische Gesundheit e.V.
• Bundesarbeitsgemeinschaft Psy-

chiatrie-Recht c/o Chancen e.V.

• Bundesarbeitsgemeinschaft
 Psychiatrie-Erfahrener e.V. 

Auch sehr interessant die Stellung-
nahmen von
• Deutscher Kinderschutzbund 

Bundesverband e. V.
• Bundesärztekammer
• Deutscher Juristinnenbund e. V.
• Deutscher Verein für öffentliche

und private Fürsorge e.V.
• Bundesarbeitsgemeinschaft der

überörtlichen Träger der Sozialhilfe
und der Eingliederungshilfe

• Bundesarbeitsgemeinschaft der
Freien Wohlfahrtspflege e. V.
(BAGFW)

Wichtige ergänzende Informationen
Beauftragter der Bundesregierung
für die Belange von Menschen mit
Behinderungen
https://www.behinderten
beauftragter.de

FamRZ - Zeitschrift für das gesamte
Familienrecht
Bietet unter den entsprechenden
Suchbegriffen eine Fülle von Zusatz-
informationen
www.famrz.de

Fachportal FOKUS Betreuungsrecht
https://www.fokus-betreuungs
recht.de/reform-des-betreuungs
rechts

kobinetNACHRICHTEN - Tagesaktu-
elle Nachrichten zur Behindertenpo-
litik
https://kobinet-nachrichten.org

Berufsverband der Betreuer/Innen
bdb-ev.de/

Bundesnetzwerk Selbsthilfe 
seelische Gesundheit
www.netzg.org

Moses online – Pflegekindschaft
Adoption Integration
https://www.moses-online.de/
themen/reform-vormundschafts-
betreuungsrechts

KomJC - Kompetenzzentrum Jugend-
Check
https://www.jugend-check.de/
alle-jugend-checks/reform-
vormundschaftsrecht

Fachkräfteportal der Kinder- und
Jugendhilfe
www.jugendhilfeportal.de

Der Paritätische-Gesamtverband -
Suchbegriff: Vormundschaftsrecht
www.der-paritaetische.de

beck-online - Die Datenbank
https://beck-online.beck.de

Haufe.de – Informationen und Hin-
tergründe
Menü: Produkt starten, dann Suche
starten 
www.haufe.de

Stand 04.10.2020
Zusammenstellung: 
Konrad Hertrampf
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Er hat schon früher einmal beruf-
lich mit Büchern zu tun gehabt: Des-
wegen ist Klaus Schaefer, Klient des
Vereins Werkgemeinschaft e. V. in
Wiesbaden, begeistert von seiner
neuen Arbeit, die er drei Stunden pro
Tag ausübt. In einer Halle am Stadt-
rand der hessischen Landeshaupt-
stadt hat die Organisation, die sich
unter anderem um die berufliche
Eingliederung von Menschen mit
unterschiedlichen Beeinträchtigun-
gen kümmert, einen großen
Gebraucht-Bücherbasar ins Leben
gerufen.

Schaefer und das rund zehnköpfige
Team sind damit beschäftigt, die
angelieferten Bücher zu entstauben,

zu sortieren und Kunden zu beraten,
die sich mit Literatur zum Schnäpp-
chenpreis eindecken wollen. »Es war
schon lange unser Wunsch, zusätz-
lich zu unseren weiteren Beschäfti-
gungsmöglichkeiten einen
Gebraucht-Bücherbasar anzubieten.
Ende 2019 haben wir dann die gut
geeigneten Räume in Mainz-Kastel
gefunden«, sagt Mathias Meyers, bei
der Werkgemeinschaft für das Pro-
jekt zuständig.

Die Werkgemeinschaft in Wiesba-
den wurde 1979 von Bürgerinnen
und Bürgern, von Angehörigen und
Mitarbeitenden des psychiatrischen
Umfeldes als gemeinnütziger Verein
gegründet. Ziel der Organisation war
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und ist es, die Lebensbedingungen
psychisch erkrankter Menschen zu
verbessern und sie darin zu unter-
stützen, ihr Leben so weit als mög-
lich selbständig entsprechend ihren
Möglichkeiten, Fähigkeiten und
Bedürfnissen in Wiesbaden zu füh-
ren.

Die riesige Halle für den Bücherba-
sar misst 350 Quadratmeter und bie-
tet viel Platz, um rund zehntausend
Bücher aller Art, aber auch DVDs,
Schallplatten, Spiele und andere
Medien kostengünstig anbieten zu
können. Aktuell werden auch wieder
Bücherspenden angenommen. Wer
eine sowohl nachhaltige wie sozial
sinnvolle Verwendung für gelesene
Bücher sucht, ist also hier an der
richtigen Adresse.

An langen Tischen sind die Bücher
und anderen Medien nach Genres
sortiert: Krimis, Romane, Sachbü-
cher, Kinderbücher, Bildbände – alles
ist vorhanden. Besonders reichhal-
tig, so Meyers, sei das Kinderbuchan-
gebot: »Wir laden sehr gerne Kitas
und Grundschulen ein, uns mal zu
besuchen und in den Kinderbüchern
zu stöbern.«

Wenn sich die Bedingungen, die zur-
zeit durch die Corona-Pandemie
noch eingeschränkt sind, weiter nor-

Ein neuer Bücherbasar in Wiesbaden bietet Menschen mit Beeinträchtigungen eine
abwechslungsreiche Arbeitsgelegenheit.

Futter für Lesehungrige

Ein Wiesbadener Projekt schafft Arbeitsplätze für psychisch kranke Menschen

Im neuen Bücherbasar in Wiesbaden findet wohl jeder etwas zum
Schmökern. Taschenbücher und DVDs gibt es ab einem Euro, 
gebundene Bücher ab 1,50 Euro.

Die Bücher werden

professionell aufbe-

reitet und nach

Genres sortiert

»

«
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malisiert haben, will das Team des
Bücherbasars regelmäßig mit einem
Veranstaltungsangebot das kulturel-
le Leben bereichern - mit kleinen
Konzerten, Lesungen und anderen
Aktionen. Hierfür bietet sich beson-
ders das Lese-Café an, was sich
direkt neben dem Bücherbasar
befindet. Hier können Kundinnen
und  Kunden auch in Ruhe Platz neh-
men, in Büchern schmökern, sich
Café-Spezialitäten oder andere
Getränke servieren lassen und
genießen. Kinder finden Vergnügen
und anregende Beschäftigung in der
Spielecke.

Neben dem schon vielfältigen
Medien-Angebot gibt es im Bücher-
basar auch die Möglichkeit, Büroarti-
kel aller Art zu erwerben.

Klaus Schaefer schätzt seinen neuen
Arbeitsplatz nicht zuletzt wegen der
Möglichkeit, neue Kontakte zu knüp-
fen. »Es kommen immer wieder
neue Leute rein«, sagt er. »Und die
Bücher, die wir uns alle einzeln
anschauen, erzählen ja auch ihre
eigenen Geschichten.« Er habe sich
auch schon selbst einige ausgesucht.
Günstige kulturelle Teilhabe ist auch
eine Intention des neuen Projekts
der Werkgemeinschaft.

Erweitert wird das Projekt aktuell
mit dem Bereich »Online-Handel«.
Bücher und andere Medien werden
dann auch auf der eigenen Internet-
seite des Bücherbasars oder anderen
Plattformen angeboten.

Und so hat die Werkgemeinschaft
mit dem vom Landeswohlfahrtsver-
band Hessen, der Landeshauptstadt
Wiesbaden und der Aktion Mensch
unterstützten Bücherbasar eine ech-
te Win-win-Situation geschaffen.

Hier können die Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter ihre Belastbarkeit
im täglichen Arbeitsleben austesten,
können den Wiedereinstieg in den
ersten Arbeitsmarkt vorbereiten
oder auch eine langfristige Arbeits-
möglichkeit bekommen. Und ob sie
mehr oder weniger Kundenkontakt,
mehr oder weniger körperliche
Tätigkeiten ausüben wollen, können
sie sich hier auch ganz flexibel aus-
suchen.

Neben dem Angebot des Bücherba-
sars, hat die Werkgemeinschaft
Wiesbaden auch noch weitere breit
gefächerte Angebote anzubieten. Er
unterhält zwei Psychosoziale Zen-
tren (PSZ Süd und Mitte), einen
Wohnverbund, einen Bereich Arbeit
und Ausbildung, die anonyme
Onlineberatung, eine Angehörigen-
beratung und weitere Beschäfti-
gungsmöglichkeiten im Bereich
Büro-Service.
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Gut erreichbar mit den Buslinien 6 und 33 ist der Wiesbadener Bücherbasar,
auch Parkmöglichkeiten gibt es direkt vor Ort. Die Öffnungszeiten sind mon-
tags von 10.00 bis 19.00 Uhr und dienstags bis donnerstags zwischen 10:00
und 16:00 Uhr.

Wiesbadener Bücherbasar
Anna-Birle-Straße 3, 55252 Mainz-Kastel
Telefon 0611 3413050 (Zentrale)
E-Mail buecherbasar@werkgemeinschaft-wiesbaden.de
Internet www.wiesbadener-buecherbasar.de

Informationen

Im Lese-Café des Bücherbasars sollen künftig auch kleine Konzerten,
Lesungen und anderen kulturelle Aktionen stattfinden.

Bücher-Spenden
sind willkommen

»
«
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Als ich vor einigen Monaten die Berichte über die im
Zellexperiment nachgewiesene Wirksamkeit von Fluoxe-
tin gegen SARS-CoV-2 las, erinnerte ich mich an meine
(über mehrere Wochen erfolgreich verdrängte) Zusage,
einen Artikel über das neue Coronavirus und seinen Ein-
fluss auf psychisch Erkrankte in den »Treffpunkten« zu
schreiben.

Fluoxetin ist ein unter dem Namen »Prozac®« im Jahre
1988 in den USA eingeführtes Antidepressivum und der
zweite Vertreter der sogenannten Serotonin-Wiederauf-
nahmehemmer. Ein regelrechter Klassiker, dem ein solch

fulminantes Comeback sicher gut zu Gesicht
stünde. Ich drücke uns allen die Daumen,

dass sich die experimentellen Daten auch
in der praktischen Anwendung bestäti-

gen lassen.

Zum Zeitpunkt meiner Ankündi-
gung des Artikels deutete sich in
den frühen Berichten aus Italien
die Notwendigkeit eines Lock-
down hier in Deutschland an und
es gab eine Unmenge an Spekula-
tionen. Ich stellte mir in dunklen

Stunden die erste Welle vor wie
einen Tsunami und war letztlich

froh, dass sie unserer Gegend eher
wie die auslaufende Brandung des

Mittelmeers an der Côte d’Azur erreich-
te.

Klar gab es zwischendurch einige leidlich
motivierte Versuche den Einstieg ins Thema zu

finden (»Wieso trauern so viele Menschen um den Tod
der Mutter eines Ex-Bayern-Trainers während niemand
fragt, was die Pandemie mit psychisch Kranken
macht?«). Auch die Befürchtung einer drastischen
Zunahme an häuslicher Gewalt als Folge des Lockdown
schien mir - genau wie ganz zu Beginn die Frage »Steckt
Deutschland kollektiv in einer analen Phase oder warum
hamstern wir ausgerechnet Klopapier?« - mehr als eine
Überlegung wert. Viele Schilderungen sowie eigene
Beobachtungen sensibilisierten mich aber schließlich in
eine ganz andere Richtung, auf deren immer größer wer-
denden Relevanz ich hier hinweisen möchte.

Heute – lange nach Ausruf des Pandemiefalls durch die
Weltgesundheitsorganisation - unterscheidet sogar unse-
re fünfjährige Tochter Merle ihr Leben in »vor« und

Wir brauchen Konzepte, die Menschen die Kraft geben, der Angst vor
»Corona« weniger Macht zu geben als dem Leben.

Leben mit Corona

Wir brauchen verbindliche Regeln zum Wohle aller

Von Stephan von Nessen
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»nach Corona«. Eines der ersten Statements zum Thema
war ihr mit Inbrunst formulierter Wunsch: »Soll doch
das doofe Coronavirus selbst an Corona sterben!«

Meine Patienten, die ich zum Teil seit vielen Jahren in
der Hofheimer Institutsambulanz behandele, haben die
Pandemie sehr unterschiedlich und meistenteils sehr
viel besser aufgenommen, als ich es vermutet hätte.

Getreu meiner Devise »Verrückt ist, wer sich verrückt
verhält!« haben die meisten der an Schizophrenie leiden-
den Patienten das Verhalten von Politikern rund um den
Erdball als weit aus verrückter als ihr eigenes identifi-
ziert, was ihnen eine sehr gesunde Genugtuung gab. Vie-
le meiner eher soziophobischen, gehemmten oder
depressiven Patienten genossen den Lockdown regel-
recht, weil sie einfach so sein durften wie sie sind, ohne
dass irgendwer mehr von ihnen erwartete. Einige weni-
ge nutzten die freie Zeit im Homeoffice, um sich intensiv
in Verschwörungstheorien einzuarbeiten … andere -
glücklicherweise noch weniger - ließen sich durch die
Berichterstattungen in sich stetig steigernde Ängste trei-
ben. Mit diesen traf ich mich an frischer Luft im Regen …
oder am Telefon.

Am schlimmsten dürften die pandemiebedingten Verän-
derungen des sozialen Miteinander des Jahres 2020 aber
den Teil unserer Bevölkerung treffen, der noch lange
nicht zum Psychotherapeuten und schon gar nicht zum
Psychiater gehen wird:

Kleinkinder (für die bislang offenes Feuer, Messer,
Scheren, Autos und steile Treppen gefährlich waren),
die plötzlich erfahren mussten, dass auf einmal sie
»gefährlich« für Oma und Opa sind. Und die - bloß,
weil mal wieder allergiebedingt ihre Nase läuft - auf
einmal dringend von völlig entnervten Eltern aus der
Kita abgeholt werden müssen.

Kinder, die mit für sie nicht nachvollziehbarer Zurück-
weisung aufgrund irrationaler Ängste Erwachsener
Opfer von Distanzierung werden, die in ihrer Seele -
wenn wir nicht handeln - ähnliche Narben hinterlas-
sen könnten, wie es bislang nur der Verlust geliebter
Bezugspersonen tat.

Und schließlich
Jugendliche auf
dem Weg zum
Erwachsensein, die
mit dem Gefühl
gegenüber dieser
Krankheit unverwund-
bar zu sein in eine aus
ihrem Empfinden schier endlo-
se Warteschleife geschickt wurden. Vorerst aller Per-
spektiven im Hinblick auf Schulabschlüsse, Ausbil-
dungen oder Studium beraubt leben sie ihre durchaus
vitale Energie eruptionsartig und sehr destruktiv aus.

Das Thema verleitet dazu, sich auf Diskussionen welche
psychischen Erkrankungen als Folge der Corona-Pande-
mie entwickeln könnte einzulassen …

Der gesunde Menschenverstand - hier danke ich aus-
drücklich meinen Patienten, die im Mittel davon deut-
lich mehr zu haben scheinen als die meisten Entschei-
dungsträger in unserem Land - kommt nicht umhin, die
dringliche Notwendigkeit nach präventiven Maßnah-
men in Form klarer Strukturen zu erkennen. Ansagen,
die nicht alle paar Wochen genau gegenteilig kommuni-
ziert werden, wie dies in der Frage der Maskennutzung
der Fall war. Wenn die Bereitschaft Masken in der
Öffentlichkeit zu tragen so gemischt ist, wie ich es mit
eigenen Augen derzeit sehe, dann ist das ganz klar auch
das Verdienst des Robert-Koch-Instituts, welches anfangs
diese Maßnahme als gänzlich ungeeignet bezeichnete.

Um das Institut in Schutz zu nehmen … auch Artikel über
manipulierte oder erfundene Studienergebnisse, die Dis-
kussionen über alternative Interpretationsmöglichkeiten
von erhobenen Daten bei Kindern und krudeste Empfeh-
lungen zur Behandlung und Prävention von COVID-19
bringen die medizinische Wissenschaft des 21. Jahrhun-
derts gefühlt sehr in die Nähe von Galens »Methodus
medendi«, die in Europa während des Mittelalters hoch
im Kurs stand. Leuchttürme, die alle paar Tage woanders
stehen, dienen der Navigation im Nebel nicht!

Wir modernen Menschen sprechen heute von der »digi-
taler Gesellschaft«. Im eigentlichen Sinn bedeutet digital
»mithilfe des Fingers« oder auch »in Stufen erfolgend«.
Egal in welchem digitalen Gerät sind diese Stufen auf
das Minimum von 0 oder 1 reduziert. Auf Deutsch über-
setzt: JA oder NEIN. Wenn in einem Landkreis > 50 Fäl-
le/100.000 der Einwohner binnen einer Woche als neue
Infektionen gemeldet werden, dann 1=JA.  Wenn JA, dann
befristeter LOCKDOWN im Landkreis. Wenn LOCKDOWN
dann feiert keiner mehr Party, es geht keiner in den Kin-
dergarten oder in die Schule und es arbeitet auch keiner
(abgesehen von systemrelevanten Berufen) … Und ganz
bestimmt fährt keiner aus diesem Landkreis in den

Die Devise ›Verrückt ist, wer

sich verrückt verhält!‹ hat

sich auch bei Corona wieder

einmal bewahrheitet

»
«
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ist Psychiater und 1. Vorsitzender
der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie
Frankfurt am Main e. V.
www.bsf-frankfurt.de

Urlaub oder in sein Heimatland (schon gar nicht, wenn
bekannt ist, dass er auf SARS-CoV-2 positiv getestet wur-
de)!

Stattdessen wird wirklich jeder (möglichst inklusiver der
Katzen, von den wir wissen, dass sie auch erkranken
können) im Landkreis getestet.

Ganz nebenbei zum Stichwirt digital und »Spielzeug der
digitalen Oberschicht«: Mein nicht mal sechs Jahre altes
iPhone 6 lässt es nicht zu, die Corona-App des Robert-
Koch-Instituts zu installieren und ich frage mich, ob die
App nicht vielleicht eine getarnte Konjunkturspritze für
Smartphone-Hersteller ist (die an deren Entwicklung
maßgeblich beteiligt waren).

Die Diagnostik um das sogenannte neue Cornavirus
identifiziert als Nebeneffekt auch andere Krankheiten.
Die unter den unsere politischen Entscheidungsträger
leiden nennen sich Lobbyismus und demokratieinduzier-
ter - besser demoskopieinduzierter – Populismus. Dersel-
be Populismus unter dem übrigens auch Donald Trump
leidet, der als Präsident der USA scheinbar versucht,
einen Nobelpreis für irrationalen Regierungsstil ins
Leben zu rufen. Windelweiche Entscheidungen, die den
meisten Menschen kaum weh tun, gleichzeitig aber auch
nur minimalen qualifizierten Nutzen bringen. Hauptsa-
che, niemanden gegen sich aufbringen, Hauptsache, die
Chance wiedergewählt zu werden sinkt nicht, sondern
steigt tendenziell.

Es ist an der Zeit, hier in Deutschland glasklare, für alle
verbindliche Regeln zu definieren, die - ausschließlich
zum Wohle aller - für einen begrenzten Zeitraum, umfas-
sende lokal begrenzte Einschränkungen zur Folge haben.
Diese bitte angemessen drastischen Restriktionen vor

Augen könnten einem nennenswerten Teil unserer
Gesellschaft helfen, mit mehr Engagement nachvollzieh-
bar sinnvolle Regeln zu befolgen und sich mit mehr Mut
und Empathie wieder um Kinder und Jugendliche zu
kümmern, welche die Krise weder verstehen, noch im
Ernstfall sonderlich unter einer Infektion leiden werden.

Wir brauchen Konzepte, die Großeltern helfen die Kraft
zu erlangen, der Angst vor dem eigenen Tod weniger
Macht zu geben als dem Leben, welches sich unter ande-
rem im Kontakt und der Liebe zu ihren Kindern und Kin-
deskindern zeigt.

Auch braucht es dringend Pläne, unsere Kinder so behut-
sam wie möglich an eine »gesunde« Hygiene heranzu-
führen, sodass wir nicht in zehn Jahren mir einer Welle
an Zwangserkrankungen, Bakterien- und Virenphobien,
Hypochondrie oder Somatisierungsstörungen konfron-
tiert werden.

Genauso wie ich mir für alle Menschen, die während der
Pandemie (ohne, mit oder an COVID-19) im Sterben lie-
gen, wünsche, in angemessener Weise von all ihren
Angehörigen begleitet werden zu können, wünsche ich
mir für mich,  dass ich in meinem Leben nie einen
Patienten behandeln muss, der von sich glaubt, Schuld
am COVID-Tod eines nahen Angehörigen zu sein.

Ach ja … da war doch noch was: Meine Hoffnungen, die-
se Krise könne auch eine große Chance für die Mensch-
heit sein, sich im Hinblick auf die aufziehende Klimaka-
tastrophe oder andere Probleme auf mehr Nachhaltig-
keit im Handeln zu besinnen, musste ich doch rasch als
naiv-romantische Fata Morgana identifizieren - die sich
zugegebenermaßen kurze Zeit gut anfühlte …
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Die Momentaufnahmen einer Tagesstätte und einer
Begegnungsstätte aus Frankfurt am Main zeigen bei-
spielhaft die teilweise massiven Auswirkungen des
SARS-CoV-2-Erregers im Alltag der Sozialen Arbeit. Es galt
für die Fachkräfte und Mitarbeiter den Spagat zu bewäl-
tigen, ihrem Versorgungsauftrag nachzukommen und
gleichzeitig den strengen Auflagen der Kontaktbeschrän-
kung und den notwendigen Hygienemaßnahmen
gerecht zu werden.

Februar/März 2020

Durch die Berichte in den Medien tritt auch in der Tages-
stätte Süd der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am
Main e. V. die neue Erkrankung in den Fokus der Auf-
merksamkeit. Es wird viel diskutiert über Desinfektion,

Hygienemaßnahmen: »Was ist zu tun?«, »Was ist rich-
tig?«, »Was umsetzbar?« Manche Klienten reagieren
zunächst gereizt oder genervt, wenn sie durch die Mitar-
beiter wiederholt zum Händewaschen, Abstand halten
aufgefordert werden, sobald sie die Tagesstätte betreten.

Die Dauerberichterstattung über Covid-19 in den Medien
ist für manchen Besucher schwer zu ertragen. Das Fest-
halten an gewohnten Abläufen in der Tagesstätte dient
auch als Gradmesser ihrer Beunruhigung. Unmut über
die häufigen Hinweise auf die Hygieneregeln zu achten,
macht sich breit. Andere reagieren mit zwanghaftem
Verhalten und Ängsten. Es werden Fragen gestellt, die
auch die Mitarbeiter nicht beantworten können. Vonsei-
ten der Behörden gibt es zunächst keine klaren Vorgaben
oder die Maßgaben werden in schneller Folge wieder
verworfen, revidiert. Die Situation lässt sich nur schwer

Auch die gemeindepsychiatrischen Tageseinrichtungen waren zu
Beginn der Corona-Pandemie zeitweise geschlossen und mussten
sich danach an die neuen Bedingungen für ihr Angebot herantasten.

Auf schwankendem Boden

Vom Leben und Arbeiten unter Corona-Bedingungen

Von Claudia Finn

Nach der Wiedereröffnung der Tageseinrichtungen gibt es zahlreiche neue Regeln zu beachten.



Treffpunkte 1/21

Thema

14

überblicken. Unter den Mitarbeitern wird über die not-
wendigen Maßnahmen heiß diskutiert. Es gibt keinen
Präzedenzfall für das eigene Vorgehen. Welche Informa-
tionsquellen sind seriös? Was ist zu tun?

Mitte März 2020

Die Geschäftsführung der Bürgerhilfe veranlasst am 19.
März 2020 die sofortige Schließung der Tagesstätte und
der Begegnungsstätte Süd. Die Hessische Landesregie-
rung erlässt unter vielen anderen Maßnahmen auch ein
Betretungsverbot für Einrichtungen wie unsere zur
Tagesgestaltung. Die anwesenden Besucher werden nach

Hause geschickt und ab da folgen im Rückblick betrach-
tet drei, vier Monate, in denen die Versorgung der Besu-
cher nur per Telefon oder in Kurzkontakten außer Haus
(Gespräche längstens 15 Minuten Dauer).

Dieses Vorgehen wird in der Tagesstätte in den nächsten
zwei Wochen etabliert und dokumentiert. Das Team der
Tagesstätte verteilt sich auf zwei Räumlichkeiten, die
Räume der Tagesstätte und die Räume des Treffs Süd.
Bezugsbetreuer halten teils täglichen Kontakt mit
»ihren« Klienten. Bei manchen mit unerwartet intensi-
vem Gesprächsverlauf am Telefon. Die individuelle
Betreuung wird da auch als positiv erlebt. Klienten, die
sonst im Gruppengeschehen eher untergehen, bekom-
men hier mehr Raum. Neben den angemeldeten Klien-
ten der Tagesstätte, die die Mitarbeiter betreut haben,
wurden auch für Besucher der Begegnungsstätte, aller-
dings mit vorheriger Absprache der Zeiten, ein
Gesprächsangebot aufrechterhalten. Normalerweise
kommen diese Besucher ohne Anmeldung zum Treff,
was unter den kontaktbeschränkenden Maßnahmen
nun nicht mehr möglich war.

Für alle ist unklar, wie lange die Situation so weiter gehen
wird. Informationen über die Schließung werden für zwei
bis drei Wochen in für die Klienten überschaubare Abstän-
de hin festgelegt. Die Klienten fragen immer wieder nach,
wann die Tagesstätte, der Treff wieder öffnet.

Ende Mai/Anfang Juni 2020

Dieser Zeitraum der Ungewissheit bleibt bis zum 8. Juni
2020 bestehen. Von da an darf wenigstens einem Teil der
Klienten der Zugang zu den Räumen der Tagesstätte wie-
der gestattet werden. Der Gesetzgeber gibt eine Fülle von
Anwendungsvorgaben heraus, welcher Personenkreis
von welcher Anordnung betroffen ist. Die Mitarbeiter
sind gefordert, sich mit dem Thema Risikofaktoren aus-
einander zu setzen. Wer von den Klienten gehört bei
einer Ansteckung zur Gruppe des besonders gefährdeten
Personenkreises für einen schweren Verlauf? So werden
den Maßgaben entsprechend die Klienten je nach indivi-
duellen Risikofaktoren in drei Gruppen unterteilt: leich-
tes Risiko, mittleres Risiko und Hochrisikogruppe. Nur
die beiden ersten Gruppen dürfen bei der Teilöffnung der
Tagesstätte, in einem Rhythmus (montags, mittwochs,
freitags) und (dienstags und donnerstags) mit verkürzten
Aufenthaltszeiten die Räumlichkeiten wieder betreten.

Alles unter Wahrung des für die Tagesstätte zuvor zu
erstellenden Hygienekonzeptes, in dem genau dargelegt
ist, wie die Einhaltung der Abstandsregelungen, der
Hygienemaßnahmen, wie gründliches Händewaschen,
Desinfizieren der häufig genutzten Flächen, Tragen von
Mund-Nasen-Schutz-Masken zu befolgen ist. Die Besu-

Bevor ich an Schizophrenie erkrankte, war ich ein
Mensch, der sich vom Leben hat treiben lassen. Proble-
me gab es nicht, nur Herausforderungen. So habe ich
die erste Hälfte meines Lebens verbracht. Heute ist
von dieser Leichtigkeit nichts mehr zu spüren. Heute
brauche ich Struktur, einen klaren Tagesablauf und Fix-
punkte, an denen ich mich entlanghangeln kann.
 Passiert etwas Außergewöhnliches, bin ich überfordert
und gerate in Ängste.

Zum Glück gibt es Hilfestellungen für Menschen, wie
mich. Ich kann in die Tagesstätte gehen und habe
regelmäßige Termine bei meiner Ärztin. So habe ich
mich eingerichtet in diesem Leben und ich kann
sagen: Es ist alles im Lot.

Doch dann kam Corona und die Tagesstätte musste
schließen. Das ist ein Problem. Denn die Tagesstätte
gibt mir nicht nur Struktur, sie ist auch, neben meiner
Familie, mein soziales Umfeld. Ich habe meine sozialen
Kontakte schon vor vielen Jahren heruntergefahren.
Das liegt an meiner Krankheit und an meiner Vergan-
genheit. 

Dabei fühle ich mich nicht einsam. Ich bin genügsam,
aber ganz ohne geht es dann doch nicht. Deshalb fehlt
mir der Betrieb der Tagesstätte schon. Zwar kann ich
meinen Betreuer von der Tagesstätte fast wochentäg-
lich sehen, aber der Tagesablauf ist ein anderer und ich
musste mich erst an die neue Situation gewöhnen.
Nacht jetzt acht Wochen kann ich sagen: Es geht
schon, aber besser ist der gewohnte Trott. 

Anonymus

Ein Besucher der Tagesstätte beschreibt, was für ihn die
»Kontaktbeschränkungen« wegen Corona bedeuten
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cher sollten zuvor Kontakt mit ihrem Hausarzt aufneh-
men und abklären lassen, ob dieser den Besuch in der
Tagesstätte befürwortet. Dies war in den meisten Fällen
gegeben. In den ersten Tagen sind die Besucher noch
befangen, empfinden die neu angeordneten Tische, die
aufgeklebten Richtungsmarkierungen, Hinweistafeln
eher als befremdlich. Mit der Zeit gewöhnen sich die
Klienten jedoch daran, auch an die neue kleinere Grup-
penzusammensetzung.

Auch für die Begegnungsstätte im Teplitz-Pavillon galt
es, ein Hygienekonzept zu schreiben. Der Zugang zu den
Räumen wurde ebenfalls ab dem 8. Juni 2020 wieder
gewährt. Mit der beschriebenen Vorgehensweise: Achten
auf Einhaltung des Mindestabstandes, der Hygienevor-
gaben sowie Einlass einer begrenzten Personenzahl in
die Räume der Begegnungsstätte.

Juni/Juli 2020

Für die Klienten, die in einer »Besonderen Wohnform«
(früher: Wohnheim) leben, bleibt auch weiterhin das
Betretungsverbot bestehen. Hier finden nach wie vor
telefonische oder angemeldete Kurzbesuche in den
jeweiligen Einrichtungen statt. Die davon betroffenen
Klienten sind sich ihrer Sonderrolle schon bewusst,
»müssen es halt hinnehmen«, wie einer der Betroffenen

am Telefon äußerte. Hier wird es noch bis zum 20. Juli
2020 dauern, bis für diese Klienten die Kontaktbeschrän-
kung aufgehoben wird.

Insgesamt fällt es den meisten Klienten schwer, die lan-
ge Zeit der Ungewissheit zu ertragen. Ein wichtiger
Anker für die Bewältigung ihres Alltags ist mit dem
Lockdown weggebrochen. Da gleichzeitig auch alle Mög-
lichkeiten eingeschränkt wurden, anderweitige Anlauf-
stellen aufzusuchen, stellt dieses erste Vierteljahr der
Corona-Maßnahmen eine große Herausforderung für
unsere Besucher dar. Besonders auch für die letzte Grup-
pe von Klienten, die erstmals nach vier Monaten die Räu-
me der Tagesstätte wieder besuchen durften, war die
Belastung hoch.

Spätsommer 2020

Ein paar Klienten haben nach wie vor Ängste, sich in der
Stadt zu bewegen und zu uns zu kommen. Wieder ande-
ren gelang es nicht, alleine mit der Situation zurechtzu-
kommen: Sie sind nach wie vor in stationärer Behand-
lung. Mit der Mehrheit der Besucher haben wir eine
gangbare Lösung gefunden, indem wir weiter das Zweig-
ruppensystem praktizieren. Die Besuchergruppen im
Wechsel tageweise einladen. Jede Gruppe erhält einen
14-tägigen Anwesenheitsplan, an dem sich orientiert

Coronabedingte Anweisungen wie aufgeklebten Richtungsmarkierungen wirken auf manche
Besucher zunächst verstörend.
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werden kann. Dies hat auch im Herbst 2020 noch
Bestand. Eine tägliche Anwesenheit von allen angemel-
deten Besuchern ist unter Einhaltung der Hygienevorga-
ben für die Raumgröße der Tagesstätte nicht umsetzbar.

Fazit

Die Aufzählung der reinen Fakten, wie wir in der Tages-
stätte auf die kontaktbeschränkenden Covid-Maßnah-
men reagiert haben, klingt eher nüchtern. Die Gefühle
der Unsicherheit, der aufkeimenden Ängste und der
daraus entstandenen emotionalen Reaktionen, die auf-
zufangen waren, lässt sich damit nicht greifen. Auch die
Masse der Eindrücke, mit denen jeder von uns konfron-
tiert war, lässt sich ebenfalls nur schwer in Worte fassen.

Was gerade in den ersten Wochen der Pandemie für uns
als Mitarbeiter einer sozialen Einrichtung erschwerend
dazu kam, war die fehlende Orientierungsmöglichkeit,
da bisher keine Vorgaben für einen Pandemiefall vorge-
legen haben und erst nach und nach entwickelt wurden.

Es gab für uns als Mitarbeiter schnell aufeinander fol-
gende, nicht immer in sich schlüssige Anordnungen und
Vorgaben, die in ebenso schneller Folge revidiert wurden.
Auch wenn die Vorgehensweise der Verantwortlichen in
den Behörden und bei den Verbänden, den Kostenträ-
gern nachvollziehbar war, machte das die Anpassung der
Tagesstätten-Abläufe und die Umsetzung der Vorgaben
in den ersten Wochen nicht leichter.

Die Mitarbeiter der Tagesstätte waren gefordert, quasi
»ohne sicheren Boden« wichtige strukturgebende Orien-
tierung anzubieten und mit dem Klienten einen Ersatz
zu finden, wie er seinen Alltag zu Hause alleine bewälti-
gen kann. Und das ohne unser übliches Handwerkszeug,
den Tagesablauf innerhalb der Tagesstätte mittels Grup-
penangeboten, gemeinsamen Kochen, etc. nutzen zu
können.

»Vor Corona« war die Tagesstätte Süd der Bürgerhilfe
Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V. für ihre zahl-
reichen Angebote zur Tagesgestaltung bekannt. Im Pro-
jekt »Backstube« wurden wöchentlich zahlreiche Kuchen
für andere Einrichtungen in Frankfurt am Main geba-
cken. Es gab immer gut zu tun. Die Klienten beteiligten
sich am gemeinsamen Kochen, den Hausdiensten etc.
Die Tagesstätte ist für rund 40 Klienten ausgelegt.

Für die Begegnungsstätte galten die gleichen Bedingun-
gen, auch sie war für ein Vierteljahr geschlossen und
konnte wie die Tagesstätte erst Anfang Juni 2020 wieder
mit Einschränkungen (Hygienekonzept, Abstandsregelun-
gen etc.) geöffnet werden. Auch hier setzten die Mitarbei-
ter sich im Rahmen der Gegebenheiten ein, um auch für
das dort verortete Klientel ansprechbar zu bleiben.

Nun sind wir in der Tagesstätte mit der Aufteilung in
zwei Gruppen gut durch den Sommer gekommen. Einige
Angebote, wie Bewegungsspiele im Freien, haben dies
erleichtert. Natürlich gibt es an manchen Stellen immer
wieder Klärungsbedarf. Das gehört dazu. 

Bestimmte Angebote zur Tagesgestaltung, wie die Klien-
ten es gewohnt waren, pausieren nun schon lange.
Immerhin können wir mit ausreichend Abstand Angebo-
te, wie beispielsweise Malen, kognitives Training, Bewe-
gung, das Proben von Texten (Theater) stattfinden las-
sen.

Wir sind weiterhin auf dem Weg, uns neu zu justieren
und im Sinne unserer Klienten einen befriedigenden All-
tag zu gestalten, auch wenn uns bestimmte Einschrän-
kungen noch länger erhalten bleiben werden. An dieser
Stelle möchte ich mich bei meinem Team bedanken, das
sich immer engagiert gezeigt hat und mit dem nötigen
Teamgeist die Tagesstätte und die Begegnungsstätte
trotz aller Widrigkeiten am Laufen gehalten hat.

Claudia Finn 

ist seit Anfang 2020 als Leitung für die Tagesstätte sowie die Begegnungs-
stätte Süd der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V. zuständig.
Sie hat damals die Nachfolge von Rainer Reichel angetreten, dem langjähri-
gen Leiter, der in den wohlverdienten Ruhestand gegangen ist. In der Bürger-
hilfe arbeitet Claudia Finn allerdings bereits seit 2008 und zwar in dem
damals neu eröffneten Wohnheim Goldstein.
www.bsf-frankfurt.de
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Der Bamberger Hof ist eine Abteilung des Vitos Wald-
krankenhauses Köppern. Die im Frankfurter Nordend
gelegene Klinik versammelt verschiedene ambulante
und tagesklinische Behandlungsangebote unter ihrem
Dach. Expertenteams stellen sektorübergreifend ihre
sozialpsychiatrische Kompetenz sicher. Auch diese Ange-
bote waren stark von der Corona-Pandemie betroffen,
wie Mitarbeitende der »Ambulanten psychiatrischen
Akutbehandlung zu Hause« in den nachfolgenden Inter-
views zu berichten wissen.

Die ambulante psychiatrische Akutbehandlung zu Hause
bietet psychisch kranken Menschen in Frankfurt am
Main bereits seit über zwanzig Jahren als eine der ersten
Einrichtungen in Deutschland die Möglichkeit, sich in
ihrer vertrauten Umgebung behandeln zu lassen. Diese
Behandlungsform wird gleichgesetzt mit einer psychi-
atrischen Krankenhausbehandlung und ist als stations-
ersetzend zu betrachten.

Die psychiatrischen Fachkräfte waren insbesondere bei den ambulanten
Angeboten stark durch die Corona-Pandemie gefordert.

»Mittlerweile fast Alltag«

Wie Fachkräfte ihre Patienten in Zeiten von Corona erleben

Von Barbara Bornheimer

Im Gespräch
mit einer Ärztin (1)

Frage: Könnten Sie kurz beschreiben, wie sich aus Ihrer
Sicht die Arbeit im Rahmen der Corona-Pandemie verän-
dert hat und welche Auswirkungen das auf Ihre Patien-
ten gehabt hat?

Antwort: Zuerst war es so, dass die Patienten sehr
erschrocken waren durch die Pandemie und die Behand-
lung ziemlich zurückgefahren haben. Es hieß wir sollen
eigentlich nur die notwendigsten Patienten aufnehmen,
aber schon recht schnell wurde klar, dass viele Patienten
sehr bedürftig waren gerade durch die Auswirkungen
der Pandemie, weil ganz viele strukturierende Maßnah-
men im Leben von den Patienten weggefallen waren,

wie beispielsweise die Tagesstätte oder die Begleitung
durch das Betreute Wohnen; auch Werkstätten hatten
geschlossen; andere Menschen mussten eher wegen
ihrer Kinder zu Hause bleiben. Man hat schon gemerkt,
dass für viele Menschen irgendwie die Corona-Pandemie
Auswirkungen hatte auf das alltägliche Leben und sie
dadurch sehr unter Druck standen und stehen, einfach
bedürftiger waren.

Frage: Haben die Patienten aus Ihrer Sicht empfindlicher
reagiert auf die Corona-Infektion? Wie sind sie damit
umgegangen im Vergleich zur Normalbevölkerung; gab
es da aus Ihrer Sicht einen Unterschied? Eine mögliche
These wäre ja, dass die Patienten in der ambulanten psy-
chiatrischen Akutbehandlung zu Hause besonders ängst-
lich auf die ganzen Nachrichten reagieren würden.

Antwort: Das fand ich eigentlich komischerweise nicht.
Also ich hatte auch erwartet, dass Patienten besonders
ängstlich werden würden, Angst infiziert zu werden oder
zwanghaft. Klar ergaben sich mal zwanghafte Patienten,
die vielleicht darauf reagierten, aber das war nicht zu
verallgemeinern. Ich fand eher, dass die Menschen wie
gesagt indirekt mehr betroffen waren durch Gegenmaß-
nahmen in der Corona-Pandemie.

Frage: Und Ihre Arbeit - hat sie sich wesentlich verän-
dert, Ihre praktische Arbeit im Rahmen der Corona-Pan-
demie, was hat sich konkret in Ihrer Arbeit mit den
Patienten verändert?

Antwort: Wir haben natürlich versucht, Infektionsrisi-
ken zu minimieren und haben uns hauptsächlich, wenn
es einigermaßen ging, draußen mit den Patienten
getroffen, was therapeutisch wieder einen positiven Ein-
fluss hatte, weil man dann direkt ins Handeln und Bewe-
gen kommt. Wir haben versucht, immer den Abstand zu
bewahren, das war hauptsächlich die größte Änderung.
Insgesamt, nach der ersten Phase, wo wir auch weniger
Patienten behandelt haben, sind wir mehr oder weniger
wieder in den normalen Betrieb übergangen. Weil Men-
schen halt behandlungsbedürftig waren.
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Frage: Und profitieren die Patienten auch von digitalen
Angeboten wie ClickDoc oder mehr Telefonaten? Oder
haben Sie den Eindruck, dass diese digitalen Behand-
lungsangebote für die Patienten ambulanten psychiatri-
schen Akutbehandlung zu Hause doch eher nicht so ganz
geeignet sind im Vergleich zu den Patienten, die nicht so
schwer erkrankt sind?

Antwort: Viele Erfahrungen habe ich mit dem Video-
Telefonieren nicht gemacht … Aber dann: Telefonate, fin-
de ich und vermute es auch, auch Video-Telefonate kön-
nen die Face-to-Face-Kontakte nicht gut ersetzen für
mich. Klar war, dass wir mehr telefoniert haben, viel-
leicht auch mal ein paar Kontakte weniger hatten, aber
bei manchen Patienten ging das einfach nicht. Manche
sind nicht in der Lage zu telefonieren oder man kriegt
einfach nicht gut genug ein Bild von dem aktuellen psy-
chischen Zustand durch das Telefonieren. Das gilt mei-
ner Meinung nach auch für Video-Telefonate, deshalb
sind Face-to-face-Kontakte doch wichtig.

Frage: Gibt es aus Ihrer Sicht Patientengruppen, die
besonders unter der Corona-Pandemie gelitten haben im
Vergleich zu anderen Patientengruppen? Vielleicht dass
die depressiven Patienten jetzt doch mehr Schwierigkei-
ten gehabt haben durch die geringeren Kontakte und
dass psychotische Patienten gar nicht so sehr davon
betroffen waren, da sie sehr mit sich selbst beschäftigt
waren, mit ihren sonstigen schweren Problemen, die sie
haben, oder wie sehen Sie das?

Antwort: Das kann ich eigentlich nicht so sehen. Ich
habe auch viele Menschen mit Krankheiten aus dem
schizophrenen Formenkreis, die viel tagesstrukturieren-
de Maßnahmen besuchen, Tagesstätten oder auch kom-
plementäre Angebote, die auch dadurch sehr betroffen
waren durch deren Wegfallen. Und dass eine bestimmte
Personengruppe mehr getroffen hat, weiß ich nicht. Ich
habe umgekehrt wahrgenommen, dass manche Men-
schen mit Zwangserkrankungen sich eher entlastet
gefühlt haben, dadurch dass jetzt auch nicht kranke
Menschen sozusagen sich mit Infektionsrisiken beschäf-
tigen mussten, sich normaler gefühlt haben. Ich denke,
das hing insgesamt von den Umständen ab, wie die
Patienten leben, ob es jetzt depressive Menschen waren
mit kleinen Kindern und plötzlich mit den Kindern zu
Hause und irgendwie mehr Stress und dadurch der dro-
hende Verlust der Arbeit, aber unabhängig denke ich von
Diagnosegruppen.

Frage: Haben Sie den Eindruck, dass durch die Corona-
Pandemie sich die Anzahl der psychiatrisch Erkrankten
erhöht hat, dass mehr Anfragen kommen nach Behand-
lungen in der ambulanten psychiatrischen Akutbehand-
lung zu Hause oder gab es da keine Veränderung aus
ihrer Sicht?

Antwort: Also gefühlt und von der Menge an Anmeldun-
gen her nicht unbedingt. Ich hatte das Gefühl, dass wir
schon viele Anmeldungen hatten, aber ich glaube das
nicht alle in der ambulanten psychiatrischen Akutbe-
handlung zu Hause landen. Viele Menschen, die norma-
lerweise vielleicht nicht psychisch krank geworden
wären, waren vielleicht mehr psychisch belastet, aber
diesen landeten nicht direkt bei dieser Behandlungs-
form, aber dann schon die Ambulanz oder den Psycholo-
gen in Anspruch nahmen.

Frage: War die Corona-Infektion ein Thema in therapeuti-
schen Gesprächen mit den Patienten oder eher weniger?

Antwort: Doch schon viel, aber auf der anderen Seite
nicht mehr als mit nicht kranken Menschen, weil Corona
eigentlich wie das Sprechen über das Wetter wurde.

Frage: Können Sie mir erzählen, welche konkreten Erfah-
rungen Sie gemacht haben in der Corona-Pandemie und
den Auswirkungen auf Ihre Patienten? Was ist aus Ihrer
Sicht das Relevanteste?

Antwort: Ich würde sagen am Anfang waren die Patien-
ten schon sehr vorsichtig und da gab es eine große Sensi-
bilität mit dem Thema. Ich muss sagen, ich habe es aber
auch teilweise positiv erlebt. Eben dass die Patientin bei-
spielsweise mehr gezwungen waren, mit uns rauszuge-
hen und ich glaube, das hat teilweise einen sehr positi-
ven Effekt gehabt. Dass einfach eine viel stärkere Akti-
vierung in der Zeit stattgefunden hat. Genau, also ich
habe es nicht nur negativ erlebt, sondern eben in positi-
ven Auswirkungen. Sonst eine große Umsicht eigentlich,
viele habe von sich aus vorgeschlagen rauszugehen oder
diese Maßnahmen einzuhalten, wo man sagen muss, in
den letzten Monaten ist ein sehr großer Gewöhnungsef-
fekt eingetreten und mittlerweile gehört das schon so
zum Alltag dazu, dass teilweise auch viel laxer damit
umgegangen wird.

Frage: War denn die Corona-Pandemie ein großes The-
ma in den psychotherapeutischen Gesprächen mit Ihren
Patienten oder würden Sie sagen, dass es durchaus ver-
gleichbar ist mit der Normalbevölkerung? Gab es beson-
dere oder erkrankungsspezifische Ängste, vielleicht dass
Patienten mit einer Phobie oder Angststörung das The-

Im Gespräch
mit einer Psychologin
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ma sensibler thematisiert haben oder viel ängstlicher
waren? Welche Erfahrungen haben Sie gemacht?

Antwort: Ich würde schon sagen, dass teilweise Angstpa-
tienten oder gerade vielleicht auch Zwangspatienten mit
Kontaminationsängsten stärker belastet waren, aber
sonst eher wie die Normalbevölkerung, also kein großer
Unterschied.

Frage: Jetzt eine provokante Frage: Haben manche
Patienten von der Corona-Pandemie profitiert, im Sinne
einer Entlastung vor Sozialkontakten und Aufgaben, die
man sonst wahrnehmen müsste? Wenn ja, welche
Patientengruppen wären das?

Antwort: Definitiv, das kann man schon so sagen. Ich
hatte das beispielsweise bei sozialphobischen Patienten,
die teilweise sehr froh waren, dass diese ganzen sozialen
Kontakte weggefallen waren und auch bei depressiven
Patienten, dass sie nicht mehr rausgehen zu müssen. Am
Anfang habe ich doch eine teilweise Entlastung bei den
Patienten wahrgenommen. Je länger das angedauert hat,
der Lockdown, ist es dann wieder umgeschlagen, aber
gerade am Anfang war es auch eine Entlastung für viele,
dass so Pflichten und sozialer Druck abgefallen ist.

Frage: Wie hat sich aus Ihrer Sicht die Corona-Pandemie
auf ihre Arbeit in der ambulanten psychiatrischen Akut-
behandlung zu Hause ausgewirkt?

Antwort: Eigentlich haben wir ja die ganze Zeit durchge-
arbeitet. Ich fand die Situation mit den Masken belas-
tend, aber man konnte eigentlich ganz normal weiter
arbeiten. Ich hatte auch den Eindruck, dass die meisten
Patienten sich wenig beeinträchtigt gefühlt hatten durch
Corona, sie waren so mit ihren eigenen Problemen
beschäftigt. Masken hatten übrigens die meisten nicht
auf. Ich setzte immer Maske auf, wenn ich Hausbesuche
mache oder unterwegs, woFrage: Könnten S

Frage: Ist denn das Thema Corona mit den Patienten dis-
kutiert worden? Spielt das eine Rolle in den therapeuti-
schen Gesprächen?

Antwort: Eigentlich sehr wenig. Eine Patientin war vehe-
ment Maskengegnerin, sehr querulatorisch, die sich

dann immer drüber lustig gemacht hat, wenn ich eine
Maske aufhatte, muss man halt mit Leben, aber die meis-
ten halten einfach Abstand, da gab es keine Probleme.
Ich frag auch nie oder bitte auch nicht, eine Maske auf-
zusetzen. Jetzt im Winter - mal schauen wie es da wird.

Frage: Die coronainduzierte Angststörung, hat die zuge-
nommen?

Antwort: Nein, hab ich nicht gesehen. Wie gesagt,
Patienten sind vielmehr mit ihren eigenen Problemen
beschäftigt, Corona ist praktisch kein Thema, außer bei
persönlich querulatorischen Patienten, die sich aufregen
über die Maßnahmen. Eher bei den ambulanten Patien-
ten war das mal Thema, dass sie Angst hatten, waren
auch nur einige, jetzt nicht repräsentativ.

Frage: Haben vielleicht, paradox gefragt, einige Patien-
ten, die die Corona-Pandemie als vorteilhaft empfunden,
im Sinne einer verringerten sozialen Inanspruchnahme,
dass man befreit worden ist vor sozialen Kontakten?

Antwort: Also nicht von meinen Patienten, das waren
jetzt eher auch Patienten mit Psychosen, schweren
Depressionen und sehr schweren Persönlichkeitsstörun-
gen, die das auch von sich auch so nicht thematisiert
haben. Die auch eher berentet und zu Hause sind.

Frage: Was wünschen Sie sich für die nächsten Monate?
Wenn Sie sich vorstellen, die Corona-Pandemie geht wei-
ter, ist das jetzt eine Sache, die man im Alltag akzeptiert
hat?

Antwort: Ja natürlich, ich meine, ich habe persönlich
eher ein bisschen Angst mich zu infizieren, weil ich ja
meine Familie und andere schützen will und mein Pro-
blem ist jetzt, dass ich sehr viele Kontakte über die
Arbeit habe und hoffe, dass ich mich selber nicht infizie-
re, deshalb habe ich auch immer die Maske auf.

Frage: Vielleicht können Sie aus pflegerischer Sicht
erläutern, wie sich die Corona-Pandemie auf die Patien-
tenbetreuung auswirkt. Gibt es da Unterschiede im Ver-
gleich zur Zeit vor Corona?

Antwort: Ganz klar gibt es Unterschiede. Wir selber sind
sehr kritisch damit umgegangen, ob Patienten gefährdet

Im Gespräch
mit einer Ärztin (2)

Im Gespräch
mit einem Fachkrankenpfleger
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Arzt (3): Zusammenfassendes Fazit

Ich denke, dass es für uns alle doch eine große Umstel-
lung und Belastung letztendlich war, weil es die Arbeits-
weise erheblich beeinflusst hat und auch deutlich ver-
kompliziert hat. Bisher haben wir Glück gehabt, dass
keiner von den Kollegen erkrankt ist, wenn dieser Fall
auftreten sollte, würde dies auch bedeuten, dass vermut-
lich andere Kollegen zunächst in Quarantäne gehen
müssten und wir deutlich weniger Patienten behandeln
könnten. Daher hoffen wir alle, dass möglichst bald eine
Impfung auf dem Markt ist, die uns möglichst schützt
vor der Infektion.

Insgesamt hat sich unsere Patientenklientel nicht ver-
ändert, die allermeisten Patienten sind trotz der Schwe-

re ihrer psychischen Erkrankungen ausgesprochen ver-
nünftig mit dem Thema Corona umgegangen. Sie waren
immer bereit, Masken aufzusetzen und sich an die Dis-
tanzregeln zu halten.

Der direkte Kontakt zu den Patienten ist gerade im Rah-
men der ambulanten psychiatrischen Akutbehandlung
zu Hause wichtig, sodass eine Video-Sprechstunde und
Telefonvisiten letztendlich keine dauerhafte Behand-
lungsalternative darstellen. Auch durch das Tragen der
Maske sind wesentliche Teile des Gesichts verdeckt,
sodass die Kommunikation dadurch deutlich erschwert
wurde, daher bevorzugen wir die Abstandsregelung,
also großzügiger Abstand, mehr als 1,50 Meter zu den
Patienten und möglichst viel frische Luft.

sind, durch verschiedene Krankheitsfaktoren aus medizi-
nischer Sicht heraus, sodass wir sie nicht mehr besucht
haben oder viel vorsichtiger waren. Und viele Leute
waren auch kooperativ, sahen ein, dass sich die Situation
geändert hat, beispielsweise durch Mundschutz. Gerade
der Mundschutz ist ja eine Katastrophe in der Kommuni-
kation.

Frage: Sehen Sie bei den Patienten Gruppenunterschiede
im Umgang mit Corona oder würden Sie sagen, dass es
da keine Differenzierung gibt?

Antwort: Ich habe keine Strichliste geführt, nur ober-
flächlich geschaut, ob sie in Kategorien fallen. Aber indi-
viduell ganz klar. Wir hatten einerseits einen Fall, der
stark zwanghaft reagiert hat, und andererseits Leute, die
sich eher bedroht fühlen durch unterschiedliche Gründe,
Erkrankungen, vielleicht auch noch mehr. Also ich glau-
be, dass eher die Reaktionen angemessen waren, aber die
Arbeit an sich und die Beziehung der Patienten zu uns

hat es schon belastet, weil die Kommunikation einge-
schränkt war.

Frage: War Corona auch Thema in den Gesprächen?

Antwort: Klar, dass die Leute medizinische Fragen hat-
ten oder psychisch angesprochen haben, aus ihren Ängs-
ten heraus oder weil sich einfach die Situation geändert.
Es war teilweise schwierig für Leute, die man schon län-
ger kennt, einen dann auf einmal mit der Maske sehen,
muss man immer auch ein wenig Stellung beziehen und
die Situation transparent gestalten.

Frage: Würden Sie sagen, dass die Corona-Pandemie die
Schwere der psychischen Erkrankung noch verstärkt hat?

Antwort: Würde ich nicht sagen. Also, das wäre eine tol-
le Aufgabe für eine Doktor-Arbeit oder eine wissen-
schaftliche Studie, das zu analysieren, aber so aus mei-
nem Arbeitsalltag würde ich nein sagen.

Dr. Barbara Bornheimer 

ist Leitende Ärztin der Vitos Klinik Bamberger Hof in Frankfurt am Main.
www.vitos.de/gesellschaften/vitos-hochtaunus/einrichtungen/vitos-klinik-bamberger-hof



Treffpunkte 1/21 21

Zitate

Zitate

»In Zeiten politischer Krisen ist es für den ehrenhaften Menschen nicht am
schwersten, seine Pflicht zu tun, sondern sie überhaupt zu kennen.«

Luis de Bonald, französischer Staatsmann 

und Philosoph (1754-1840))

»Unentbehrlich ist keiner, aber entbehrlich auch keiner.«
Wilhelm Raabe, deutscher Schriftsteller (1831-1910)

»Wenn die Corona-Krise besser ausgeht, als ich es mir ausmale, könnte ich mich
danach wahrscheinlich als Wissenschaftsredakteur einstellen lassen. Oder zumin-

dest als Pförtner beim Robert-Koch-Institut. Ich weiß jetzt alles über Viren.«
Andreas Wenderoth, deutscher Journalist und bekennender Hypochonder (geb. 1965)

»Es gibt Gerechte und Ungerechte auf dieser Welt. 
Wer ungerecht ist, entscheiden die Gerechten.«
Robert Lembke, deutscher Schriftsteller und Fernsehmoderator (1913-1989)

»Und denken Sie daran: Wenn Sie regelmäßig viel Knoblauch essen, 
sorgen Ihre Mitmenschen automatisch für den Sicherheitsabstand!«

Peter Lau, deutscher Journalist

»Ein Virus ist am Überleben seines Wirtes persönlich interessiert.«
Alexander Kluge, deutscher Schriftsteller und Regisseur (geb. 1932)

»Viele unter uns kommen kaum mehr los vom Newsticker, tauschen sich über 
R-Werte und Statistiken zu Sterberaten aus, über Quarantäne-Fälle und die Anzahl

von Genesenen prozentual zur jeweiligen Höhe der Zahl der Infizierten.«
Die Schweizer Zeitschrift »Reportagen« (2020)
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1. Person: »Manchmal stelle ich mir vor, es
wird ein großer Sturm kommen aus dem
Weltall und alles zerstören. Häuser, Men-
schen, Tiere, alles. Das ganze Sonnensys-
tem wird weggeblasen werden in eine
unendliche Ferne.« (Pause) »Ich habe
Angst. Da draußen im All lauern Kräfte,
die so unfassbar groß sind. Aber dann
weiß ich wieder, dass ich mir das alles nur
einbilde.«

2. Person: »Wovor hast du denn wirklich
Angst?«

1. Person: (seufzt): »Ich habe Angst, in
meinem Leben nicht genug geliebt zu wer-
den und selbst nicht genug geliebt zu
haben. Mein ganzes Leben lang hatte ich
schon diese Angst.«

2. Person: »Und diese Angst ist so groß wie
das Weltall?«

1. Person: »Ja, sie ist furchtbar groß. Und
jetzt, wo mein Leben langsam zu Ende
geht, wird sie immer größer.« (Pause). »Es
ist furchtbar, sie wird immer größer.«

2. Person: »Und warum?«

1. Person (stöhnt): »Ganz einfach, weil ich
nicht genug geliebt habe in meinem

Leben. Wenn ich ehrlich bin, dann bin ich
fast unfähig überhaupt zu lieben. Ein paar
Mal habe ich mich in dieses Gefühl
hineingesteigert, aber es war ein hysteri-
sches aufgeblasenes Verliebtsein, keine
Liebe.« (Pause) »Ich habe Angst.«

2. Person: »Ich verstehe dich.«

1. Person: »Ich habe Angst zu sterben, ohne
jemals wirklich geliebt zu haben.« (Pause,
fängt an still zu weinen.) »Oh Scheiße,
Scheiße, Scheiße.«

2. Person: »Lass es raus, es wird dir gut-
tun.«

1. Person (hört langsam auf zu weinen):
»Warum hat die Liebe denn nur so eine
große Bedeutung für uns?«

2. Person: »Sie ist das einzige, was wir
wirklich haben. Das einzige , was zählt,
meine ich. Wenn wir in unserem Leben
nicht geliebt haben, dann ist es so, als hät-
ten wir nicht gelebt.«

1. Person: » Ja, das stimmt. Und deswegen
auch diese ganze Aufregung, die Nerven-
zusammenbrüche, die Selbstmorde, die
ewigen Schwüre, das ganze Affentheater.«

Die Liebe und das Weltall –
ein Dialog

Von Wolfgang Zimmermann



Treffpunkte 1/21

Forum

23

2. Person: »Es ist kein Affentheater.«

1. Person: »Ich weiß, aber es ist mir oft so
vorgekommen.«

2. Person: »Die Liebe ist das einzige, was
unsrem Leben eine wirkliche Bedeutung
geben kann. Das einzige, verstehst du!
Ansonsten ist es wahrscheinlich so, wie du
es am Anfang gesagt hast. Wir befinden
uns auf einem kleinen, unbedeutenden
Planeten am Rande eines kleinen unbe-
deutenden Sonnensystems. Und um uns
herum toben die großen, unfassbaren
Kräfte des Universums. Es ist durchaus
möglich, dass irgendwann einmal ein rie-
siger Energiesturm aus dem Weltall das
alles hier wegblasen wird in eine unendli-
che Ferne. Aber es ist auch völlig bedeu-
tungslos. Die einzige Angst, die zählt, ist
die, nicht genug geliebt zu haben in die-
sem Leben. Das einzige, was zählt, ist die
Liebe.«

Wolfgang Zimmermann

war 1. Vorsitzender der Arbeitsgemeinschaft der Angehörigen
psychisch kranker Menschen in Frankfurt am Main. Er ist Lehrer
im Ruhestand, gelegentlicher Autor und als solcher aktiv bei der

Autorengruppe Kelkheim.

Und plötzlich

Die Sonne scheint

die Menschen sind bedrückt

blauer Himmel

wenige lachen

die Vögel zwitschern

einige Menschen tragen Masken

es wird Frühling

nur die Kinder spielen

als wäre nichts geschehen

Eine Gefahr geht um

man kann sie

nicht sehen

nicht hören

nicht riechen

nicht schmecken

Doch sie ist da

Und plötzlich

ist alles anders
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nis komplizierte Sachverhalte verstehen. Auch Menschen mit
Migrationshintergrund oder Seh- und Hörbeeinträchtigungen
erleichtert diese besondere Form der Kommunikation die
Teilhabe am gesellschaftlichen Leben.
www.keb.bistumlimburg.de/beitrag/video-in-leichter-sprache

Forschungszusammenschluss will Depressionen
untersuchen

In Mainz haben sich 14 Institute und Kliniken zusammenge-
tan, um Therapien bei Depressionen umfassender entwickeln
zu können. Das »Mainzer Forschungszentrum für Psychische
Gesundheit« will dazu ganzheitliche Ansätze entwickeln und
untersuchen, welche Ergänzungen zu psychotherapeutischen
und medikamentösen Behandlungen sinnvoll erscheinen. Als
Beitrag zur Grundlagenforschung sollen beispielsweise die
Auswirkungen von Einsamkeit als eine Ursache für Depressi-
on und damit zusammenhängend auch körperlichen Erkran-
kungen in den Blick genommen werden.
www.unimedizin-mainz.de/mzpg

Werkgemeinschaft und die starken Frauen
Seit dem Sommer 2020 betreibt die Frankfurter Werkgemein-
schaft ein Ladengeschäft im Frankfurter Ostend. Nach rund
16 Jahren suchte Inhaberin Stella Schulz-Nurtsch einen Nach-
folger für ihren Second-Hand-Laden, der Bekleidung für »star-
ke Frauen« anbietet. Die Frankfurter Werkgemeinschaft hat
nun dieses Angebot im Sandweg 24 übernommen.
fwg-net.de

Frankfurter Stadtführer erschienen
Die aktualisierte Fassung des Frankfurter Stadtführers für
Menschen mit Behinderungen ist als Ringbuch zum Mitneh-
men für unterwegs erschienen. Die Neuerscheinung enthält
über 490 Adressen in der Frankfurter Innenstadt, einen Stadt-
plan mit Sehenswürdigkeiten sowie Hinweise auf Behinder-
tenparkplätze und Behindertentoiletten.
www.frankfurt-inklusiv.de

Karin Ademmer folgt Stephan Volk
Mit Erreichen des Pensionsalters ist Prof. Dr. Stephan Volk als
langjähriger Chefarzt für Psychiatrie der Kliniken des Main-
Taunus-Kreises aus dem Krankenhausdienst ausgeschieden.
Seine Nachfolgerin ist Dr. Karin Ademmer, die als Fachärztin
für Psychiatrie sowie Psychosomatik und Psychotherapie am
Hofheimer Krankenhaus tätig ist. Im Team haben die beiden
Chefärzte die Klinik für Psychiatrie und Psychosomatik in den
letzten Monaten gemeinsam geleitet. Ihre psychiatrische
Facharztausbildung absolvierte Ademmer unter anderem am
Klinikum Frankfurt Höchst. Nach dem Medizinstudium an
der Poona-Universität in Indien hatte sie ihre klinische Tätig-

Diakoniezentrum Groß-Gerau geplant
Der Kirchenraum der ehemaligen Versöhnungsgemeinde
Groß-Gerau Nord wird zu einem Diakoniezentrum umgebaut.
Das Zentrum wird alle Beratungs- und Hilfeangebote bün-
deln, die derzeit über das gesamte Stadtgebiet verstreut sind.
Mit diesem Vorhaben realisiert die Evangelische Kirche in
Hessen und Nassau und der Diakonie Hessen ein einzigarti-
ges Bauprojekt in Hessen. Der Kirchenraum, in dem im März
2016 zum letzten Mal Gottesdienst gefeiert worden ist, wird
komplett umgebaut und umfassend renoviert. Die Bauarbei-
ten zum neuen Diakoniezentrum sollen bis Ende 2021 abge-
schlossen sein.
www.diakonie-hessen.de

Anlaufstelle informiert über psychosomatische
Behandlung

Vitos hat für seine sechs psychosomatischen Kliniken einen
zentralen hessenweiten Aufnahme- und Belegungsservice
eröffnet. Der Vitos-Aufnahmeservice Psychosomatik infor-
miert Anrufer über die Behandlungsmöglichkeiten, gibt Aus-
kunft über freie Behandlungsplätze und eventuelle Wartezei-
ten. Außerdem können telefonisch bereits die Formalitäten
für einen Klinikaufenthalt geklärt werden. Je nach Beschwer-
debild sind Vorgespräche mit der jeweiligen Oberärztin oder
dem jeweiligen Oberarzt der gewünschten Klinik möglich.
Diese entscheiden dann vor Ort, ob die psychosomatische
Behandlung für die betreffende Person infrage kommt und
wann die stationäre Aufnahme erfolgen kann.
Vitos Aufnahmeservice Psychosomatik Telefon 0800 8486700

»Buchkinder« gesucht
Das Deutsche Rote Kreuz in Frankfurt am Main sucht kleine
Künstler zwischen 6 und 14 Jahren für das neue Projekt
»Buchkinder inklusiv«. Als »Buchkinder » werden Kinder
angesehen, die Geschichten erfinden, ihre eigenen Bücher
schreiben, illustrieren und ihr Werk selbst binden wollen.
Kostenlose Schnupperkurse dazu bietet die »Soziale Manufak-
tur« im Frankfurter Stadtteil Bockenheim für Kinder mit und
ohne Behinderung an (vgl. »Treffpunkte« 4/2016).
www.drkfrankfurt.de

Corona-App in Leichter Sprache
Die Katholische Erwachsenenbildung Limburg hat ein vier-
einhalbminütiges »Erklärvideo« in Leichter Sprache zur Coro-
na Warn-App der Bundesregierung veröffentlicht. Durch
Leichte Sprache können Menschen mit Lernschwierigkeiten,
beginnender Demenz oder eingeschränktem Sprachverständ-

rhein-main-
kaleidoskop
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keit in Deutschland begonnen, wo sie ihre Weiterbildung zur
Fachärztin für Psychosomatik und Psychotherapie und die
Facharztausbildung für Psychiatrie abschloss.
wwwww.kliniken-mtk.de

Neue Anlaufstelle für Aids-Hilfe
Im September 2020 wurde in Frankfurt am Main das »Main-
check« eröffnet, ein »Zentrum für Sexualität, Identität und
Gesundheit«. Mit der Einrichtung in der Friedberger Anlage
24 erweitert die Aids-Hilfe Frankfurt ihre Angebote im
Bereich der psychosozialen Versorgung und bündelt sie an
einem zentralen Ort der Frankfurter Innenstadt.
www.frankfurt-aidshilfe.de

Mehrsprachige psychosoziale Angebote
Ein neuer Beratungsführer zu mehrsprachigen psychosozia-
len und psychotherapeutischen Angeboten in Frankfurt am
Main listet alle Adressen und Angebote auf, und zwar nach
Sprachen sortiert. Das Amt für multikulturelle Angelegenhei-
ten hat die Informationen in Zusammenarbeit mit dem Inter-
kulturellen Forum für Psychiatrie und Migration Frankfurt
zusammengetragen.
www.vielfalt-bewegt-frankfurt.de/psychosozial

Wechsel im Diakonieverband
Der seit 2004 amtierende Geschäftsführer der »Deutschen
Gemeinschafts-Diakonieverband (DGD) GmbH«, Michael Ger-
hard. hat die Organisation verlassen. In dem Unternehmen
sind fünf Krankenhäuser sowie weitere medizinische Einrich-
tungen zusammengeschlossen. Dazu gehören unter anderem
das Krankenhaus Sachsenhausen in Frankfurt am Main und
die Klinik Hohe Mark in Oberursel.
www.dgd.de

Lebensräume neu aufgestellt
Der Aufsichtsrat der Stiftung Lebensräume Offenbach a. M.
hat sich neu konstituiert. In ihrem ehrenamtlichen Mandat
bestätigt wurden Landrat Oliver Quilling als Aufsichtsratsvor-
sitzender sowie Dr. Till Glauner, Chefarzt der Psychiatrie des
Sana-Klinikums Offenbach, als stellvertretender Vorsitzender.
Als weitere Aufsichtsratsmitglieder erhalten bleiben der Stif-
tung die langjährigen Wegbegleiter Edith Mayer und Josef
Schädle sowie der Betriebsratvertreter Michael Schneider und
der Vertreter der Leitungskräfte, Mike Gräf. Verabschiedet
wurde Horst Thon, der die Stiftung in den vergangenen fünf
Jahren im Aufsichtsrat unterstützt hat. Sein Nachfolger wur-
de Staatsminister a. D., Stefan Grüttner.
www.lebsite.de

Das Sozialwerk Main – Taunus e. V. bietet seit einiger
Zeit auch Online-Beratungen an. Das Angebot können
Menschen mit psychischer Erkrankung, deren Angehö-
rige und deren Umfeld aus dem Raum Frankfurt am
Main nutzen. Online-Beratung bietet den Vorteil, dass
Anliegen auch außerhalb der Sprechzeiten an die Bera-
terinnen und Berater formuliert werden können, dass
man schriftlich ohne Zeitdruck die Problemsituation
darlegen kann, und dass man eine Antwort »schwarz
auf weiß« erhält. Das Team der Online-Beratung berät
vertraulich, unabhängig von Nationalität, Geschlecht
und Religion. Die Beratung ist kostenfrei und kann
anonym erfolgen. Die Nachrichten werden verschlüs-
selt übermittelt. Erstanfragen werden innerhalb von
drei Werktagen beantwortet. Beraten wird zu folgen-
den Themen: Ängste, Antriebslosigkeit, Burnout, Psy-
chosen, Depressionen, Persönlichkeitsstörungen, Zwän-
ge und Phobien, Existenzsicherung (Wohnen, Finanzen,
Arbeit), bei Konflikten, auch in Familie und Partner-
schaft sowie in Lebenskrisen. Zu beachten ist: Die
Online-Beratung ist keine Soforthilfe. Bei akutem
Bedarf kann man sich an die zuständigen Kliniken und
an den telefonischen Psychosozialen Krisendienst für
Frankfurter Bürger wenden. Das gemeinnützige Sozial-
werk Main – Taunus e. V. unterhält verschiedene Diens-
te und Einrichtungen. Seit dem Jahre 1975 arbeitet es
mit in der gemeindepsychiatrischen Versorgung der
Stadt Frankfurt am Main.

www.smt-frankfurt.de/online-beratung



Köstliches

Kuchen, Plätzchen, Cantuccini und vieles mehr, mit Liebe 
zubereitet – die Backstube bietet eine breite Palette an Köstlich-
keiten. Beliefert werden große und kleine Auftraggeber.

Die Backstube ist ein Projekt der Tagesstätte der Bürgerhilfe 
Sozialpsychiatrie. Das Arbeiten im Backprojekt bietet den Besu-
chern der Tagesstätte vielfältige Entwicklungsmöglichkeiten.
Neben einem kleinen finanziellen Zuverdienst erfahren die 
Klienten Wertschätzung und Anerkennung. Zudem werden 
Kreativität und Freude am gemeinsamen Tun gefördert, ver-
bunden mit einer Stärkung des Selbstwertgefühles.

Tagesstätte Süd · Backstube
Darmstädter Landstraße 104
60598 Frankfurt

aus der Backstube

Die Tagesstätte Süd ist eine Einrichtung der 
Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e.V.
www.bsf-frankfurt.de

Telefon 069 - 63 53 00
Telefax 069 - 631 41 28
ts@bsf-frankfurt.de

Blechkuchen
• Aprikosen-Mandelkuchen
• Bananen-Kirschkuchen
• Himbeer-Heidelbeerkuchen
• Käsekuchen
• Kokoskuchen
• Marmorkuchen
• Nusskuchen 
• Obstkuchen (nach Saison) 
• Schokoladen-Pfefferminzkuchen
• Schokoladen-Waldfrüchtekuchen
• Streuselkuchen
• Zitronenkuchen 

Gebäck
• Cantuccini
• Matchatee-Pistazienkekse
• Schokoladen-Chilikekse
• Kaffee-Dattelkekse
• Kaffee-Feigenkekse

Salziges
• Käsegebäck
• Grissini

Herstellung und Verkauf von 
hausgemachten Backspezialitäten



Video-Konsultationen
erfolgreich
Video-Konsultationen in der
Psychotherapie sind sinnvoll.
Diese Auffassung vertritt die
Deutsche Gesellschaft für
Psychosomatische Medizin
und Ärztliche Psychothera-
pie. Die Fachgesellschaft ver-
weist auf eine bereits 2016
gestartete Untersuchung. Im
Rahmen des Projekts erhal-
ten Patienten, die wegen
Depressionen oder Angststö-
rungen ihren Hausarzt auf-
suchen, das Angebot, die psy-
chotherapeutische Behand-
lung in der vertrauten Haus-
arztpraxis wahrzunehmen –
durch Zuschaltung eines mit

der Praxis kooperierenden
Therapeuten. So soll ein nie-
derschwelliges Angebot
geschaffen werden, das dem
Patienten zusätzliche Wege
und die Umstellung auf
fremde Räumlichkeiten
erspart. Nach der Studie ist
die größte Schwierigkeit bei
der Online-Therapie techni-
scher Natur: Übereinstim-
mend empfanden Patienten
wie Therapeuten Störungen
der Bild- und Tonübertra-
gung als wesentlichen Nach-
teil.
www.dgpm.de

Intervall-Fasten funk-
tioniert
Weniger häufig am Tag zu
essen und den Zeitraum der
Nahrungsaufnahme zeitlich
zu begrenzen, kann ein

erfolgreicher Weg sein, um
sein Körpergewicht zu redu-
zieren. Das ergab eine Studie,
bei der Personen ihre Nah-
rung innerhalb von 10 Stun-
den statt üblicherweise 15
Stunden zu sich nahmen.
https://onlinelibrary.wiley.com/do
i/abs/10.1002/oby.22756

Corona-Informationen
für junge Menschen
Die Corona-Pandemie hat
auch bei Kindern und
Jugendlichen Ängste ausge-
löst, die lange nicht im Blick
der Öffentlichkeit waren.
Dabei betraf vor allem sie die
Schließung von Kitas, Schu-
len, Spielplätzen und Sport-
vereinen. Viele Kinder sorg-
ten sich, dass sie sich selbst
oder jemand aus der Familie
mit dem Virus anstecken

könnten. Für ihre Sorgen und
Nöte haben junge Menschen
jetzt eine neue Webseite, die
von der Kinder- und Jugend-
psychiatrie des Universitäts-
klinikums München zusam-
men mit der Beisheim-Stif-
tung geprüfte Informationen
zu psychischen Beschwerden
altersgerecht zusammenge-
fasst.
www.corona-und-du.info

Schauspieler simulie-
ren psychisch Erkrankte
Um Studierende praxisorien-
tierter prüfen zu können, legt
die Klinik für Psychiatrie und
Psychotherapie der Medizini-
schen Fakultät der Universi-
tät Duisburg-Essen ein neues
Lehr- und Prüfungsformat
auf. Durch den Einsatz von
geschulten Simulationspa-
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Der DAK-Psychoreport ist eine Langzeit-Analyse, für die das IGES Institut die anonymisierten Daten von über
zwei Millionen erwerbstätigen Versicherten ausgewertet hat. Demnach erreichten die Krankschreibungen von
Arbeitnehmern aufgrund von psychischen Leiden im Jahr 2019 mit rund 260 Fehltagen pro 100 Versicherte
einen Höchststand. Der Blick auf die Einzel-Diagnosen zeigt, dass Depressionen und Anpassungsstörungen die
meisten Ausfalltage verursachten.
www.dak.de

Notizen
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tienten sollen Prüflinge
unter realen Bedingungen
beweisen, dass sie Gespräche
mit psychisch Erkrankten
führen können. Durch das
Angebot sollen Studierende
im geschützten Raum mit
geschulten Schauspielern ler-
nen, wie man mit Patienten
angemessen kommuniziert,
Krankheitsgeschichten
erfragt, Empathie zeigt und
aufklärt.
www.uni-due.de

Keine Nachweispflicht
für Masern-Impfschutz
Seit März 2020 gilt in
Deutschland das Masern-
schutzgesetz. Welche sozialen
Einrichtungen von der ent-
sprechenden Nachweis-

pflicht eines Masernschutzes
betroffen sind, konnte lange
nicht geklärt werden. Das
Bundesgesundheitsministe-
rium hat nun einige Aspekte
erläutert, die auch für
gemeindepsychiatrische
Angebote von Interesse sind.
So müssen ambulante Reha-
bilitationseinrichtungen für
psychisch erkrankte Men-
schen keinen Masernschutz
nachweisen. Wörtlich heißt
es in der Feststellung des
Bundesgesundheitsministe-
riums: »Gemäß § 23 Absatz 3
Satz 1 Nr. 3 IfSG sollen nur
solche Rehabilitationsein-
richtungen von der Regelung
umfasst sein, in denen eine
den Krankenhäusern ver-
gleichbare medizinische Ver-

sorgung erfolgt. Bei ambu-
lanten Rehabilitationsein-
richtungen für psychisch
kranke Menschen ist in der
Regel davon auszugehen,
dass dort keine den Kranken-
häusern vergleichbare medi-
zinische Betreuung erfolgt,
sodass diese Einrichtungen
weder unter § 23 Absatz 2
Satz 1 Nr. 3 noch unter Nr. 7
zu subsumieren sind.« Auch
Sozialpsychiatrische Dienste
müssen keinen Masern-
schutz nachweisen. In seiner
Antwort verweist das Minis-
terium zunächst auf Vor-
schriften der Länder, die zu
Abweichungen bezüglich
Trägerschaft und angebote-
nen Leistungen führen. Dann
heißt es: »Nach Kenntnis der

Bundesregierung haben alle
diese Einrichtungen gemein-
sam, das sich ihr Schwer-
punkt nicht auf die Behand-
lung von psychischen Krank-
heiten oder die Durchfüh-
rung von Untersuchungen
richtet, sondern sich viel-
mehr auf Krisendienste,
unterstützende Angebote
(etwa Vor- und Nachsorge-
maßnahmen), bzw. auf die
Koordinierung des Zugangs
der Betroffenen zu solchen
konzentriert. Daher ist davon
auszugehen, dass diese Ein-
richtungen nicht unter den 
§ 23 Absatz 3 Satz 2 IfSG fal-
len, da sie weder als eine
Arztpraxis i. S. d. Nr. 8 zu defi-
nieren sind, noch die Anfor-
derungen an die von der 

Täglich erreichbar unter

069 - 6113 75

Montag bis Freitag 
17:00 bis 01:00 Uhr

Samstag, Sonntag 
und an allen Feiertagen
09:00 bis 01:00 Uhr2

Telefonische Beratung, Unterstu ̈tzung und Hilfestellung in psychischen Krisen und Notlagen, 

Vermittlung ärztlicher Hilfe und Anlaufstelle außerhalb der normalen Öffnungszeiten der Dienste 

des sozialpsychiatrischen Hilfesystems.

Finanziert vom Gesundheitsamt der Stadt Frankfurt

Mitglied im Frankfurter Netzwerk Suizidprävention

Der Psychosoziale Krisendienst wird organisiert von der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt e.V.

krise@bsf-frankfurt.de · www.krisendienst-frankfurt.de

www.krisendienst-frankfurt.de

Krisendienst Frankfurt

BETREUUNGSVEREIN 
Frankfurt am Main e.V.
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Nr. 10 umfassten Einrichtun-
gen des öffentlichen Gesund-
heitsdienstes erfüllen.«
www.bundesgesundheits
ministerium.de/impfpflicht/
faq-masernschutzgesetz.html

Demenz-Strategie
beschlossen
Das Bundeskabinett hat das
Konzept für eine »Nationale
Demenzstrategie« verab-
schiedet. Im Bündnis mit der
Deutschen Alzheimer Gesell-
schaft, den Ländern und
Kommunen, den Verbänden
des Gesundheitswesens und
der Pflege, den Sozialversi-
cherungsträgern, der Zivilge-
sellschaft und der Wissen-
schaft soll nun konkret erar-
beitet werden, wie Deutsch-
land »demenzfreundlich«
gestaltet werden kann. Die
Strategie formuliert 27 Ziele
und insgesamt 160 Maßnah-
men. Dazu gehört beispiels-
weise die Schaffung von
lokalen Netzwerken, in
denen Angebote der Bera-
tung und Unterstützung für
Betroffene und Angehörige
bereitstehen sollen.
www.dza.de

Fast jeder Zehnte
schwerbehindert
Zum Jahresende 2019 lebten
rund 7,9 Millionen schwerbe-
hinderte Menschen in
Deutschland. Der Anteil der
schwerbehinderten Men-
schen an der gesamten
Bevölkerung in Deutschland
betrug nach Angaben des
Statistischen Bundesamts
damit 9,5 Prozent. Geistige
oder seelische Behinderun-
gen hatten insgesamt 13 Pro-
zent der schwerbehinderten
Menschen.
www.destatis.de

Schlechte Körperhal-
tung, schlechte Psyche
In einer Übersichtsarbeit
wollten Psychologen unter-
suchen, ob es eine eindeutige
Auswirkung der Körperhal-

tung und von Bewegungs-
mustern auf die Psyche gibt.
Es zeigte sich, dass der Effekt
des Körpers auf die Psyche
belegbar ist und unterschied-
liche emotionale und verhal-
tensbezogene Variablen wie
Gefühle, das emotionale
Gedächtnis oder die Risikobe-
reitschaft durch das motori-
sche System beeinflusst wer-
den. Eine zusammengesun-
kene Körperhaltung wirkte
sich demnach negativ auf
den Zustand der untersuch-
ten Personen aus..
https://journals.sagepub.com

Junge Menschen von
Corona-Pandemie
 betroffen
Die Lebensqualität der Kin-
der und Jugendlichen in
Deutschland hat sich wäh-
rend der Corona-Pandemie
vermindert. Junge Menschen
berichten vermehrt von psy-
chischen und psychosomati-
schen Auffälligkeiten. Betrof-
fen sind vor allem Kinder aus
sozial schwächeren Familien.
Das sind die wesentlichen
Ergebnisse einer Studie des
Universitätsklinikums Ham-
burg-Eppendorf. Die Studie
hat gezeigt, dass die Heraus-
forderungen der Pandemie
und die damit im sozialen
Leben einhergehenden Ver-
änderungen die Lebensquali-
tät und das psychische Wohl-
befinden von Kindern und
Jugendlichen verringern und
das Risiko für psychische
Auffälligkeiten erhöhen. Die
meisten Kinder und Jugend-
lichen fühlen sich belastet,
machen sich vermehrt Sor-
gen, achten weniger auf ihre
Gesundheit und beklagen
häufiger Streit in der Familie.
www.uke.de/copsy

Depressionen in häus-
licher Pflege nehmen zu
Seit Beginn der Corona-Pan-
demie hat sich die Situation
von älteren Menschen, die zu
Hause betreut werden, nach

------------- 142.668
Anteil der Kinder unter 18 Jahren in Familien in 
Hessen im SGB II-Bezug (»Hartz IV«)

------------- 1.912.665
Zahl der hauptamtlichen Mitarbeitenden in der 
Freien Wohlfahrtspflege (2016)

------------- 10.622
Zahl der rechtlich selbständigen Mitgliedsorganisa-
tionen des Paritätischen Wohlfahrtsverbandes

------------- 41
Zahl der Ein-Personen-Haushalte in Deutschland in
Prozent aller Haushalte (Durchschnitt Europäische
Union: 33 %)

------------- 63.848.000
Zahl der Menschen in Deutschland ohne Migrations-
hintergrund im Jahre 2016
(Einwohnerzahl gesamt: 82.425.000)

------------- 18
Zahl der Landkreise und kreisfreien Städte in Hes-
sen, die unabhängige Psychiatrie-Beschwerdestellen
haben
(Übersicht: https://soziales.hessen.de/gesundheit/
gesundheitsversorgung/psychiatrische-
versorgung/wo-gibt-es-die-beschwerdestellen)

» Alles entspricht 
der Zahl.«

Pythagoras von Samos, griechischer Philosoph 
(um 570 v. Chr. - nach 510 v. Chr.)

KENN-
ZAHLEN
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Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie 
Frankfurt am Main e. V.
Holbeinstraße 25-27
60596 Frankfurt am Main

Telefon 069 96 20 18 69
Fax 069 62 77 05
gst@bsf-frankfurt.de
www.bsf-frankfurt.deTreffpunkte 2/2020 Riskante Kindheit

Ein Drittel aller junger Menschen in Deutschland lebt in einem Haushalt, wo
Vater oder Mutter psychisch krank sind oder ein Suchtproblem haben. Die
Heranwachsenden können durch die Erkrankung ihrer Eltern vielfältigen
Belastungen ausgesetzt sein und haben statistisch gesehen ein erhöhtes
Risiko, im Laufe ihres Lebens selbst psychisch krank zu werden.

Treffpunkte 3/2020 Notdienste
Oft werden in psychischen Krisensituationen Krankenwagen, Polizei oder
Feuerwehr gerufen, die als Ersthelfer zum Einsatz kommen sollen und die nur
eine Notversorgung leisten können. In vielen Städten und Regionen gibt es
deshalb spezialisierte Dienste und Einrichtungen, die im Falle psychiatrischer
Notlagen gerufen werden können.

Treffpunkte 1/2020 Grenzen
Grenzen lösen bei vielen Menschen widersprüchliche Gefühle aus. Grenzen
können angst machen und sie können als Schutz empfunden werden. Dies
gilt für räumliche Grenzen zwischen Ländern wie für eigene und zwischen-
menschliche Grenzen.

»Treffpunkte«
Die »Treffpunkte« sind ein Forum für alle in der ambulanten,
teilstationären und stationären Psychiatrie sowie in der Sozial-
psychiatrie Beteiligten. Die Zeitschrift berichtet über allgemeine
Entwicklungen; das besondere Gewicht liegt auf regionalen
Aspekten der Rhein-Main-Region.

Der Jahresbezugspreis für ein Einzelabonnement der 
»Treffpunkte« beträgt 21,- Euro einschließlich Versandkosten. 

Wer die Zeitschrift besonders unterstützen möchte, kann sich zu
einem Förderabonnement entschließen: Ab 30,- Euro im Jahr
wird jede Ausgabe ins Haus geliefert. Die Ausgaben sind einzeln
zum Heftpreis von 5,- Euro erhältlich.



Erkenntnissen einer sozialpä-
dagogischen Studie deutlich
verschlechtert. Eine Online-
Befragung von 330 pflegen-
den Angehörigen ergab, dass
fast drei Viertel von ihnen
eine Zunahme von Einsam-
keit oder depressiven Ver-
stimmungen bei der pflege-
bedürftigen Person wahrge-
nommen haben, wie die
Johannes-Gutenberg-Univer-
sität Mainz mitteilte.
www.uni-mainz.de

Ungewissheit als
Gefährdungsfaktor
Wer Ungewissheit gut tole-
rieren kann, verfügt über
eine solide psychische Res-
source. Demgegenüber ist
eine Intoleranz gegenüber
Ungewissheit ein gemeinsa-
mes und wesentliches Ele-
ment verschiedener psy-
chischer Störungen. Dies
stellt der Psychotherapeut
Nils Spitzer als »transdiag-
nostischen Faktor« in einem
Beitrag für die Zeitschrift
»Verhaltenstherapie und Ver-
haltensmedizin« fest. Der
Autor sieht die Intoleranz
gegenüber Ungewissheit bei
der generalisierten Angststö-
rung, bei Zwangsstörungen,
bei der sozialen Phobie, bei
Hypochondrie, Panikstörung,
Posttraumatischer Belas-
tungsstörung, Depression
und Autismus-Spektrum-Stö-
rungen.
www.psychologie-aktuell.com/
journale/verhaltenstherapie.html

Konzeptpapier zur
Corona-Bewältigung
Der Berufsverband Deutscher
Psychologinnen und Psycho-
logen, die Deutsche Gesell-
schaft für Psychologie, die
Bundespsychotherapeuten-
kammer und das Leibniz-
Zentrum für Psychologische
Information und Dokumen-
tation äußern sich in einem
Konzeptpapier zu Herausfor-
derungen, Zielen und Maß-

nahmen im Umgang mit der
Pandemie und bieten der
Politik ihre Unterstützung
an. Nachdem die Ausbrei-
tung von COVID-19 Infektio-
nen eingedämmt werden
konnte, treten in der gesell-
schaftlichen Debatte nun die
wirtschaftlichen und sozia-
len Sorgen der Bevölkerung
stärker in den Vordergrund.
Dabei kann ein Stimmungs-
wandel drohen, der den
gesellschaftlichen Zusam-
menhalt und die aktive Mit-
arbeit der Bevölkerung an
den weiterhin erforderlichen
Maßnahmen zur Krisenbe-
wältigung erschweren kann.
Ernste Warnsignale sind das
Auftreten von Verschwö-
rungserzählungen und Sorg-
losigkeit im Umgang mit der
Ansteckungsgefahr. Für die
Kernthemen Stimmungs-
wandel, Schutzverhalten,
psychische Folgen, gesell-
schaftlicher Zusammenhalt
sowie Bedeutsamkeit der
Datengrundlage benennen
die psychologischen Exper-
tinnen und Experten zentrale
Herausforderungen und
schlagen konkrete Maßnah-
men vor. Beispielsweise soll-
ten langfristige Verhaltens-
änderungen erreicht werden
auf Basis psychologischer
Befunde zum Erwerb neuer
Handlungsroutinen.
www.bdp-verband.de

Viele Obdachlose auf
psychiatrischen Stationen
Eine während der Corona-
Pandemie besonders gefähr-
dete Gruppe, nämlich
obdachlose Menschen, sei
zurzeit verstärkt auf den
Akut-Stationen der psychi-
atrischen Kliniken zu finden.
Das berichtet Prof. Dr. Andre-
as Heinz, Direktor der Klinik
für Psychiatrie und Psycho-
therapie an der Charité–Uni-
versitätsmedizin Berlin und
Präsident der Deutschen
Gesellschaft für Psychiatrie,
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Psychotherapie, Psychosoma-
tik und Nervenheilkunde.
Obdachlos würden Men-
schen nicht nur aufgrund
steigender Mieten und Gen-
trifizierung. Auch Menschen
aus europäischen Nachbar-
ländern, in denen sie nicht
von sozialen Netze aufgefan-
gen werden, kämen nach
Deutschland und landeten
hier oftmals auf der Straße.
Besonders schwierig sei für
obdachlose Menschen mit
psychischen Erkrankungen
auch gewesen, dass während
des Lockdowns viele Tages-
kliniken geschlossen waren,
berichtete Heinz weiter.
Menschen, die eine Woh-
nung haben, hätten während
dieser Zeit Videokonferenzen
nutzen können, um in Kon-
takt mit dem Hilfesystem zu
bleiben. Obdachlose Men-
schen konnten höchstens
anrufen.
www.charite.de

Endgültige 
ICD-Fassung erschienen
Das Bundesinstitut für Arz-
neimittel und Medizinpro-
dukte hat die endgültige Fas-
sung der ICD-10 für das Jahr
2021 veröffentlicht. Die
»Internationale statistische
Klassifikation der Krankhei-
ten und verwandter Gesund-
heitsprobleme, 10. Revision,
German Modification« bildet
zusammen mit dem soge-
nannten Operationen- und
Prozedurenschlüssel  die
Basis für die Entgeltsysteme
in der ambulanten und sta-
tionären Versorgung. Eine
»Differenzliste« enthält die
Änderungen der endgültigen
Fassung gegenüber der Vor-
abfassung. Die ICD-10-GM ist
in verschiedenen Fassungen
und Formaten erhältlich und
wird jährlich überarbeitet.
www.bfarm.de

Psychiatrie  – 
Das Ärztliche Zentrum für
Qualität in der Medizin hat
neue Informationen in Leich-
ter Sprache zu psychischen
Erkrankungen veröffentlicht,
die auch zum Weitergeben
als PDF-Dokumente zur Ver-
fügung stehen.
www.gesundheit-leicht-
verstehen.de

Rechtsextremismus – 
Der Verband der Beratungs-
stellen für Betroffene rechter,
rassistischer und antisemiti-
scher Gewalt e. V. hat die
neue Podcastserie »Aufklären
& Einmischen: Vor Ort« vor-
gestellt, in der wöchentlich
über Reaktionsmöglichkeiten
im Alltag gesprochen werden
soll.
www.verband-brg.de

Jugendhilfe  – 
Das Dialogforum »Bund trifft
kommunale Praxis. Inklusive
Kinder- und Jugendhilfe aktiv
miteinander gestalten« sam-
melt Argumente und Beispie-
le für die »große Lösung«, bei
der die Hilfe für behinderte
junge Menschen unter der
einheitlichen Zuständigkeit
der Jugendhilfe erfolgen soll.
www.jugendhilfe-inklusiv.de

Werkstätten – 
Die Bundesagentur für Arbeit
hat das neue Verzeichnis
anerkannter Werkstätten für
behinderte Menschen veröf-
fentlicht, in dem neben den
Adress- und Kontaktdaten
der 734 Einrichtungen auch
die jeweiligen Angebotsar-
beiten aufgelistet sind.
www.arbeitsagentur.de
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Fragebogen

1. Was ist gut an der psychosozialen Versorgung in Frankfurt am Main?
Dass die grundsätzliche Bereitschaft, vor allem auch der nachgerückten jüngeren Kolleginnen und Kol-
legen, zum einrichtungsübergreifenden und interdisziplinären Zusammenarbeiten nach wie vor unge-
brochen ist.

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

Rückschauend: Da kann ich keine aktuellen Vorschläge machen. Dennoch: Die ständige Verbesserung
der »konkurrenzlosen« Zusammenarbeit und Kooperation sollte zum »Permaplan« aller Dienste und
Einrichtungen gehören.

3. Welches psychosoziale Angebot ist viel zu wenig bekannt?
Da logischerweise die »gemeindenahe Psychiatrie« in den Quartieren stattfindet, sollten die entspre-
chenden Erfahrungen, die in den verschiedenen Projekten der Quartiersmanagements gemacht wer-
den, mehr kommuniziert werden. Auch die psychiatrische Versorgung in der Straßensozialarbeit und
ganz besonders hier in der Drogenarbeit gehört zu den Aufgaben der »gemeindenahen Psychiatrie«
und sollte daher mit ihren ganz eigenen Problematiken sehr genau dargestellt werden.

4. Welchem Buch wünschen Sie viele Leserinnen und Leser?
»Das schwarze Album« von Hanif Kureishi von 1995 oder andere noch aktuellere Bücher zum Thema
»Islam«. Mir ist dieses Buch über das Bookcrossing-System (www.bookcrossing.com) in die Hände
gefallen. Es war doch ein etwas anderes Lesen hervorgerufen durch diese analoge Art des Bücher -
teilens.

5. Welchen Film haben Sie zuletzt gesehen?
Vor einiger Zeit auf arte.tv: »Neueste Nachrichten aus dem Kosmos« von der Filmemacherin Julie Ber-
tuccelli. In dem Film wird die hohe Kunst der Kommunikation gezeigt und beschreibt ein Beispiel sehr
gelungener Integration und Inklusion. Leider wurde dieser Film schon wenige Tage nach der Ausstrah-
lung aus der arte-Mediathek entfernt (bei Interesse: kd.hertrampf@gmail.com).

6. Sie haben plötzlich einen Tag frei – was würden Sie gerne machen?
Selbst im Rentnerdasein kommt manchmal die Situation, dass plötzlich ein ganzer Tag noch unverplant
zur Verfügung steht … Dann mache ich gar nichts, nur chillen. Und das dann ohne Wenn und Aber.

7. Die Märchenfee erscheint – Ihre drei Wünsche?
Dass wir uns bald wieder wie einst einfach ohne Masken im öffentlichen Raum bewegen können. Dass
wir immer genug Luft zum Atmen haben. Und ganz egoistisch: ein langes und gesundes Leben.

Sieben Fragen an

Konrad  Hertrampf
Konrad Hertrampf war Mitarbeiter in einem Kinderladen und ist aus-
gebildeter Einzelhandelskaufmann. Nach dem Studium der Sozialar-
beit war er beim Frankfurter Verein für soziale Heimstätten im Fach-
bereich Psychiatrie tätig. Seine Einsatzgebiete waren Wohnheim,
Wohngruppen-Sozialdienst und Psychosoziale Dienste. Seit seinem
Ruhestand ist er Mitglied im Redaktionsteam der »Treffpunkte«.



Keine Ausgabe verpassen – Treffpunkte abonnieren !

Ja, ich abonniere ab sofort die Treffpunkte und bitte um
regelmäßige Zusendung an folgende Adresse:

_______________________________________________
Name

_______________________________________________
Straße

_______________________________________________
PLZ/Ort

Das Jahresabonnement kostet 21 Euro für vier Ausgaben und
kann zum Ende jeden Jahres schriftlich gekündigt werden. 

Ich zahle nach Erhalt der Rechnung

Ich möchte die Treffpunkte mit einem Förderabonnement
unterstützen und zahle jährlich _______ Euro
(bitte Wunschbetrag ab 30 Euro eintragen)

Ich möchte mich nicht selbst um die Überweisung
ku ̈mmern und stimme deshalb zu, dass die Abo-Gebühr
von meinem Konto per SEPA-Lastschrift abgebucht wird.
(In diesem Fall senden wir Ihnen in Kürze wegen der neuen SEPA-Last-
schrift-Bestimmungen eine weitere Information zu.)

__________           _________________________________
Datum                        Unterschrift

Die Burgerhilfe setzt für die Treffpunkte jedes Jahr hohe Eigenmittel ein,
da sie als kleine Zeitschrift – wie viele Printmedien in der heutigen Zeit – nicht
kostendeckend erscheinen kann. Helfen Sie mit, dass die Treffpunkte noch
lange ein lesenswertes Forum für alle Akteure der sozialen Psychiatrie bleiben.

Wir würden uns freuen, wenn auch Sie sich entschließen,
21 Euro gut anzulegen: 

Gegen die Tyrannei  der NormalitätDie 21. Frankfurter Psychiatriewoche 
zwischen Baby-Blues und Quetsche-Fest

Treffpunkte

Herausgegeben von der Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt am Main e. V.
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Ihre Abonnements-Bestellkarte schicken Sie bitte ausreichend frankiert an die Bürgerhilfe Sozialpsychiatrie Frankfurt
am Main e.V., Holbeinstraße 25-27, 60596 Frankfurt am Main.

Gerne nehmen wir Ihre Abo-Bestellungen auch telefonisch (069-96201869) oder per eMail (gst@bsf-frankfurt.de)
entgegen. Sie erhalten dann umgehend eine schriftliche Bestätigung.

Widerrufsbelehrung:
Diese Bestellung kann ich ohne Angaben
von Gründen innerhalb von zwei Wochen
schriftlich widerrufen. Zur Wahrung der
Frist genügt die rechtzeitige Absendung
des Widerrufs.

Datenschutz:
Wir versichern, dass die angegebene
Adresse ausschließlich für Zwecke des
Vertriebs der Zeitschrift verwendet wird.

Bitte hier abtrennen 

✃

Samuel Langhorne Clemens (1835-1910)
Amerikanischer Schriftsteller, besser bekannt als Mark Twain

21€
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Die Werkstatt
Die druckwerkstatt Rödelheim ist eine Einrichtung zur 
beruflichen und sozialen Integration seelisch behinderter
Menschen. Träger ist der Frankfurter Verein für soziale
Heimstätten e.V. 

Gemeinsam mit den Mitarbeitern bearbeitet die Werkstatt –
gemäß dem Prinzip „Förderung durch Arbeit“ – die Kunden-
aufträge.

Produkte und Dienstleistungen
Als moderne Druckerei ist die druckwerkstatt Rödelheim
ein Systemanbieter des grafischen Gewerbes. 
Unser erfahrenes Team deckt alle Fachbereiche ab –
angefangen von der Beratung über die Satzherstellung
und die Gestaltung bis hin zum Druck.

Druckvorstufe
In der Druckvorstufe arbeitet unsere Einrichtung mit 
modernen Scan- und DTP-Systemen. Sie erstellt, prüft 
und bearbeitet Druckdaten und belichtet diese im 
Anschluss auf Druckplatten mittels neuester CTP-Technik.

Digital- und Offsetdruck
Kleinere Auflagen sowie Andrucke werden im Digitaldruck
gefertigt. Für den Offsetdruck stehen uns eine Zwei- und 
Vierfarbendruckmaschine zur Verfügung.

Weiterverarbeitung
Alle Druckprodukte werden mit Hilfe modernster Technik
verarbeitet – dazu zählen auch Buchbindearbeiten und
Kfz-Beschriftungen. Weiterhin können u.a. Faltschachteln
auf dem Schneideplotter produziert werden. 

Wir bieten unseren Kunden zusätzlich Versand-
Dienstleistungen sowie Portooptimierung an.

Mailing
Im Mailingbereich werden Daten und Unterlagen von einer
Vielzahl geübter und geschulter Mitarbeiter verarbeitet.
Der Bereich beinhaltet den Postversand, nachträgliche 
Personalisierung sowie Konfektionierungen aller Art.

Qualität
Ein ständig aktualisiertes Qualitätsmanagementsystem
hilft bei der Aufrechterhaltung einer gleichbleibend guten
Qualität unserer Arbeit. 
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