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Bericht der Psychosozialen Arbeitsgemeinschaft zur
gemeindeintegrierten psychiatrischen und psychosozialen
Versorgung in der Landeshauptstadt Magdeburg 2010

Im SGB 1X § 2 Behinderung wird ausgefuhrt: ,Menschen sind behindert, wenn ihre
korperliche Funktion, geistige Fahigkeit, oder seelische Gesundheit mit hoher
Wahrscheinlichkeit langer als 6 Monate von dem flr das Lebensalter typischen Zustand
abweichen und daher ihre Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft beeintrachtigt ist. Sie
sind von Behinderung bedroht, wenn die Beeintrachtigung zu erwarten ist.”

1. Rechtliche Grundlagen

Im Hinblick auf die Daseinsvorsorge der Kommune haben fiir die Versorgung von Menschen
mit psychischer Stérung, seelischer oder geistiger Behinderung und/oder Suchterkrankung
die folgenden gesetzlichen Grundlagen eine besondere Bedeutung:

e Sozialgesetzbuch Il (SGB II) — Grundsicherung fir Arbeitssuchende
Gemal 816 SGB Il sind Eingliederungsleistungen zu erbringen fir arbeitslose,
erwerbsfahige Leistungsberechtigte.

e SGB VIl - Kinder- und Jugendhilfe
Eingliederungshilfe fir seelisch behinderte Kinder und Jugendliche ist nach §35a SGB VIl
geregelt

e SGB IX Rehabilitation und Teilhabe behinderter Menschen
Gemal § 1 SGB IX erhalten behinderte und von Behinderung bedrohte Menschen
Leistungen, um ihre Selbstbestimmung und gleichberechtigte Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft zu férdern, Benachteiligungen zu vermeiden oder ihnen entgegenzuwirken.

e SGB XII — Sozialhilfe
Eingliederungshilfe fir behinderte Menschen regelt sich nach den 8853 bis 60 SGB XII.
Leistungen der Eingliederungshilfe kénnen auch als Persdnliches Budget gewéhrt werden.
Die Kostentragerschaft fur diese ambulanten, teilstationaren und stationaren Hilfen liegt im
Land Sachsen-Anhalt seit 2004 beim Uberdrtlichen Tréager. Behérden des Uberdrtlichen
Tragers der Sozialhilfe sind das Ministerium fiir Arbeit und Soziales des LSA und die
Sozialagentur Sachsen-Anhalt.
Nach der HeranzVO des Landes Sachsen-Anhalt werden die kreisfreien Stadte als ortliche
Trager der Sozialhilfe zur Durchfiihrung der Aufgaben herangezogen. Das heil3t, drtlich
zustandig fur die Hilfesuchenden und die zu gewahrenden Hilfen ist die Landeshauptstadt
Magdeburg als herangezogene Gebietskérperschatft.

e (Gesetz Uber Hilfen fur psychisch Kranke und Schutzmafinahmen des Landes
Sachsen-Anhalt (PsychKG LSA)

Nach 81 PsychKG LSA regelt das Gesetz Hilfen fir Personen, die an einer Psychose,
Suchtkrankheit, einer anderen krankhaften seelischen oder geistigen Stoérung leiden oder
gelitten haben, oder bei denen Anzeichen einer solchen Krankheit, Stérung oder
Behinderung vorliegen.
Aus dem PsychKG LSA resultiert fiir die Landeshauptstadt Magdeburg die Erbringung der
Hilfeleistungen fur den benannten Personenkreis als Aufgabe im Ubertragenen
Wirkungskreis.

e Gesetz uiber den Offentlichen Gesundheitsdienst und die Berufsaustibung im
Gesundheitswesen im Land Sachsen-Anhalt
Nach §7 hat der Offentliche Gesundheitsdienst die Bevolkerung tiber Mdglichkeiten der
Gesundheitsférderung und Krankheitsverhiitung aufzuklaren und zur Mitwirkung anzuregen.



Besondere Bedeutung hat die Vorbeugung gegen Missbrauch und Abhangigkeit von legalen
und illegalen Drogen und bei Suchtgefahren.

8§10 regelt die Beratung und Betreuung bei besonderen Erkrankungen und bei Behinderung,
u.a. mit dem Bezug zum PsychKG LSA.

2. Psychosoziale Arbeitsgemeinschaft der Landeshauptstadt
Magdeburg

Die PSAG Magdeburg ist ein fachlich orientiertes Gremium zur Beratung von
Fragestellungen der Gestaltung eines zukunftsfahigen Hilfesystems flr Menschen mit
psychischer Erkrankung, seelischer Behinderung, geistiger Behinderung oder einer
Suchterkrankung.

Beratungsgegenstand der PSAG ist das Hilfesystem in seiner Gesamtheit. Das beinhaltet die
kontinuierliche Erfassung und Bewertung
der Versorgungssituation mit Schwerpunkt auf infrastrukturelle Versorgungsstrukturen
sowie
der Versorgungsangebote und deren Inanspruchnahme.

Die PSAG erarbeitet orientiert am Beratungsgegenstand Empfehlungen aus der Fachpraxis
fur die Weiterentwicklung des personenzentrierten Hilfesystems in der Landeshauptstadt
Magdeburg.

Darlber hinaus wirkt die PSAG auf eine weitere Verbesserung der Vernetzung der
Leistungserbringer im Hilfesystem hin.

Die Arbeit der Psychosoziale Arbeitsgemeinschaft Magdeburg wird in 5 Fachgruppen
geleistet:

- Fachgruppe Kinder- und Jugendpsychiatrie
- Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie

- Fachgruppe Sucht

- Fachgruppe Gerontopsychiatrie

- Fachgruppe geistige Behinderung.

In den einzelnen Fachgruppen sind folgende Mitglieder vertreten:

Fachqruppe Kinder- und Jugendpsychiatrie

- Sozialpadiatrisches Zentrum

- Pfeiffersche Stiftungen

- Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH

- Bunte Feuer GmbH

- Familienhaus Magdeburg e.V.

- MAPP Institutsambulanz

- Ambulante Erziehungshilfen /SPFH des AWO KV Magdeburg e.V.

- Klinikum Magdeburg gGmbH / Klinik fir Kinder — und Jugendpsychiatrie
- Landesverwaltungsamt / Abteilung Schule

- Landeshauptstadt Magdeburg / Dezernat V / Psychiatriekoordinatorin

Fachqruppe Erwachsenenpsychiatrie

- Verein ,Der Weg* e.V. ( Wohn-und Ubergangsheimheim fiir seelisch Behinderte,
ambulant betreutes Wohnen, Kontakt-und Begegnungsstétte, Zuverdienst)



Kontakt-und Begegnungsstatte der Magdeburger Stadtmission e.V.
Tagesstatte St. Martin der Magdeburger Stadtmission e.V.
Angehdrigengruppe psychisch Kranker

Pfeiffersche Stiftungen/ Pfeiffersche Rehabilitationswerkstatt
Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH

Klinikum Magdeburg gGmbH / Klinik flr Psychiatrie und Psychotherapie
Universitatsklinikum Magdeburg A. O. R. / Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie
Bundesagentur fir Arbeit

Jobcenter der Landeshauptstadt Magdeburg

Salo Bildung und Beruf GmbH

RPK Sachsen-Anhalt gGmbH

Integrationsfachdienst Magdeburg/Stendal

Telefonseelsorge Magdeburg

Familienhaus Magdeburg e.V.

Sozialpsychiatrischer Dienst des Gesundheits- und Veterindramtes
Landeshauptstadt Magdeburg / Dezernat V / Psychiatriekoordinatorin

Fachgruppe Sucht

Suchtberatungsstelle des AWO-Kreisverbandes Magdeburg e.V.
Suchtberatungsstelle der Magdeburger Stadtmission e.V.

Jugend- und Drogenberatungsstelle (Drobs) des PARITATISCHEN
Ambulant Betreutes Wohnen fiir Suchtkranke des PARITATISCHEN
Sozialtherapeutisches Zentrum Haus ,Am Westring“, Volkssolidaritat Verwaltungs
gGmbH

Tagesklinik Dr. Kielstein GmbH

Rehabilitationsklinik ,Alte Olmihle*

Betreuungsverein ,PEHISA"

Klinikum Magdeburg gGmbH / Psychiatrische Klinik

Pfeiffersche Stiftungen

JAG — Leben“ e.V.

Jobcenter der Landeshauptstadt Magdeburg

Landeshauptstadt Magdeburg / Dezernat V / Psychiatriekoordinatorin

Fachqruppe Gerontopsychiatrie

Wohnen und Pflegen Magdeburg gGmbH / APH “Lerchenwuhne”
Seniorenzentrum “St. Georgii” der Salus gGmbH

Hermann Beims Haus, AWO Soziale Dienste S.-A. GmbH

Pro Seniore Residenz Hansa-Park

Pfeiffersche Stiftungen

Vitanas Senioren Centrum Elbblick

Malteser Hilfsdienst gGmbH, Ambulante Pflege

Pflege Daheim “Gaworski”

Sozialstation MD Stadtmission e.V.

Caritas- Sozialstation

Alzheimergesellschaft SA e.V.

Klinikum Magdeburg gGmbH / Psychiatrische Klinik
Universitatsklinik/Psychiatrische Klinik

Landeshauptstadt Magdeburg / Dezernat V / Psychiatriekoordinatorin

Fachqgruppe geistige Behinderung

Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH
Pfeiffersche Stiftungen

PARITATISCHES “Regenbogenhaus”
Wohnheim “Skt. Georgii II” der Salus gGmbH



- Paritatischer Betreuungsverein

- PEHISA - Betreuungsverein Magdeburg e.V.
- Landesverband der Lebenshilfe fir Menschen mit geistiger Behinderung SA e.V.
- Landeshauptstadt Magdeburg / Dezernat V / Psychiatriekoordinatorin

Zur Organisationsstruktur der PSAG:

PSAG

5 Fachgruppen

- standige Teilnahme
der Mitglieder der
PSAG

- standige Teilnahme
Psychiatrie-
koordinatorin

- bedarfshezogene
Teilnahme weiterer
Mitarbeiter/innen der
Verwaltung

themen- oder
projektbezogene
Fachgruppen bei
Bedarf

- Informations-
veranstaltungen

- Fachgespréache

- Workshops

Die Entwicklung gemeindeintegrierter psychiatrischer und psychosozialer Versorgung
in der Landeshauptstadt Magdeburg wird seit 1995 fachlich durch die Psychosoziale
Arbeitsgemeinschaft (PSAG) Magdeburg begleitet (,Konzept zur Entwicklung
gemeindeintegrierter psychiatrischer Versorgung in der Stadt Magdeburg” —
Stadtratsbeschluss Nr. 293-18(11)95; Organisation und Arbeitsweise der Psychosoziale

Arbeitsgemeinschaft - Stadtratsbeschluss-Nr. 1139-55(11)97).

3. Berichtsstruktur und Versorgungsbereiche

3.1. Berichtsstruktur

Der Bericht stellt auf 5 Versorgungsbereiche ab:

- Versorgungsbereich Erwachsenenpsychiatrie
- Versorgungsbereich Kinder- und Jugendpsychiatrie

- Versorgungsbereich Gerontopsychiatrie

- Versorgungsbereich Geistig behinderte Erwachsene
- Versorgungsbereich Sucht (Verweis auf Bericht und Konzept zur Suchtbekédmpfung

und Suchtpravention in der Landeshauptstadt Magdeburg 2010 bis 2013)

Bezogen auf diese Versorgungsbereiche beinhaltet der Bericht die aktuelle Versorgungs-

situation sowie Hinweise zur Versorgungssituation und Empfehlungen aus der Fachpraxis.

Der vorliegende Bericht nimmt Bezug auf die Berichterstattung 2005.




3.2. Versorgungsbereiche

3.2.1 Versorgungsbereich — Erwachsenenpsychiatrie
Anlage 1 (Seite 70) — Uberblick — Versorgungsangebote fiir psychisch kranke und
seelisch behinderte Erwachsene in der Landeshauptstadt Magdeburg

Einfihrung

Die WHO —Konferenz zur seelischen Gesundheit 2005 in Helsinki stellte heraus, dass
psychische Gesundheitsdefizite die Gesundheit der Bevdlkerung, die Lebensqualitat und die
Stabilitéat Europas geféahrden und bezeichnete psychische Erkrankungen als ,Europas
unsichtbare Killer".

Man rechnet damit, dass Depressionen bis zum Jahr 2020 in den Industriestaaten die
zweithaufigste Krankheitsursache sein werden.

Bereits in den vergangenen Jahren ist eine eindeutige Tendenz zur Zunahme von Angst-
und Depressionserkrankungen zu verzeichnen. Zukunftsangst, Stress, Leistungsdruck und
Mobbing im Arbeitsumfeld sowie Uberforderung durch familiare Probleme kénnen hierfir u.
a. als Ursachen benannt werden.

Einerseits sind die Betroffenen in ihrer Leistungsfahigkeit und ihrer Lebensqualitat teils
erheblich eingeschrankt. Zum anderen gehdren psychische Erkrankungen zu den
Krankheitsbildern, die nicht unerhebliche Kosten (Behandlung, Fehltage, Friilhberentung etc.)
verursachen.

Beispielsweise stellt der DAK-Gesundheitsreport 2011 heraus, dass psychische
Erkrankungen im Jahr 2010 12,1 % des Gesamtkrankenstandes ausmachen und damit an
vierter Stelle der wichtigsten Krankheitsarten liegen.

Sowohl fur den einzelnen als auch fur die Gesellschaft ist es wichtig, dass psychische
Erkrankungen maoglichst friihzeitig erkannt und behandelt werden. Betroffene missen
Unterstutzung und Begleitung erfahren, um eine gleichberechtigte Teilhabe am Leben in der
Gemeinschaft zu ermdéglichen.

Einen besonders hohen Stellenwert hat das in Familien, in denen Kinder mit einem
erkrankten Elternteil zusammenleben. Diese Kinder sind nachweislich einem héheren Risiko
ausgesetzt, selbst zu erkranken und aus der Erkrankung heraus z. B. die Schule oder den
Ausbildungsplatz abzubrechen.

Fur psychisch kranke und seelisch behinderte erwachsene Menschen stehen in der

Landeshauptstadt Magdeburg die im folgenden Abschnitt beschriebenen
Versorgungsstrukturen zur Verfligung.

3.2.1.1 Versorgungsstrukturen

Uberblick tiber die gemeindenahe psychiatrische Versorgung psychisch kranker und
seelisch behinderter Menschen in der Landeshauptstadt Magdeburg
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Ambulante soziale Dienste

Kontakt- und
Begegnungsstatten, Selbst-
u. Angehdérigenhilfe

Eingliederungshilfen

Bildung, Arbeit und Be-
schéftigung, berufliche
Rehabilitation

Medizinische Behandlung
und Rehabilitation

e Sozialpsychiatrischer
Dienst
Landeshauptstadt
Magdeburg/
Gesundheits- u.
Veterindramt

e Psychosoziales
Zentrum flr Migrantinnen
und Migranten

e Ambulanter Dienst
Lebenshilfe-Werk
Magdeburg gGmbH

e Kontakt- und
Begegnungsstatten (2)

- Magdeburger
Stadtmission e.V.

- ,Der Weg“e.V.

e Cafeteria
.Der Weg“ e.V.

e Selbsthilfegruppen

e Angehdrigengruppen
psychisch Kranker

e Tagesstatte ,St. Martin“
(25 Platze)
MD Stadtmission e.V.

e Ambulant Betreutes
Wohnen
- Betreute Wohngemeinschaft
(15 Platze)
MD Stadtmission e.V.

- Betreutes Einzelwohnen
keine Kapazitatsbegrenzung
MD Stadtmission (36 PI.)
.Der Weg“e.V. (25 PI.)
Pfeiffersche Stiftungen (6 PI.)
Lebenshilfe -Werk (2 PI.)

e Intensiv Betreutes
Wohnen
Pfeiffersche Stiftungen (5 PI.)

Lebenshilfe —-Werk (4 PL)
e Wohnverbund

Der Weg“ e.V.
- Wohnheimplatze (54)

- Platze i. AuRenwohnen (25)

- Intensiv Betreutes Wohnen
(12)

e Salo Bildung und Beruf
GmbH
- MaRnahmen im Sinne des §
35 SGB IX — vergleichbare
Rehaeinrichtung

¢ RPK Sachsen-Anhalt,
Magdeburg,RPK gGmbH
(32 Platze)

e Anerkannte Werkstatt
fur behinderte
Menschen (2)

- WfbM Lebenshilfewerk
Magdeburg gGmbH mit
Werkstatt fur psychisch
behinderte Menschen
(WfpbM — 30 Platze)

- PRW - Pfeiffersche
Rehabilitationswerkstatt

(145 Platze)

e Integrationsprojekt
»Brasserie am Schelli*
Via creare gGmbH

e Cafeteria

- Zuverdienst und Praktikums-
Platze

Der Weg“ e V.

e Facharzte fur Neurologie
u. Psychiatrie a7
e Facharzte fur
Neurologie/Psychiatrie u.
Psychotherapie (20)
e Arztliche
Psychotherapeuten (5)
e Psychologische

Psychotherapeuten (46)

e Klinikum Magdeburg
gGmbH
- Klinik fur Psychiatrie u.
Psychotherapie (95 Betten)
- Tagesklinik (20 Platze)
- Institutsambulanz

e Universitatsklinikum
- Klinik f. Psychiatrie u.

Psychotherapie (65 Betten)

- Tagesklinik (10 Platze)
- Institutsambulanz
und

- Klinik fiir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie
(10 Betten)
mit Psychosomatischer
Tagesklinik (10 Platze)

e Medizinisches Versor-
gungszentrum ,, an der
Sternbriicke”

¢ RPK Sachsen-Anhalt,
Magdeburg, RPK gGmbH
(15 Platze)
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Ambulante Dienste

Sozialpsychiatrischer Dienst

Der Sozialpsychiatrische Dienst (SpDie) leistet auf der Grundlage des Gesetzes Uber Hilfen
fur psychisch Kranke und SchutzmalRnahmen des Landes Sachsen-Anhalt (PsychKG LSA)
sozialpsychiatrisch orientierte Arbeit.

Hierzu gehdrt die Klienten- und Angehoérigenberatung und —betreuung fiir den Personenkreis
psychisch kranker, geistig behinderter und suchtkranker Menschen. Im Vordergrund stehen
hierbei vor- und nachsorgende Hilfen und SchutzmafRnahmen, die im Rahmen von
Beratungs— und Informationsgespréachen sowie durch aufsuchende und begleitende Tatigkeit
(Haus- und Klinikbesuche, Begleitung zu Amtern und Behorden) geleistet werden.

Der SpDie vermittelt bei Problemsituationen an die entsprechenden Institutionen und Amter,
so dass die Kooperation mit den anderen Amtern des Dezernates, mit anderen Beratungs-
stellen, niedergelassenen Haus- und Fachérzten sowie Kliniken und Rehabilitations-
einrichtungen einen wesentlichen Anteil der Arbeit darstellt.

Folgende Leistungen werden durch den SpDie vorgehalten:
- Klientenberatung und —betreuung fur den Personenkreis nach 81 PsychKG LSA:
- Entlastungsgesprache und Information zum allgemeinen
Krankheitsverstandnis
- Beratung und Betreuung zu Anliegen und Fragen der Alltags- und
Krankheitsbewaltigung
- Kontaktaufnahme in Form von Einzelgespréachen (auf Wusch auch mit Partner
u. Familie)
- Aufsuchende Tatigkeit in Form von Haus— und Klinikbesuchen bei Bedarf
- Vermittlung zu medizinischen und sozialen Einrichtungen
- Information zu den Mdglichkeiten der weiteren Behandlung im ambulanten,
teilstationdren und station&ren Bereich
- Begutachtung nach SGB XII, BGB und PsychKG LSA
- SchutzmalRnahmen einschlie3lich Unterbringung nach PsychKG LSA

Psychosoziales Zentrum fur Migrantinnen und Migranten

Das Psychosoziale Zentrum flir Migrantinnen und Migranten in Sachsen-Anhalt unterhalt
eine Zweigstelle in Magdeburg.
Zielgruppe sind Flichtlinge und Migranten, die aufgrund von belastenden oder
traumatisierenden Erlebnissen unter psychischen oder psychisch bedingten Beschwerden
leiden.
Folgende Angebote werden vorgehalten:

- Psychologische Gesprache

- Entspannungs— und Stabilisierungsiibungen

- Korperorientierte Arbeit

- Traumatherapie

- Trauerarbeit

- Psychologische Diagnostik

- Beratung in rechtlichen und sozialen Fragen.

Ambulante Dienste

Als Anbieter Ambulanter Dienste richtet die Lebenshilfe-Werk gGmbH ihre Angebote u. a. an
seelisch behinderte Menschen im Erwachsenenalter (siehe Ambulante Dienste S. 59).

Versorgungssituation
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Kontakt —und Begegnungsmoglichkeiten, Tagesstrukturierung

Kontakt- und Begegnungsstatten

Kontakt— und Begegnungsstatten fir psychisch Kranke haben ihre Bedeutung im Hinblick
auf die Vervollkommnung ambulanter Behandlung, zur Nachsorge nach Klinikentlassung und
in Bezug auf die Vermeidung erneuter stationarer Aufenthalte.

Kontakt- und Begegnungsstatten sind offene Treffpunkte:

- fur Menschen mit chronisch psychischen Erkrankungen, die wegen ihrer sozialen
Isolation und ihrer Kontaktschwierigkeiten Probleme haben, in ihrem Umfeld
Beziehungen zu anderen Menschen aufzubauen und

- fur Angehdrige und Freunde psychisch Kranker.

Sie bieten:

- die Moglichkeit zur Begegnung und Kommunikation

- Angebote sinnvoller Beschéftigung und Freizeitgestaltung (kreative Angebote, kulturelle
Veranstaltungen, Ausflige)

- alltagsbegleitende Hilfen (z.B. in Behdrdenangelegenheiten)

- Gruppengesprache und bei Bedarf Einzelberatungen.

Die Kontakt- und Begegnungsstatten im Uberblick:

Kontakt- und Magdeburger Stadtmission Verein ,Der Weg*“ e.V.
Begegnungsstatte e.V.
Standort Leibnizstralie 48 Umfassungstralie 82
Offnungszeiten Mo — Mi 10.00 — 17.00 Uhr | Mo- Do. 09.00 — 17.00 Uhr
Do. 9.00 — 16.00 Uhr | Fr. 09.00 - 16.00
Fr. 10.00 — 13.00 Uhr | Uhr
Angebot Einzelgesprache: und jeden 1.Samstag im
Mo/Mi 10.00 — 11.00 Uhr | Monat sowie nach
Absprache
Spezifisches Angebot Frihstlicksangebot jeden Taglich Mittagstisch
Donnerstag um 9 Uhr
Personelle 1 Fachkraft 35h/wéchentlich 1 Fachkraft 40h/wéchentlich
Ausstattung

Weitere Kontaktmaoglichkeiten

Weitere Kontaktmdglichkeiten fir Betroffene und Nicht — Betroffene bietet die Cafeteria im
Wohnheim fir seelisch behinderte Menschen des Vereins ,Der Weg* e.V.
Neben Kaffee und Kuchen, Imbiss und Mittagsmen finden in der Cafeteria beispielsweise
Kreativhachmittage sowie Auftritte von Musik— und Theatergruppen statt.

Um Patienten auch nach dem Klinikaufenthalt Mdglichkeiten des Austausches und der
Kontaktaufnahme zu ermdéglichen, wird einmal wochentlich am Klinikum Magdeburg gGmbH
das ,Offene Atelier" angeboten. Hier kdnnen sich sowohl die Patienten der Klinik als auch
ehemalige Patienten zum kinstlerischen Gestalten in den Klinikraumen zusammenfinden.
Das Offene Atelier ist eines der Projekte des Vereins zur Férderung gemeindenaher
Psychiatrie Magdeburg-Olvenstedt e.V., der an das Klinikum Magdeburg angegliedert ist.
Dartber hinaus zahlen u.a. die Nordic-Walking-Gruppe, der Patientenclub und die Talent-
und Tauschbérse zu den Projekten des Vereins.

Versorgungssituation
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Selbst— und Angehdrigenhilfe

Ansprechpartner fur die Selbsthilfegruppen ist die KOBES (Kontakt- und Beratungsstelle fiir

Selbsthilfegruppen) in Tragerschaft des Caritasverbandes fur das Dekanat Magdeburg e.V..

Die Aufgabenschwerpunkte der KOBES sind:

- Vermittlung von Betroffenen/Angehdrigen in bestehende Selbsthilfegruppen

- Neugrindung von Selbst- und Angehérigengruppen einschlielich der
Offentlichkeitsarbeit

- Beratung von Betroffenen/Angehdrigen im Hinblick auf Selbst— und Angehdrigenhilfe

- Organisation von ,Selbsthilfe-Tagen*

Der KOBES ist eine Selbsthilfegruppe fiir Depressionserkrankte angegliedert.
Die Psychiatrische Klinik am Universitatsklinikum bietet eine Selbsthilfegruppe fur
Angehoérige psychisch Kranker an.

In der Kontakt- und Begegnungsstatte der Magdeburger Stadtmission e.V. treffen sich

- die Selbsthilfegruppe ,Hoffnung*

- der Gesprachskreis fiir jungere und jung gebliebene psychisch kranke Menschen und
- der offene Gesprachskreis zum Wochenausklang.

Auf Initiative der Tagesstatte ,,St. Martin® ist die Selbsthilfegruppe ,Lebensmut” aktiv.

Die Selbsthilfegruppe der Angehdrigengruppe psychisch Kranker im Verein ,Der Weg*“ e.V.
trifft sich regelmaRig in der Kontakt- und Begegnungsstatte.

Psychose — Seminar

Das Psychose-Seminar ist ein trialogischer Erfahrungsaustausch zwischen
Psychoseerfahrenen, Angehdrigen und Mitarbeitern psychiatrischer Einrichtungen.

Im Psychoseseminar geht es darum, das Erleben von Psychosen aus den unterschiedlichen
Sichtweisen der Teilnehmer greifbar zu machen, Erfahrungen auszutauschen und
voneinander zu lernen.

Ziel des Seminars ist es, gemeinsam ein vollstandiges Bild von Psychosen zu erarbeiten.
Die Seminare haben keinen therapeutischen sondern einen informativen Charakter. Die
Seminare werden von Diplom-Sozialpadagoginnen und Krankenschwestern der
Psychiatrischen Klinik des Universitatsklinikums und einer Sozialpadagogin des
Sozialpsychiatrischen Dienstes in ehrenamtlicher Tatigkeit geleitet.

Eingliederungshilfen

Ambulant und stationar betreute Wohnformen sowie der Tagesstattenbesuch fir seelisch
behinderte Menschen zahlen zu den Malinahmen der Eingliederungshilfe, die geman der
88 53/54 SGB XII gewahrt werden.

Voraussetzung fur die Gewéahrung einer Eingliederungshilfe ist die Hilfebedurftigkeit des
behinderten Menschen bzw. das Vorliegen einer wesentlichen seelischen Behinderung.

Tagesstatte
Die Tagesstéatte ,St. Martin“ der Magdeburger Stadtmission e.V. ist eine Einrichtung der

sozialen Rehabilitation. Im Unterschied zu den Kontakt- und Begegnungsstatten ist die
Tagesstatte kein offener Treff, sondern eine teilstationdre Malinahme der Eingliederungshilfe
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zur Teilhabe am gesellschaftlichen Leben. Sie ist Bindeglied zwischen Klinik / station&arer

Versorgung und beruflicher Rehabilitation.

Die Einrichtung bietet 25 seelisch behinderten Menschen, die z. Zt. nicht arbeitsfahig sind,

eine Tagesstruktur sowie umfassende Begleitung bei ihrer Alltagsbewaltigung und

Entwicklung neuer Perspektiven. Fir ein breitgefachertes Angebot sorgt ein multipro-

fessionelles Team.

Die Hilfen umfassen beispielsweise:

- Training lebenspraktischer Fahigkeiten (z. B. Einkauf, Kochen, Haushaltsflihrung,
Umgang mit Geld, Tagesstrukturierung)

- Kommunikations-, Wahrnehmungs-, Sozial-, Orientierungs-, Konzentrations— und
Merkfahigkeits- sowie Entspannungs— und Bewegungstraining

- Hilfen zur Selbsthilfe

- Unterstitzung bei der Aufnahme und Pflege tragfahiger Kontakte

- Arbeits —und Beschéftigungstherapie (handwerkliche und ergotherapeutische Angebote)
zum Training von Arbeitsgrundfahigkeiten

- Unterstitzung bei der beruflichen Integration, Vorbereitung auf die berufliche
Rehabilitation

- Beratung und Hilfestellung bei sozialen Problemen im Rahmen des Bezugstherapeuten-
systems

- Anregungen zu Formen der Freizeitgestaltung.

Ambulant Betreutes Wohnen

Seelisch behinderte Menschen, die voriibergehend nicht zur selbstéandigen Lebensfiihrung

fahig sind, jedoch nicht der intensiven Betreuung in einem Wohnheim bedurfen, kbnnen eine

betreute Wohnform fir sich in Anspruch nehmen.

Das Leben in einer betreuten Wohnform soll insbesondere die Mdglichkeit bieten, mit

Konflikten und Krisen besser umgehen zu kénnen bzw. diese zu vermeiden.

Der individuelle Hilfebedarf bestimmt die Art, Dauer und den Umfang der Hilfen.

Betreutes Wohnen bietet:

- Hilfen bei der Alltagsbewaltigung und Tagesstrukturierung

- Sozial- und Kommunikationstraining

- Selbsthilfetraining im Umgang mit der Erkrankung, Stérung, Krise

- Hilfe bei der Inanspruchnahme psychiatrischer oder allgemeinmedizinischer Versorgung,
sozialer Dienste und Einrichtungen

- Hilfe bei der Regelung behérdlicher Angelegenheiten und sozialrechtlicher Belange

- Hilfen zur Konfliktbewaltigung und Krisenintervention

In der Landeshauptstadt Magdeburg bieten der Verein ,Der Weg" e.V., die Magdeburger
Stadtmission e.V., die Pfeifferschen Stiftungen und die Lebenshilfe-Werk Magdeburg
gGmbH eine Betreuung im Ambulant Betreuten Einzelwohnen. Das heif3t, die Betreuung
erfolgt in der eigenen Wohnung, in der Regel fur 9 bis 12 Stunden pro Monat. Mehrbedarfe
werden auf Antrag bertcksichtigt.

Eine Kapazitatsbegrenzung gibt es nicht.

Fur das Ambulant Betreute Wohnen in einer Wohngemeinschaft bietet die Magdeburger
Stadtmission e.V. 15 Platze in der Schweriner Strafl3e.

Bei beiden Wohn- und Betreuungsformen bleibt unter rechtlichen Gesichtspunkten der
Mieterstatus erhalten.
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Stationare Wohnangebote

Fur seelisch behinderte Menschen, die der Eingliederungshilfe in einer stationaren
Einrichtung bedurfen, bietet der Verein ,Der Weg"“ e.V. eine individuelle und bedarfsgerechte
Betreuung in verschiedenen stationaren Wohnformen an.

Hierfur stehen zur Verfigung:

- 54 Platze im Wohnheim in der Georg — Singer - StralRe 32

- 12 Platze Intensiv Betreutes Wohnen in der Fichtestral3e und in anderen Stadtteilen

- 25 Platze im Einzelwohnen.

Fur die stationaren Wohnformen des Vereins ,Der Weg e. V." werden Arbeits— und
Beschaftigungsmoglichkeiten, ergotherapeutische Malinahmen sowie verschiedene
Freizeitangebote vorgehalten. Intensiv Betreutes Wohnen ist mit der Tagesférderung
verbunden.

Intensiv Betreutes Wohnen wird neben den aufgefiihrten Angeboten des Vereins ,Der Weg
e.V.“ auch von den Pfeifferschen Stiftungen und der Lebenshilfe-Werk gGmbH angeboten.

Beratung zum Persdnlichen Budget

Leistungen der Eingliederungshilfe kénnen auch Gber das Personliche Budget in Anspruch
genommen werden.

Der Verein ,Der Weg" e.V. bietet interessierten Menschen Beratung zur Inanspruchnahme
des Personlichen Budgets nach § 17 SGB IX. Die Beratung erfolgt einmal wochentlich in der
Kontakt- und Begegnungsstatte des Vereins.

Eine Beratung zum Personlichen Budget erfolgt ebenso tGber den Ambulanten Dienst der
Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH.

Im Sozial- und Wohnungsamt, Bereich der Eingliederungshilfen wird grundsatzlich tber
Maglichkeiten der Inanspruchnahme eines Persénlichen Budgets beraten. Insbesondere wird
hierbei auf leistungsrechtliche Aspekte nach dem SGB Xll eingegangen.

Bildungsangebote, Arbeits— und Beschéaftigungsmoglichkeiten

Bildung fir Menschen mit psychischen Handicaps

Seit 1999 ist die Salo Bildung und Beruf GmbH mit arbeitsmarktorientierten
Rehabilitationsangeboten flir Menschen mit psychischen Einschréankungen, sowie seit 2007
fur Menschen mit Autismus in Magdeburg tatig.

Im Auftrag der Bundesagentur fur Arbeit, der Deutschen Rentenversicherung und anderen
Sozialversicherungstragern werden fir diesen Personenkreis vergleichbare Rehabilitations-
mafl3nahmen nach § 35 SGB IX durchgefiihrt.

Schulung und Training finden in Kleingruppen statt. Darliber hinaus erfolgt eine enge
Kooperation mit den beteiligten sozialen Betreuungseinrichtungen, Arzten und Therapeuten.

Zum Malinahmeangebot z&hlen:

- NeueWege@SALO — Bundesweites Angebot fir Menschen mit psychischen
Einschrankungen
Dauer: 12 Monate — laufender Einstieg — Integration in Arbeit oder Ausbildung

- AuRe@SALO — Bundesweites Angebot fir Menschen mit Autismus
Dauer: maximal 24 Monate — laufender Einstieg — Integration in Arbeit oder
Ausbildung

- ApBf@SALO - Arbeitserprobung und Berufsfindung — Angebot zur Erprobung
und Begutachtung im Hinblick auf die berufliche Rehabilitation nach
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§ 35 SGB IX
Dauer: 4-6 Wochen — Beginn nach Absprache

In allen MaRnahmen sind folgende Fachdienste tatig:
- Psychologischer Dienst
- Sozialpadagogischer Dienst
- Ergotherapeutischer Dienst
- Arztlicher Dienst
- Integrationsdienst.

Berufliche Rehabilitation fir psychisch kranke Menschen

Die RPK Sachsen-Anhalt bietet fir Menschen mit psychischen Erkrankungen die ambulante
medizinische Rehabilitation und die ambulante berufliche Rehabilitation als integriertes
Gesamtkonzept an. Beide MaRnahmen kdnnen jedoch auch getrennt voneinander genutzt
werden. Das MalRnahmekonzept basiert auf der bundesweiten RPK Empfehlungs-
vereinbarung aus 2006.
Im Rahmen der beruflichen Rehabilitation psychisch Kranker bietet die RPK fir bis zu 32
Leistungsberechtigte ein Trainingsprogramm an, das auf den individuellen Bedarf des
Einzelnen zugeschnitten wird. Ziel der MaRnahme ist es, die individuellen Voraussetzungen
jedes Rehabilitanden fur eine Ausbildung und/oder die Aufnahme einer Arbeitstatigkeit zu
prufen, schrittweise zu trainieren und eine (Wieder)-Eingliederung in Arbeit, Ausbildung oder
Umschulung vorzubereiten. Das Angebot umfasst:
- Bildung und Qualifizierung in wesentlichen Basisfachern sowie im beruflichen
Fachunterricht
- Ergotherapie mit den Schwerpunkten der Arbeitsdiagnostik und Arbeittherapie
- bedarfsorientierte psychosoziale und psychoedukative Trainingsangebote
- psychologische und padagogische Einzelbetreuung/individuelles
Fallmanagment wahrend des gesamten Rehabilitationsprozesses
- betreute berufliche Erprobungen unter Arbeitsmarktbedinungen im angestrebten
Berufsfeld
- berufliche Einzelberatung/Berufswegeplanung/Bewerbertraining (regionale)
Arbeitsmarktanalyse sowie Hilfe bei der Ausbildungsplatz-, Umschulungs- oder
Stellensuche.
Die berufliche Rehabilitation dauert je nach Bedarf 9 bis 18 Monate. Der Einstieg erfolgt auf
der Grundlage einer Bewilligung durch den jeweiligen Leistungstrager (z.B. Arbeitsagentur,
Rentenversicherungstrager).

Rehabilitanden, die sich nach abgeschlossener Akutbehandlung fiir die Teilnahme an einer
beruflichen Rehabilitation erst noch weiter stabilisieren mussen, kénnen vorgeschaltet eine
ambulante medizinische Rehabilitation in der RPK absolvieren (s. Rehabilitation Seite 20).

Beschaftigung in einer Werkstatt flir behinderte Menschen

Zur Eingliederung in das Arbeitsleben und zur Teilhabe am Arbeitsleben bieten die beiden
Anerkannten Werkstatten fur behinderte Menschen

- die Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH

und

- die Pfeifferschen Stiftungen

Arbeitsplatze fir Menschen mit seelischer Behinderung. In beiden Werkstatten kénnen
Menschen mit seelischer Behinderung bis zur Eingliederung auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt oder auch dauerhaft eine Tatigkeit aufnehmen.

Beide Werkstatten bieten ihren Mitarbeitern ber den Arbeitsplatz hinaus begleitende
MaRnahmen an, wie z. B. Sport— und Freizeitaktivitdten und Gesprachsmaoglichkeiten.
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Die Pfeifferschen Stiftungen verfligen zuséatzlich zur herkdmmlichen Werkstatt fur behinderte

Menschen (WfbM) Uber die Pfeiffersche Rehabilitationswerkstatt (PRW), die separate

Arbeitsplatze ausschliefZlich fir Menschen mit seelischer Behinderung in folgenden

Bereichen vorhalt:

- Gartnerei/Landschaftsbau

- Floristik/Verkauf

- Hostienbéckerei

- Konfektionierung und Fertigung

- Montage/Demontage, Verpackung

- Hauswirtschaft

- Visitenkartenanfertigung

- Archivierung/Verwaltung

- Berufsbildungsbereiche (2)

- Handwerk/Arbeitsbereich fur junge seelisch behinderte Menschen mit
Verhaltensauffalligkeiten

- Kreativbereich.

Die PRW verfugt Uber 145 Platze, inklusive der Platze im Berufsbildungsbereich.

Im Rahmen der Vorbereitung auf den allgemeinen Arbeitsmarkt werden in Zusammenarbeit

mit verschiedenen Kooperationspartnern begleitete Erprobungspraktika durchgefihrt.

Das Lebenshilfe-Werk bietet in der WfbM am Westring eine separate Abteilung fiir seelisch
behinderte Menschen mit einem Berufsbildungsbereich und einem Arbeitsbereich mit einer
Kapazitat von 30 Platzen. Schwerpunkt ist die Montage.

Dartber hinaus werden Menschen mit seelischer Behinderung integrierte Arbeitsplatze
angeboten, sowohl in der Werkstatt am Westring als auch in der Werkstatt am Silzeanger.

Arbeitsmaoglichkeiten

Die ,Brasserie am Schelli“, ein Integrationsprojekt der Via creare gGmbH bietet als
gastronomische Einrichtung Arbeitsplatze fir behinderte und nicht behinderte Menschen auf
dem ersten Arbeitsmarkt, darunter 5 Platze fur Menschen mit Behinderung. Behinderte und
nicht behinderte Mitarbeiter erfahren eine Gleichbehandlung bezliglich ihrer Verantwortung
und ihres Mitspracherechtes. Die Bezahlung erfolgt nach Tarif.

Die bereits erwahnte Cafeteria bietet Bewohnern des Wohnverbundes des Vereins ,Der
Weg" e.V. im Rahmen von Arbeits— und Beschéaftigungstherapie eine sinnvolle Tatigkeit. Im
Durchschnitt sind dort 7 Beschaftigte tatig. Zur Erprobung kénnen auch Praktikumsplatze zur
Verfligung gestellt werden.

Medizinische Behandlung und Rehabilitation

Ambulante Behandlung
e Facharzte und Psychotherapeuten

Fur die ambulante Behandlung psychisch Kranker und derjenigen, die
behandlungsbedurftige psychische Probleme haben, sind die niedergelassenen
Arzte, insbesondere die Vertragséarzte fiir Neurologie und Psychiatrie zustandig.
In Magdeburg haben sich 17 Fachérzte fur Neurologie und Psychiatrie und 10
Fachérzte fir Neurologie/Psychiatrie und Psychotherapie in eigener Praxis
niedergelassen.

Darlber hinaus sind 5 arztliche und 46 psychologische Psychotherapeuten in der
Stadt Magdeburg téatig. (Quelle: KV LSA Stand 31.07.2010)
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Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ) an der Sternbriicke — Psychiatrie /
Psychotherapie / Suchtmedizin

In den 3 Praxen des MVZ an der Sternbriicke werden alle psychischen Stérungen
behandelt, die bei Jugendlichen und Erwachsenen auftreten.

Schwerpunkte bilden:

Depressionen und Angsterkrankungen (z.B. Panikstérungen)

Posttraumatische Belastungsstdrungen

Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen

Psychiatrische Begleiterkrankungen bei Suchtkranken

Essstérungen

Persotnlichkeits- und Verhaltensstérungen

Psychische Probleme bei betroffenen Angehérigen

Therapeutische Mdglichkeiten des MVZ:
Einzelgesprache

Gruppentherapie

Medikamenttde Therapie
Krisenintervention

Angehdrigengruppe.

Medizinisches Versorgungszentrum ( MVZ ) der Klinik fur Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie am Universitéatsklinikum Magdeburg

Das Medizinische Versorgungszentrum bietet eine fachiibergeifende ambulante
Versorgung. Im Bereich Psychosomatische Medizin und Psychotherapie werden
ambulante tiefenpsychologisch fundierte sowie analytische Einzeltherapien
durchgefihrt.

Psychiatrische Institutsambulanz (PIA)

Die beiden Kliniken flr Psychiatrie und Psychotherapie am Klinikum Magdeburg
gGmbH und am Universitatsklinikum Magdeburg verfiigen jeweils tber eine
Institutsambulanz.

Unter einer Institutsambulanz versteht man ein multiprofessionelles ambulantes
Behandlungsangebot psychiatrischer Fachkrankenhauser und psychiatrischer
Abteilungen an Allgemeinkrankenhausern.

Versorgungsschwerpunkte sind die Behandlung schwer und chronisch Erkrankter im
Rahmen der Nachsorge, aber auch Notfallpsychiatrie. Ziel ist die Vermeidung oder
Verkirzung stationarer Behandlung, aber auch die Sicherstellung einer Behandlung
fur Patienten, die von anderen ambulanten Behandlungsmadglichkeiten nicht oder
nicht ausreichend erreicht werden.

Auf Wunsch niedergelassener Arzte bietet die PIA die Abklarung zur Notwendigkeit
einer stationdren Aufnahme bei Krisensituationen.
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Stationare und teilstationédre Behandlung

Klinik far Psychiatrie und Psychotherapie am Klinikum Magdeburg gGmbH

Die Klinik verfligt Gber 95 Planbetten auf folgenden Stationen:

eine Akutstation mit 20 Betten
Hierbei handelt es sich um eine akutpsychiatrische Station mit einem breiten
Diagnosespektrum, die fakultativ offen gefiihrt wird.

eine offene komplextherapeutische Station mit 19 Betten
Hier werden vorwiegend psychisch Kranke mit depressiven Erkrankungen und
Erkrankungen aus dem schizophrenen Formenkreis behandelt.

eine Psychotherapiestation mit 19 Betten

Auf der offen geflihrten Psychotherapiestation werden die Patienten mit Angst—
und Panikstérung, depressiver Erkrankung, Zwangsstorungen,
posttraumatischen Belastungsreaktionen, Anpassungsstoérungen,
Personlichkeitsstérungen und korperlich funktionellen Stérungen vorwiegend
verhaltenstherapeutisch, aber auch tiefenpsychologisch orientiert behandelt.
Es besteht auBerdem die Mdglichkeit fiir ein Rooming-in mit einer speziellen
Mutter-Kind-Therapie:

Bei dieser Form der Therapie handelt es sich um eine auf der
Psychotherapiestation integrierte Mutter-Kind-Einheit. Psychisch kranke Mitter
haben die Moéglichkeit, sich zusammen mit ihrem maximal dreijdhrigen Kind in
die Klinik aufnehmen zu lassen (Rooming-in). Bei den psychischen
Erkrankungen handelt es sich um Erkrankungen, die nach der Geburt
aufgetreten sind. Dies kdnnen depressive, schizophrene oder
schizophrenieforme Erkrankungen sein, welche oft von ,Stimmenhdren” oder
Verfolgungsideen gepragt sind.

Die Miitter sollten in der Lage sein, die Versorgung ihres Kindes selbst zu
Ubernehmen oder stundenweise Uber Angehdrige Gbernehmen zu lassen, so
dass sie ungestort am stationédren Therapieangebot teilnehmen kénnen. Bei
entsprechender Indikation wird eine spezielle Mutter-Kind-Therapie, u. a. mit
einer videogestitzten Psychotherapie, mit dem Ziel der Verbesserung der
Mutter-Kind-Beziehung angeboten.

eine gerontopsychiatrische Station mit 20 Betten

eine suchttherapeutische Station mit 17 Betten

Klinik ftr Psychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklinikum Magdeburg

Die Klinik verfugt tber 65 Planbetten auf folgenden Stationen:

eine Akutstation mit 20 Betten

Bei dieser Station handelt es sich um eine geschiitzte Station mit 20 Betten, auf der
Patienten mit schweren psychischen Stérungen behandelt werden, deren Symptome
SO ausgepragt sind, dass besonders umsichtige Behandlungsbedingungen
erforderlich werden.

eine gerontopsychiatrische Station mit 16 Betten
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zwei psychiatrisch-psychotherapeutische Stationen mit 17 und 12 Betten

Nach einem integrierten Therapiekonzept mit pharmakologischen und anderen
korperbezogenen Therapiekonzepten kommen auf diesen Stationen als wesentliche
Saule der Behandlung auch psychotherapeutische Strategien zum Einsatz. Hierbei
finden sowohl tiefenpsychologisch als auch verhaltenstherapeutisch ausgerichtete
Aspekte Berlcksichtigung.

Klinik fir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie am
Universitatsklinikum Magdeburg

Die Klinik verfugt tber:

eine Psychosomatische Station mit 10 Betten

Die Station bietet eine intensive Form der psychotherapeutischen Behandlung. Eine
stationare Behandlung kann notwendig sein, wenn eine Abklarung des Krankheits-
bildes erforderlich ist oder ambulante Malinahmen nicht den gewiinschten Erfolg
gebracht haben. Eine intensive stationare psychotherapeutische Behandlung, die aus
einer Kombination verschiedener Verfahren (Einzel- und Gruppenpsychotherapie,
Musik- und Kunsttherapie, Sozialtherapie etc.) besteht, ist bei schweren Stérungen
oder schweren korperlichen Erkrankungen der Patienten notwendig. Die stationare
Behandlung ist psychodynamisch orientiert und wird durch verhaltenstherapeutische,
sozialtherapeutische, musiktherapeutische, kunsttherapeutische und bewegungs-
therapeutische Elemente erganzt.

Das stationare Behandlungsangebot umfasst alle psychosomatischen Stérungen.

Alle 3 Kliniken verfuigen jeweils tber eine Tagesklinik mit folgenden Behandlungsplatzen:

Tagesklinik der Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie am Klinikum Magdeburg
gGmbH mit 20 Behandlungsplatzen

Tagesklinik der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklinikum
Magdeburg mit 10 Behandlungsplatzen

Klinik fir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie am Universitatsklinikum
Magdeburg mit 10 Behandlungsplatzen

Patienten der Tagesklinik bernachten zu Hause und kommen tagsuber zur
Behandlung in die Klinik.

Im Vordergrund der Behandlung stehen Aspekte der Wiedereingliederung in das
soziale Umfeld sowie die vertiefte Auseinandersetzung mit der Erkrankung und ihre
seelische Bewadltigung. Erfahrungen aus der Therapie konnen somit direkt im
gewohnten sozialen Umfeld umgesetzt werden.

Erganzend sei an dieser Stelle auf zwei spezifische Beratungsangebote der Klinik fur
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie am Universitatsklinikum Magdeburg
hingewiesen:

die Psychotherapeutische Beratungsstelle Studierender/ Studentenwerk
Magdeburg

Die Psychotherapeutische Studienberatung ist eine Institution, deren Leistungs-
erbringung durch die Mitarbeiter der Klinik fur Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie in Kooperation mit der Abteilung Soziale Dienste des Studentenwerks
erfolgt und grundsatzlich allen Studierenden der Hochschulen im Verantwortungs-
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bereich des Studentenwerkes Magdeburg offen steht. Sie bietet kostenfreie,
unverbindliche und streng vertrauliche Beratung in Belastungssituationen an.

- die Psychosoziale Beratung fiir SED-Verfolgte

Menschen, die in der ehemaligen DDR politisches Unrecht erlitten haben, fiihlen sich
z.T. bis heute lebensgeschichtlich schwer belastet, nicht wenige sind traumatisiert.
Sie leiden etwa an Schlafstérungen, Angsten und allgemeinem Misstrauen.

Psychosoziale Gesprache kdnnen hier entlastend und bis zu einem gewissen Grad
heilend wirken. Innerhalb dieses Rahmens geht es professionell um die bestehenden
seelischen Beschwerden. Weiterhin besteht eine enge Zusammenarbeit mit der
Rechtsberatung zur Rehabilitierung.

Medizinische - berufliche Rehabilitation

Die RPK Sachsen-Anhalt bietet in Magdeburg die medizinische und berufliche Rehabilitation
fur psychisch kranke Menschen als integriertes Gesamtkonzept an.
Ziel der medizinischen Rehabilitation ist es, nach einer stationaren oder ambulanten
arztlichen Behandlung eine langfristige gesundheitliche Stabilisierung und eine Steigerung
der Belastbarkeit zu erreichen.
Schwerpunkte sind:

- Diagnostik und fachéarztliche Behandlung einschlie3lich Pharmakotherapie

- Psychotherapie einzeln und in Gruppen (Schwerpunkt Verhaltenstherapie)

- Psychiatrische Krankenpflege

- Training zur Alltags— und Stressbewaltigung/Entspannung

- Kommunikationstraining, Training sozialer Kompetenzen

- Psychoedukation, Gesundheitsbildung

- Sport— und Bewegungstherapie, Physiotherapie

- Ergotherapie, Arbeitstherapie, Belastungserprobung

- Psychologische und sozialpddagogische Einzelbetreuung/individuelles

Fallmanagment.

Die medizinische Rehabilitation dauert 3 bis maximal 12 Monate. Der Einstieg erfolgt auf der
Grundlage einer Bewilligung durch den jeweils zustandigen Leistungstrager
(Rentenversicherungstrager oder Krankenversicherungstrager).

Im Sinne des integrierten RPK-Gesamtkonzeptes ist nach erfolgreicher medizinischer
Rehabilitation ein nahtloser Ubergang in die berufliche Rehabilitation vorgesehen.

Sonstige Einrichtungen mit Schnittstellenfunktion

Allgemeiner Sozialer Dienst des Sozial -und Wohnungsamtes

Der Allgemeine Soziale Dienst (ASD) bietet nach SGB XII Hilfe in sozialen Krisensituationen
fur Menschen ab dem Erwachsenenalter an. Dieses niedrigschwellige Angebot umfasst
neben Beratung, Betreuung und perséonlichen Hilfen z.B. die Vermittlung an soziale
Fachdienste (Suchtberatung, Ehe- und Familienberatung, Frauenberatung, Schuldner-
beratung). Die Mitarbeiterinnen des ASD erfassen vorhandene Hilfebedarfe systematisch,
auch in der Hauslichkeit, zeigen entsprechende Losungswege auf und planen diese in
Absprache gemeinsam mit den Betroffenen im Rahmen eines individuellen Fallmanagments.

Versorgungssituation
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Betreuungsbehdrde

Fur einen Volljahrigen kann auf Grund einer psychischen Erkrankung, einer korperlichen,
geistigen oder seelischen Behinderung eine Betreuung durch das Betreuungsgericht
angeordnet werden, wenn die Person voriibergehend oder auf Dauer nicht in der Lage ist,
personliche Angelegenheiten ganz oder teilweise zu besorgen. Das Gericht bestellt in einem
solchen Fall den Ehepartner, einen Angehorigen, eine Vertrauensperson oder einen
Professionellen zum Betreuer zur Ubernahme der rechtlichen Vertretung in festgelegten
Aufgabenbereichen (siehe Betreuungsbehérde S. 61).

Integrationsfachdienst Magdeburg

Der Integrationsfachdienst (IFD) in Tragerschaft des Vereins ,Der Weg“ e.V. berét und
unterstitzt arbeitssuchende und berufstéatige behinderte und schwerbehinderte Menschen
bei der Teilhabe am Arbeitsleben. Die Tatigkeit des IFD beinhaltet sowohl die Vermittlung
von Menschen mit Behinderungen in Ausbildungs— oder Arbeitsverhaltnisse als auch die
Sicherung bereits bestehender Arbeitsverhaltnisse auf dem ersten Arbeitsmarkt. Nach
Abklarung mit den Kostentragern der beruflichen Rehabilitation kann der IFD auch fir
Rehabilitanden tatig werden.

Jobcenter ARGE Magdeburg (ab 1.1.2011 Jobcenter der Landeshauptstadt
Magdeburg)

Gegenstand des Unternehmens ist die Wahrnehmung der nach dem SGB Il obliegenden
Aufgaben.

Zielstellung ist es, erwerbsfahige Leistungsberechtigte bei der Aufnahme oder Beibehaltung
einer Erwerbstétigkeit zu unterstitzen, die individuelle Beschéftigungsfahigkeit nach den
Prinzipien des Forderns und Forderns wieder herzustellen und zu erhthen, die Qualifizierung
zu verbessern, den Lebensunterhalt der Leistungsberechtigten und der mit ihnen in einer
Bedarfsgemeinschaft lebenden Personen zu sichern, sowie deren Eigenverantwortung zu
starken.

Die Dienstleistungen, insbesondere Information und Beratung werden durch einen
personlichen Ansprechpartner erbracht, um eine passgenaue Integration in den Arbeitsmarkt
zu erreichen. Fur erwerbsfahige Hilfebedirftige mit multiplen Vermittlungshemmnissen wird
das Fallmanagment angeboten, um bestehende Probleme effektiv beseitigen und abbauen
zu kénnen.

Fur Menschen mit Behinderungen wurden mit Wirkung vom 1.12.2009 konkrete persoénliche
Ansprechpartner in den Arbeitsvermittlungsteams benannt.

Far Personen mit gesundheitlichen Einschrénkungen kdnnen zur Kléarung des
Leistungsvermdgens fur den allgemeinen Arbeitsmarkt die Fachdienste der Arbeitsagentur
(Psychologischer Dienst, Arztlicher Dienst) eingeschaltet werden. Reicht die allgemeine
Leistungsfahigkeit nicht aus, kdnnen besondere Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben
beim zustandigen Kostentrager beantragt werden, um eine Integrationsfahigkeit in den
Arbeitsmarkt zu erzielen.

Weitere Aufgaben sind die Bereitstellung von Eingliederungsleistungen, die Schaffung von
Beschéftigungsgelegenheiten und die Gewahrung von Leistungen. Im Fokus der Aktivitaten
standen in 2010 besondere Zielgruppen wie Jugendliche (U25), Altere (U50), Menschen mit
Behinderung, Migranten und Bedarfsgemeinschaften mit Kindern.
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Telefonseelsorge

Die Telefonseelsorge bietet anonyme, vertrauliche und kostenlose telefonische Einzel-
beratung rund um die Uhr.

Telefonseelsorge ist fir psychisch kranke Menschen insofern unterstitzend, da sie hilft, die
Stunde, den Tag oder die Nacht zu Uberstehen. Gerade an Wochenenden und in der Nacht,
wenn Kommunikations- und Therapieméglichkeiten nicht zugénglich sind, bietet die
Telefonseelsorge ein verlassliches Netz der Unterstiitzung. Die Mitarbeiter der Telefonseel-
sorge sind nicht nur Gesprachspartner sondern geben bei Bedarf auch Empfehlungen zur
Inanspruchnahme weiterfiihrender Hilfen.
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3.2.1.2 Hinweise zur Versorgungssituation aus Sicht der
Fachpraxis

Strukturelle Veranderungen / Entwicklungen im Berichtszeitraum
2006 bis 2010

Seit dem Jahr 2005 haben sich in der Versorgung psychisch kranker und seelisch
behinderter Erwachsener in der Landeshauptstadt Magdeburg folgende strukturellen
Veranderungen /Entwicklungen vollzogen:

Medizinische Versorgung und Rehabilitation

In der ambulanten medizinischen Versorgung kamen
- 1 Facharzt fir Neurologie/Psychiatrie
- 3 Facharzte fur Neurologie/Psychiatrie und Psychotherapie und
- 24 Psychotherapeuten dazu.

Im Rahmen der Landesbettenplanung erfolgte im Oktober 2008 eine Erhdhung der 80
vollstationaren Platze in der Klinik flr Psychiatrie und Psychotherapie am Klinikum
Magdeburg gGmbH um 15 Betten.

Im Jahr 2007 wurde in Magdeburg die erste Rehabilitationseinrichtung fiir psychisch kranke
Menschen erdffnet. Damit kdnnen berufliche und medizinische Rehabilitation erstmals als
integriertes Gesamtkonzept angeboten werden.

Neu entstanden ist auch das Medizinische Versorgungszentrum an der Sternbriicke.

Eingliederungshilfen

Als neue Form der Leistungsgewé&hrung wurde gemal 817 SGB IX das trageruibergreifende
Persdnliche Budget eingefuihrt. Seit 1.1.2008 haben Leistungsberechtigte im Rahmen der
Eingliederungshilfe nach § 58 SGB Xll einen Rechtsanspruch auf diese Form der
Leistungsgewahrung. Mit dem Personlichen Budget kann der Leistungsberechtigte die
Hilfen, in Form einer Geldleistung erhalten. Damit hat er die Mdglichkeit, sich selbstbestimmt
die erforderlichen Hilfen auszuwahlen und finanziell zu binden.

In der Landeshauptstadt Magdeburg erhalten derzeit 44 Leistungsberechtigte ein
Persotnliches Budget. Die Beratungen zum Personlichen Budget wurden verstarkt.

Neben der Beratung durch die Sozialleistungstrager und freie Trager werden im Land
Budgetberater fir eine qualifizierte Beratung ausgebildet.

Flachendeckend fir Sachsen-Anhalt ist zum 1.1.2009 das Gesamtplanverfahren gemaf
858 SGB XII zur Erreichung von Eingliederungszielen eingefuhrt worden.

Mit der Einfihrung des Gesamtplanverfahrens wurden die in den Jahren 2006 bis 2008
durchgefuhrten Hilfeplankonferenzen eingestellt.

Die Verantwortlichkeit fur die Erstellung des Gesamtplanes liegt beim Sozial- und
Wohnungsamt der Landeshauptstadt Magdeburg.

In Gesamtplangesprachen werden unter aktiver Beteiligung der behinderten Menschen
konkrete Forderziele festgeschrieben. So sind zukinftig die Eingliederungsmaflinahmen
individueller auf die Bedirfnisse der behinderten Menschen ausgerichtet.

Sozial- und Wohnungsamt als Trager der Sozialhilfe und PSAG haben sich auf einen
jahrlichen Erfahrungsaustausch zur Umsetzung des Gesamtplanverfahrens verstandigt.

Im Rahmen der Gewahrung von Eingliederungshilfen erfolgte seitens der Sozialagentur LSA
eine Aufhebung der Kapazitatsbegrenzung im Ambulant Betreuten Wohnen. Ehemals
langwierige Genehmigungsverfahren bei der Sozialagentur hinsichtlich der Erweiterung der
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Platzkapazitaten entfallen damit. Somit kann einer bedarfgerechten Hilfegewahrung nach
dem Grundsatz ,ambulant vor stationar‘ besser Rechnung getragen werden.

Ambulant Betreutes Wohnen kann u. a. auch tber das Personliche Budget in Anspruch
genommen werden.

Neben den langjahrigen Anbietern ,Der Weg" e.V, und der Magdeburger Stadtmission bieten
nun auch die Pfeifferschen Stiftungen und die Lebenshilfe Werk Magdeburg gGmbH
Ambulant Betreutes Wohnen fir Menschen mit einer seelischen Behinderung, sowie Intensiv
Betreutes Wohnen.

Das Intensiv Betreute Wohnen innerhalb des Wohnverbundes des Vereins ,Der Weg“ e.V.
konnte seine Kapazitaten um 7 Platze erweitern.

Arbeitsmadglichkeiten

Die Pfeiffersche Rehabilitationswerkstatt hat ihre Kapazitaten um 70 Platze erhdht. Mit dieser
Kapazitatserweiterung wurden neue Arbeitsbereiche erdffnet und die Vielfalt der separaten
Arbeitsplatze fir Menschen mit seelischer Behinderung erhoht.

Seit Anfang 2007 verfugt auch die WfbM des Lebenshilfe —-Werkes Magdeburg gGmbH tber
eine separate Abteilung fir seelisch behinderte Menschen mit einer Kapazitat von 30
Platzen.

Unterstitzung von Betroffenen und Angehoérigen

Unterstitzung finden Betroffene und/oder Angehdrige sowohl in den Selbst- und
Angehorigengruppen als auch in den Psychose-Seminaren.

Die Psychose-Seminare wurden in das Programm der VHS integriert, entgeltfrei.
Darlber hinaus bietet die VHS verschiedene Vortrage zu Diagnose- und
Therapiemdglichkeiten psychischer Erkrankungen sowie Kurse zum Erlernen von
Selbstbewusstsein und Stressbewaltigung.

Betroffene haben die Mdglichkeit, als Experten in eigener Sache im Schulprojekt
mitzuwirken.

Angehorige erhalten stets die Mdglichkeit, sich in Fachgesprache und Workshops der PSAG
einzubringen.

Einen wesentlichen Beitrag zur Unterstiitzung von Betroffenen und Angehérigen bietet der
Verein zur Férderung gemeindenaher Psychiatrie Magdeburg-Olvenstedt e.V., der zahlreiche
Projekte fur psychisch kranke Menschen und mit ihnen ins Leben gerufen hat.

Eine aktive Beteiligung von Betroffenen in der PSAG wurde mehrmals versucht, konnte aber
bisher nicht erfolgreich etabliert werden.

Eine weitere Unterstitzungsform fir Betroffene ist der Krisenpass fir psychisch Kranke.

Offentlichkeitsarbeit

In 2008 wurde die 3. Auflage des ,Wegweisers fir psychisch erkrankte Menschen sowie
deren Angehérige in der Stadt Magdeburg® in enger Kooperation zwischen der Fachgruppe
Erwachsenenpsychiatrie der PSAG und der AOK Sachsen-Anhalt neu aufgelegt und als
~Wegweiser Psychiatrie / Sucht /Gerontopsychiatrie” vertffentlicht.

Die AOK hat die Finanzierung getragen und s&mtliche Arztpraxen der Stadt mit der
Broschure versorgt.

Eine Neuauflage erfolgte im September 2010.

Hinweise zur Versorgungssituation
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In den Jahren 2006 und 2009 beteiligte sich die Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie am
bundesweiten Filmfestival ,Ausnahmezustand*.

Die Fachgruppe initiierte 2008 das Schulprojekt ,Verrtickt ? naund ! “.
Das Schulprojekt ,Verriickt ? na und ! “ -Seelisch fit in der Schule-, eine Initiative des
Vereins IRRSINNIG MENSCHLICH e.V. Leipzig mit Unterstlitzung der Aktion Mensch dient
der Pravention und Forderung der seelischen Gesundheit in der Schule und richtet sich an
Jugendliche ab 15 Jahren.
Zielstellungen: Schilerinnen und Schiler
- setzen sich mit ihren Erfahrungen und Vorstellungen zum Thema seelische
Gesundheit auseinander
- beschéftigen sich mit Glick und Krisen in ihrem Leben und was sie tun kénnen,
um ihr Wohlbefinden in der Schule zu verbessern
- lernen Menschen kennen, die seelische Krisen erlebt haben. Das verandert ihre
Einstellungen und ihr Verhalten

Ein Schulprojekttag wird jeweils von einem Team aus Moderatoren und Experten in eigener
Sache (Menschen, die psychische Erkrankungen durchlebt haben) durchgefihrt.
Fur das Schulprojekt konnten bisher 8 Moderatoren und 4 Experten aus folgenden
Einrichtungen gewonnen werden:

- Verein ,Der Weg“ e.V.

- Pfeiffersche Stiftungen

- Bunte Feuer GmbH

- Telefonseelsorge.

Sich Uber seelische Gesundheit zu informieren, sich mit Situationen zu beschéftigen, die
Menschen aus dem seelischen Gleichgewicht bringen und Menschen kennen zu lernen, die
psychische Krankheit erlebt haben, wirkt Angsten und Vorurteilen entgegen, schéarft den
Blick fiir das eigene Leben und férdert nicht zuletzt eine gesunde Schule.

Jugendliche sollten in der Schule Uber psychische Gesundheit /Krankheit u. a. etwas
erfahren, weil sich viele psychische Stérungen in der Kindheit und Jugend manifestieren.
Es qilt der Grundsatz: Es gibt keine Gesundheit ohne psychische Gesundheit.

Psychische Gesundheit/psychische Krankheit sollte perspektivisch ein ,Pflichtthema“ in der
Schule werden, ein Thema zu dem Lehrer und Schuler , Experten und Helfer gemeinsam
ins Gesprach kommen, um das Thema zu enttabuisieren, zu motivieren, so frith wie mdglich
Hilfe in Anspruch zu nehmen und um zu erfahren, wo ich diese Hilfe finden kann.

Das Projekt hat bisher eine unregelméaRige Finanzierungsgrundlage, da es ausschliellich
Uber Spenden finanziert wird.

Kooperation

Beispielgebend fir eine gute Kooperation der Trager und Einrichtungen innerhalb der
Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie der PSAG sind die Schulungen der Arge —
Fallmanager zum Thema psychische Erkrankungen.

Durch die RPK SA und Salo Bildung und Beruf GmbH wurden in den Jahren 2009 und 2010
jeweils 4 Schulungen fir die Fallmanager, teilweise auch fir Arbeitsvermittler durchgefihrt.
Inhalt dieser Schulungen waren die verschiedenen Krankheitsbilder, der Umgang mit
psychisch Kranken sowie das Kennenlernen der vorhandenen MalRnahmen fiir Menschen
mit psychischen Handicaps.

Eine zunehmende Vernetzung psychiatrischer Versorgungsstrukturen mit der
Suchtkrankenhilfe ist insbesondere im Hinblick auf die Zunahme von Doppeldiagnosen
unumganglich.

Unter dieser Zielstellung wurden innerhalb der PSAG im Jahr 2010 zwei Fachgespréache
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durchgefiuhrt. In die Fachgesprache wurde die Deutsche Rentenversicherung
Mitteldeutschland zur Thematik friihzeitige medizinische Rehabilitation fir Menschen mit
einer ,Doppeldiagnose” einbezogen. Einen Konsens gibt es dahingehend, dass fir den
zunehmenden Personenkreis mit einer Doppel- bzw. Mehrfachdiagnose oder auch
Komorbiditat neben der Psychiatrie und der Sucht keine dritte Versorgungsstruktur
aufgebaut werden sollte. Vielmehr geht es darum, Kooperation und Vernetzung zwischen
beiden Versorgungsbereichen mit Blick auf die benannte Zielgruppe herzustellen und das
Vorhandene zu optimieren. Eine kontinuierliche Fortbildung der Mitarbeiter, die bisher
vorwiegend in dem einen oder anderen Versorgungsbereich tatig waren, ist dafr
unerlasslich. Dartiber hinaus muss der komplexe Hilfebedarf dieser Personengruppe im
Rahmen der Hilfegewé&hrung eine starkere Berlcksichtigung finden.

Im Jahr 2006 wurde federfihrend durch das Gesundheits- und Veterinaramt eine
Kooperationsvereinbarung zwischen den Amtern und der Stabsstelle V/02 des Dezernates
V und den Psychiatrischen Kliniken am ehemals Stadtischen Klinikum und am
Universitatsklinikum abgeschlossen. Ziel war die Optimierung der Bearbeitung komplexer
Hilfebedarfe durch Kooperation.

Instrumente der Kooperation sind dabei auf der institutionellen Ebene die Kooperations-
konferenz und auf der Mitarbeiterebene die Hilfeplankonferenz.

Die Kooperationskonferenz strebt die Weiterentwicklung des Kooperationsmanagements an,
das sich laut Konzeption auf die bedarfsgerechte Gestaltung erforderlicher Hilfen bezieht.

Im Ministerium fir Arbeit und Soziales des Landes Sachsen-Anhalt wurde 2010 wieder

ein Psychiatriereferat eingerichtet.

Klnftig soll es mit den Psychiatriekoordinatoren des LSA mindestens zwei Treffen pro Jahr
geben, um fachspezifische Fragestellungen zu bearbeiten.

Eine Psychiatrieplanung fiir das Land Sachsen-Anhalt wurde seitens des Ministeriums nicht
in Aussicht gestellt.

Mit dem Erlass des Ministeriums fir Gesundheit und Soziales vom 13.7.2010 ist bei der
Sozialagentur Sachsen-Anhalt ein Beirat zu errichten. Mit dem Erlass wurde die
Zusammenarbeit zwischen der Sozialagentur und den kommunalen Gebietskérperschaften
im Rahmen der Heranziehung nach § 99 SGB Xll in Bezug auf die Weiterentwicklung der
Strukturen der Eingliederungshilfen und die Fragen der Landes- und Regionalplanung
festgeschrieben.

Inanspruchnahme der Einrichtungen und Dienste / Problem-
stellungen aus der Sicht der Fachgruppe

Trotz der Entwicklungen, die sich in der Versorgung psychisch kranker und seelisch
behinderter Menschen in den letzten Jahren vollzogen haben, kann die Versorgungssituation
aus Sicht der Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie noch immer nicht als ausreichend
eingeschatzt werden.

Insbesondere sind aus der Sicht der Fachpraxis fehlende Kapazitaten in der medizinischen
Versorgung zu benennen. Dazu kommt, dass spezielle Leistungen fiir psychisch Kranke
nach dem SGB V, wie Soziotherapie und Psychiatrische Krankenpflege, tiberhaupt nicht zur
Verfligung stehen.

Erschwerend wirkt, dass sich in den letzten Jahren ein Wandel der Klientel abzeichnet.

Der Anteil an chronifizierten Klienten mit klassisch-psychiatrischen Einzeldiagnosen ist
ricklaufig. An deren Stelle treten Menschen mit komplexen Problemlagen, die Gber rein
psychiatrische Fragestellungen hinausgehen.
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Konkret bedeutet das u.a. eine Zunahme von:
- Personen mit Doppel- und Mehrfachdiagnosen, z.T. schweren Chronifizierungen
und
- jungen psychisch kranken Menschen mit einer Psychiatriekarriere seit dem Kindes— und
Jugendalter, die sogenannten ,jungen Wilden*.
Die Folge sind veranderte, komplexere Hilfebedarfe, die einerseits einen immer grol3eren
Aufwand erfordern, um Teilhabe und Integration anzustreben und méglichst realisieren zu
kénnen. Andererseits findet das bei der Finanzierung der Angebote zu wenig
Berlicksichtigung.

Eindeutige Zuordnungen zu vorhandenen medizinischen und beruflichen Rehabilitations-
maflnahmen gestalten sich zunehmend schwieriger. Malinahmen der beruflichen
Rehabilitation sind unter diesem Gesichtspunkt weniger treffsicher und passgenau
zuzuordnen.

Sie sind durch die Trager und Einrichtungen bei zunehmend mehr Klienten nur mit einem
intensiveren Aufwand (Betreuerschlissel) zu leisten, der allerdings nicht mehr in vollem
Umfang den gesetzlichen Vorgaben entspricht.

Dazu kommt, dass die Anforderungen der Gesellschaft und des Arbeitsmarktes von
Menschen mit psychischen Einschrankungen oder Behinderungen immer schwerer zu
erfillen sind. Daher gelingt Integration bei fehlenden Integrationsmoglichkeiten in Arbeit
trotz intensiver medizinischer, beruflicher und begleitender Hilfen immer weniger erfolgreich
und Klienten kommen immer wieder an den Punkt, an dem sie am Anfang standen.

Stationare Versorgung

Trotz der Kapazitatserweiterung der Psychiatrische Klinik am Klinikum Magdeburg gGmbH
im Jahr 2008 zeigte sich bereits im Folgejahr eine ausgepragte Unterkapazitat der
Behandlungsplatze.

2009 wurden in der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie 2082 Falle vollstationar
behandelt. Die Belegungstage nahmen im Vergleich zu 2007 um 28% zu.

Die 95 Planbetten waren im Jahr 2009 zu 100,8% ausgelastet. Teilweise mussten in der
Klinik bis zu 13 Uberbetten aufgestellt werden. Der enorme Aufnahmedruck hatte im Jahr
2009 eine deutliche Verklrzung der Vereildauer auf 16,8 Tage zur Folge. Vergleichsweise
liegt die Verweildauer bundesweit bei 25,3 Tagen und in Sachsen-Anhalt bei 22,4 Tagen.
Normiert auf die mittlere Verweildauer im LSA bzw. in der Bundesrepublik, d. h. ohne
entsprechende Gegensteuerung, wirde der Nutzungsgrad der Betten in der Klinik fur
Psychiatrie und Psychotherapie im Klinikum Magdeburg zwischen 133 und 150% betragen.
Der Anteil der Patienten, fur die eine gesetzliche Aufnahmeverpflichtung nach PsychKG
bestand, war in der Klinik bereits 2008 mit 15,6% deutlich héher als im LSA (6,3%) bzw. in
der Bundesrepublik (8%).

Auch die Psychiatrische Tagesklinik war 2009 zu 99,5% ausgelastet.

Zur Entlastung der stationdren Versorgung wurde 2009 das Aufnahmekonzept der
Tagesklinik derart umgestellt, dass 80% der Patienten als Direktaufnahme und nicht mehr
als Verlegung aus der eigenen Station kamen.

Nicht alle Patienten, die einer stationaren psychiatrischen Behandlung bedirfen, gelangen
auch in ein psychiatrisches Fachkrankenhaus oder eine psychiatrische Abteilung eines
Klinikums. Im Jahr 2009 mussten zu den 2082 vollstationaren und 213 teilstationaren Fallen
der Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie zusatzlich 1590 Patienten auf den somatischen
Stationen des Klinikums Magdeburg psychiatrisch mitbehandelt werden. Dazu passend
nahmen in den letzten beiden Jahren in der Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie die
Félle in der Notambulanz um 88% zu, die Psychiatrische Institutsambulanz erfuhr parallel
einen Zuwachs um 53%.
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Die stationare Versorgung der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie am Klinikum
Magdeburg gGmbH ist an ihrer Leistungsgrenze angelangt. Da unter den derzeitigen
Bedingungen die psychiatrische Versorgung der Stadt Magdeburg bzw. der Region nicht
mehr langer aufrecht erhalten werden kann, strebt die Klinik eine Kapazitatserweiterung im
vollstation&ren und teilstationdren Bereich an.

Ahnlich stellt sich die Versorgungssituation der Psychiatrischen Klinik am Universitéts-
klinikum dar.

In den Jahren 2008 und 2009 war die Klinik zu 97% belegt, sogenannte Belastungsurlaube,
z. B. an Wochenenden, nicht eingerechnet. Werden auch diese Betten bericksichtigt, steigt
die Belegung auf Giber 100 %. Insbesondere auf der psychiatrischen Akutstation mussten
wegen des hohen Aufnahmedruckes haufig Zusatzbetten aufgestellt werden.

Wegen der hohen Zahl akut zu behandelnder Patienten, wobei alkoholbedingte
Erkrankungen eine besondere Rolle spielen, lag die mittlere stationdre Verweildauer bei nur
15,6 Tagen.

Auch die psychiatrische Tagesklinik war voll ausgelastet bei standig steigender Warteliste.
Die Psychiatrische Klinik ist dartiber hinaus fir den Konsildienst im gesamten Universitéats-
klinikum zusténdig. Im Jahr 2009 gab es 4.062 Konsultationen.

Ein weiterer Aufgabenbereich ist die Wahrnehmung der Lehre im Fach Psychiatrie und
Psychotherapie der 180 Medizinstudenten. Hinzu kommen Studenten der Psychologie und
der Neurowissenschaften.

Somit ist die Psychiatrische Universitatsklinik sowohl hinsichtlich ihres klinischen
Versorgungsauftrages als auch mit der Wahrnehmung ihrer Aufgaben fiir Lehre und
Forschung an ihren Leistungsgrenzen angelangt.

Ambulante Versorgung

Die ambulante psychiatrische und psychotherapeutische Versorgung, gekennzeichnet durch
lange Wartezeiten bis zur Behandlungsaufnahme, teilweise bis zu einem halben Jahr und
grolRabstandige Behandlungsfrequenzen, wird als unzureichend eingeschéatzt.

Das bedeutet auch, dass die zunehmend kiirzere Verweildauer in der Klinik nicht durch eine
nahtlose und kontinuierliche ambulante medizinische Behandlung kompensiert werden kann.
Folge ist der sogenannte ,Drehtur-Effekt".

Daruber hinaus wirkt sich die unzureichende ambulante medizinische Versorgung auch auf
weiterfihrende HilfemalRnahmen nachteilig aus.

So kann beispielsweise berufliche Rehabilitation nur erfolgreich und nachhaltig greifen, wenn
die Gesundheitsversorgung der Betroffenen abgesichert ist. Betroffene miissen ausreichend
intensiv vorbehandelt sein und sowohl wahrend als auch nach der beruflichen Rehabilitation
ihre facharztliche und/oder psychotherapeutische Behandlung kontinuierlich fortsetzen
konnen.

Sozialpsychiatrischer Dienst

Der SpDie verzeichnet seit 2006 zunehmende Kontakt- und Klientenzahlen. Der gréf3te
Anteil, der vom SpDie Betreuten, etwa 52% leidet unter einer psychischen Stérung bzw.
einer seelischen Behinderung.

Die Probleme der Klienten werden komplexer, immer haufiger werden Klienten mit Doppel-
oder Mehrfachdiagnosen betreut. Um dem Anliegen dieser Klienten gerecht werden zu
kénnen, war eine Umstrukturierung des Dienstes erforderlich. Seit 2006 erfolgen Beratung
und Betreuung nicht mehr nach Krankheitsgruppen (psychisch Kranke, geistig Behinderte,
Suchtkranke) sondern Stadtteil bezogen. Eine Tendenz von zunehmend weniger Einzelfall-
hilfe hin zu mehr koordinierender, vermittelnder Tatigkeit (Case Managment) ist wahr-
zunehmen.

Hinweise zur Versorgungssituation
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Der SpDie betreut zunehmend mehr alleinerziehende Miitter/Vater/Familien die unter einer
psychischen Erkrankung leiden und sieht hier einen Unterstitzungsbedarf sowohl fir den
erkrankten Elternteil bei der Wahrnehmung seiner Elternrechte und —pflichten als auch fur
die Kinder, die mit einem psychisch kranken Elternteil leben.

Eingliederungshilfe Tagesstatte

Alg 1l- Empfangern mit einer seelischen Behinderung wird der Zugang zur Tagesstatte als
Bindeglied zwischen medizinischer und beruflicher Rehabilitation erschwert und in den
meisten Fallen verwehrt. Folge ist eine zunehmende Chronifizierung.

Auch die Kombination von Ambulant Betreutem Wohnen und Tagesstatte wird nicht bewilligt.
Differenzierte Mehrbedarfe in Hinblick auf die Alltagsbewaltigung, die Tagesstukturierung,
das Training sozialer Kompetenzen und die soziale Reifung sowie die Entwicklung von
Arbeitsgrundfahigkeiten werden somit nicht bzw. nicht ausreichend bertcksichtigt.

Kontakt- und Begegnungsstatten

Die Inanspruchnahme der Kontakt- und Begegnungsstatten fir psychisch Kranke der
Magdeburger Stadtmission e.V. und des Vereins ,Der Weg*“ e.V. hat sich im Vergleich zu
2005 kaum veréndert. Beide Begegnungsstétten haben gleichermal3en Zuspruch.

Im Jahr 2009 wurden 200 Veranstaltungen mit insgesamt 2.316 Besuchern durchgefuhrt.
Darliber hinaus gab es 3.865 Klientenkontakte und 223 Einzelgesprache.

Inanspruchnahme der Telefonseelsorge

Die Telefonseelsorge hat seit dem letzten Berichtszeitraum einen kontinuierlichen Zuwachs
an Anrufern zu verzeichnen.

Telefonseelsorge-Anrufe 2006-2009
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Etwa 30 % aller Anrufer der Telefonseelsorge haben Gesprachsbedarf aufgrund einer
psychischen Belastung.
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Im Juli 2010 wurden durch die Telefonseelsorge einmal die Anrufe von Personen erfasst, die
an Wochenenden und nachts (20.00 bis 8.00 Uhr) das Seelsorgetelefon fiir ihre
Unterstitzung in Anspruch genommen haben. Es wurden 281 Anrufe gezabhit.

Arbeitsmadglichkeiten

Die Arbeitsplatze fir Menschen mit einer seelischen Behinderung sind in der Pfeifferschen
Rehabilitationswerkstatt in den vergangenen 5 Jahren kontinuierlich ausgebaut worden.

Beschaéftigte in der Pfeifferschen Rehabilitationswerkstatt
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Derzeit sind etwa 20 % der Beschétftigten in der PRW junge Menschen im Alter von 18 bis 27
Jahren. Im Rahmen der WfbpM héalt die PRW fur diesen Personenkreis mit einem hoheren
und besonderen Forderbedarf derzeit eine besondere Gruppe vor, die bei einem
Personalschlissel von 1:8 betreut wird.

In den vergangenen Jahren werden verstarkt Personen in Werkstatten aufgenommen, die
keinem der bisherigen Behinderungsbilder entspricht, das heil3t, die seelische Behinderung
steht nicht im Vordergrund. Sie zeigen eine deutliche Stérung im Verhalten und in der
Personlichkeit und weisen erhebliche Reifungsdefizite auf. Daraus folgt, dass sie nicht in der
Lage sind, sich eigenstandig zu versorgen und sich im Leben zu orientieren. Durch dieses
Verhaltensmuster sind sie nur begrenzt gruppen- und gesellschaftsfahig und kénnen unter
den derzeitigen Integrations- und Betreuungsbedingungen nicht erreicht werden.

Hier ist ein deutlich wachsender Bedarf anzunehmen.

Viele psychisch kranke Menschen haben mit langerfristigen oder dauerhaften
Beeintrachtigungen bzw. gesundheitlichen Schwankungen zu leben, ohne jedoch die
Kriterien fir eine WfbM zu erfillen. Sie gentigen aber auch nicht den Anforderungen an den
allgemeinen Arbeitsmarkt .

Neue und flexible Modelle fur die berufliche Integration psychisch Kranker sind notwendig.
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3.2.1.3 Empfehlungen der Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie der

PSAG

Ausgehend von der vorhandenen Infrastruktur zur Versorgung von Menschen mit einer
psychischen Erkrankung oder einer seelischen Behinderung und den dargestellten
Problemlagen bringt die Fachgruppe Erwachsenenpsychiatrie der PSAG aus Sicht der
Fachpraxis folgende Empfehlungen fir eine Fachdiskussion ein:

Sicherstellen der notwendigen ambulanten nervenfacharztlichen und
psychotherapeutischen Versorgung in der Landeshauptstadt Magdeburg

Erweiterung der Kapazitaten der Kliniken fur Psychiatrie und Psychotherapie am
Klinikum Magdeburg gGmbH und am Universitatsklinikum Magdeburg

Aufbau eines Krisendienstes oder adaquater Strukturen zur Vermeidung von
Krankenhausaufenthalten nach dem Grundsatz ambulant vor stationar

Etablierung von Soziotherapie und Psychiatrischer Krankenpflege (Umsetzung der 8§88 37,
37a SGB V)

Gewahrung und Finanzierung von Hilfen fur seelisch behinderte Menschen entsprechend
des individuellen Hilfebedarfes; Aufhebung von Pauschalfinanzierungen

Ausbau von Kooperation und Vernetzung zwischen den Versorgungsbereichen Sucht
und Psychiatrie im Hinblick auf die Verbesserung der Versorgung von Menschen mit
Doppel- bzw. Mehrfachdiagnose einschlief3lich Fortbildung der Mitarbeiter

Aufbau von alternativen Beschaftigungsmaoglichkeiten zwischen der WfbM und dem 1.
Arbeitsmarkt

Sensibilisierung der Arbeitsmarktpartner fir die Belange psychisch Kranker

Verstarkung von Burgerhilfe in der Psychiatrie bei Gewahrung einer
Aufwandsentschéadigung

Verstarkung der Offentlichkeitsarbeit; u.a. Etablierung des Schulprojektes ,Verriickt — na
und !* als Standardangebot in der Schule

Ausbau von Unterstiitzungsangeboten fiir psychisch kranke Eltern und deren Kinder
Fortsetzung der Férderung

der Kontakt- und Begegnungsstatten des Vereins ,Der Weg"“ e.V. und der
Magdeburger Stadtmission e.V. sowie

der Telefonseelsorge und der KOBES durch die Landeshauptstadt Magdeburg

Forderung nach einer Landesplanung zur psychiatrischen Versorgung im Land Sachsen-
Anhalt

Empfehlungen Fachpraxis
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3.2.2 Versorgungsbereich — Kinder- und Jugendpsychiatrie
Anlage 2 (Seite 72) — Uberblick — Versorgungsangebote fiir psychisch kranke,
seelisch und geistig behinderte und von Behinderung bedrohte Kinder und
Jugendliche in der Landeshauptstadt Magdeburg

Einfihrung

Das Aufgabengebiet der Kinder- und Jugendpsychiatrie wird in den Richtlinien der
Bundesérztekammer als die ,Erkennung, nicht operative Behandlung, Pravention und
Rehabilitation bei psychischen, psychosomatischen und neurologischen Erkrankungen oder
Stérungen sowie bei psychischen und sozialen Verhaltensauffalligkeiten im Kindes- und
Jugendalter* beschrieben.

Der Versorgungsbereich Kinder- und Jugendpsychiatrie bezieht sich auf psychisch kranke,
seelisch und geistig behinderte Kinder und Jugendliche und von Behinderung bedrohte
Kinder und Jugendliche bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres.

Wesentliche gesetzliche Grundlagen sind:

- das SGB XII — Sozialhilfe mit dem Kapitel 6 — Eingliederungshilfe fur behinderte
Menschen, den 88 53, 54 in Verbindung mit der Eingliederungshilfe-Verordnung

- das SGB VIl — KJHG (Kinder —und Jugendhilfegesetz) mit den 8§ 10, 27-36,
insbesondere der § 35a

- das KiF6G (Kinderforderungsgesetz) - Gesetz zur Férderung und Betreuung von
Kindern in Tageseinrichtungen und in Tagespflege des Landes Sachsen-Anhalt
88  Besondere Angebote
§ 18 Medizinische Betreuung in Verbindung mit der Tagespflegeverordnung
§ 2 Absatz 6

- das SGB V insbesondere 8119 und § 43a
- das SGB IX 88 30, 56
- das Schulgesetz LSA 88 8, 39

- das Gesetz zur Verbesserung des Schutzes von Kindern (KiSchG) LSA 2009
und FamFG 8167 Vollzugsrolle des Jugendamtes

In der Landeshauptstadt Magdeburg leben per 31.12.2010 28.024 Kinder und Jugendliche
bis zum 18. Lebensjahr, 13.609 Madchen und 14.415 Jungen.

U.a. belegen Untersuchungen des Robert-Koch-Institutes zur Kinder- und Jugend-
gesundheit, dass zehn Prozent aller Kinder und Jugendlichen in Deutschland an manifesten
psychischen Stdérungen leiden. 22 Prozent haben psychische Auffélligkeiten. DieTendenz ist
steigend.

Laut einer Studie des Universitatsklinikums Hamburg-Eppendorf leiden rund 25 % der bis zu
18-Jahrigen an Kopf- und Bauchschmerzen, Unruhe, Depression oder Angsten.

Deutlich zugenommen hat die Zahl der Kindergarten- und Grundschulkinder mit
sogenannten somatoformen Problemen wie etwa Kopf- und Bauchschmerzen.

Diese Beschwerden sind haufig die ,Eingangssymptomatik” fir psychische Auffalligkeiten.
Bleiben diese unbehandelt, bilden sich psychische Symptome oder Stérungen aus.
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Als Ursachen fur zunehmende psychosomatische und psychische Probleme werden
Reizuiberflutungen, hohe Anforderungen, vor allem an den weiterfihrenden Schulen
benannt. ,Ungunstiges Familienklima“ und ,benachteiligtes Milieu* gehéren zu den
Hauptrisikofaktoren fir psychische Probleme bei Jugendlichen. Unter Beriicksichtigung der
zitierten Untersuchungen ist davon auszugehen, dass die Zahl der behandlungsbedurftigen
Kinder und Jugendlichen in der Landeshauptstadt Magdeburg bei ca. 2.700 liegt und dartiber
hinaus bei etwa 6.800 Kindern und Jugendlichen Auffalligkeiten oder Stérungen vorliegen,
die zumindest einer fachspezifischen Abklarung bedurfen.

Die fur psychisch kranke, seelisch und geistig behinderte und von einer Behinderung
bedrohten Kinder und Jugendlichen bendétigten Hilfen sind nicht ausschliel3lich psychischen
Ursachen zuzuschreiben. Vielmehr sind sie sehr differenziert und bedurfen einer
fachibergreifenden Arbeitsweise. Eine enge Kooperation zwischen Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Jugendhilfe, Sozialhilfe und Schule ist in den meisten Féallen
unumganglich.

3.2.2.1 Versorgungsstrukturen

Bereich Kinder- und Jugendpsychiatrie und Padiatrie -
Beratung/Diagnostik/Behandlung

e 3 Facharztinnen fur Kinder- und Jugendpsychiatrie (und Psychotherapie) in
eigener Niederlassung (eine Arztin mit Kombination Kinderheilkunde/
Kinderpsychiatrie, eine Arztin mit ausschlieRlich psychotherapeutischer Praxis und
eine Arztin im Rahmen eines MVZ mit einem Stundendeputat von wenigen
Stunden/pro Woche)

e 8 Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten

e 14 von der Kassenarztlichen Vereinigung zugelassene Psychotherapeuten (13
psychologische und 1 arztlicher) im Erwachsenenbereich, die tUber die fachliche
Befahigung zur Erbringung von psychotherapeutischen Leistungen bei Kindern und
Jugendlichen bis zum 21. Lebensjahr verfligen

¢ Nervenarzte in eigener Niederlassung Gibernehmen teilweise die Versorgung von
Kindern und Jugendlichen

e 1 Kinder-und Jugendpsychiatrischer Dienst am Gesundheits- und Veterindramt
der Landeshauptstadt Magdeburg

¢ MAPP- Institutsambulanz

Das MAPP- Institut ist staatlich anerkanntes Ausbildungsinstitut fur kiinftige Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeuten.

Das Leistungsspektrum in der Institutsambulanz des Magdeburger Ausbildungs-
institutes flir Psychotherapeutische Psychologie (MAPP) umfasst die psychologische
Diagnostik und die Durchfiihrung tiefenpsychologisch fundierter oder verhaltens-
therapeutischer Therapien fur Kinder und Jugendliche im Alter von 0 bis 21 Jahre, bei
bereits begonnener Therapie auch dartber hinaus.

Die Institutsambulanz bietet in begrenztem Umfang Gruppentherapien fur Kinder und
Jugendliche mit sexueller Gewalterfahrung.

Dartber hinaus werden Therapiegruppen fur Kinder mit AD(H)S angeboten.

Versorgungssituation
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Universitatsklinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatische Me-
dizin des Kindes- und Jugendalters der Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
mit Standorten am Klinikum Magdeburg gGmbH und am Universitatsklinikum

Die Klinik far Kinder- und Jugendpsychiatrie befindet sich am Klinikum Magdeburg
gGmbH und verfugt Uber 35 stationare und 30 tagesklinische Platze sowie eine
kinder- und jugendpsychiatrische Institutsambulanz.

Die 35 stationaren Platze teilen sich auf in

eine Kinderstation fir jingere Kinder

eine Schulkinder-Station bis zum Alter von 13/14 Jahren und

eine Jugendlichen-Station, die auch (fakultativ) halb- geschlossen gefiihrt

werden kann.

Pro Station bestehen 10 Platze.

Seit Dezember 2008 besteht zusétzlich eine Eltern-Kind-Station mit 5 Platzen fir in
der Regel je ein Elternteil und ein Kind. Hierfiir gibt es ein spezielles
Behandlungskonzept, insbesondere zur Therapie von Interaktionsstérungen zwischen
Eltern und Kindern. Dieses Angebot richtet sich an Kinder im Alter von etwa 3 bis
ca.10 Jahren.

Auf den jetzt 30 tagesklinischen Platzen befinden sich zur Zeit 4 altersgestaffelte
Gruppen far

Vorschulkinder

jungere und etwas altere Schulkinder sowie

fur Jugendliche.

In der Tagesklinik ist seit 2009 ein neues familientherapeutisches Konzept in der
Erprobung. Im Rahmen der sogenannten Multi- und Mehrfamilien-Therapie erfolgen
Behandlungssequenzen, die jeweils mehrere Familien in einen Therapieblock
einbeziehen.

In der kinder- und jugendpsychiatrischen Institutsambulanz kénnen alle kinder- und
jugendpsychiatrischen Storungsbilder diagnostiziert und therapiert werden.

Das therapeutische Team der Klinik besteht aus Arzten, Psychologen, verschiedenen
Fachtherapeuten und einem Pflege- und Erziehungsdienst.

Das Konzept der Klinik bezieht tiefenpsychologische, verhaltens- und
familientherapeutische Therapieanséatze mit ein und beinhaltet auch die
Zusammenarbeit mit den angrenzenden Disziplinen Padiatrie und
Erwachsenenpsychiatrie.

Der Lehrstuhl fir Kinder- und Jugendpsychiatrie ist zum 01.02.2009 wieder besetzt
worden, so dass die Klinik tber den klinischen Standort im Klinikum Magdeburg in
Olvenstedt sowie den Standort Forschung und Lehre im Universitatsklinikum
Magdeburg in der Leipziger Stral3e im Haus 14 verfiigt. Hier versieht die Klinik
Forschungs- und Lehraufgaben und organisiert die Lehre im Rahmen des
Medizinstudiums fUr die Studenten aus den beiden Universitaten (Magdeburg und
Halle).

Weiterhin fungiert die Klinik als Ausbildungsstétte fir Kinder- und Jugendlichen-
psychotherapeuten in Ausbildung, die hier ihre kinderpsychiatrischen
Ausbildungspraktika ableisten kénnen.

Am Standort Leipziger Strafl3e sind verschiedene Forschungsprojekte eingerichtet,

u.a. ein von der Deutschen Krebshilfe geférdertes Projekt zur Versorgung von
Kindern krebskranker Eltern.

Versorgungssituation
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e Sozialpédiatrisches Zentrum (SPZ)

Gesetzliche Grundlage fur die Arbeit Sozialpadiatrischer Zentren ist der 8 119 des
SGB V.

Das SPZ Magdeburg ist Uberregional tatig und versorgt nicht nur die LH Magdeburg,
sondern den gesamten Norden Sachsen-Anhalts. Es handelt sich um eine
ambulante, arztlich geleitete Einrichtung, an die sich Eltern oder andere
Bezugspersonen wenden kénnen, die sich Sorgen um die Entwicklung ihrer Kinder
machen.

Ein Team von Arzten, Psychologen, Therapeuten, Heilpadagogen und
Sozialarbeitern bietet umfassende Diagnostik, Beratung und therapeutische
Begleitung fur Kinder und Jugendliche im Alter von 0 — 18 Jahren an. Eine enge
Kooperation erfolgt mit iberweisenden Arzten, Therapeuten, Kliniken, Férder- und
Beratungsstellen, Kindereinrichtungen, Schulen und Heimen.

Der Behandlungsauftrag des SPZ richtet sich an Kinder mit:

- Entwicklungsstérungen im motorischen, sensorischen, intellektuellen, sprachlichen
und psychischen Bereich

- tiefgreifenden Entwicklungsstorungen wie frihkindlicher Autismus, Asperger-
Syndrom

- neurologischen Erkrankungen wie Epilepsien, cerebralen Bewegungsstérungen,
neuromuskularen Erkrankungen, Phakomatosen

- psychischen Stdrungen wie Verhaltensauffalligkeiten, Stérungen des Sozialver-
haltens und der Emotionen, ADHS/ADS, nicht organisches Einnassen und Einkoten,
frihkindliche Regulationsstérungen

- Fehlbildungen wie Spina bifida, Kiefer- und Gesichtsanomalien, Dysmelien

- Chromosomenanomalien wie Down-Syndrom, Rett-Syndrom, Angelman-Syndrom

- perinatalen Problemen wie Frihgeburt, Sauerstoffmangel, frihe
Anpassungsstorungen.

Bereich Frihforderung

In der Landeshauptstadt Magdeburg haben 2 Frihférderstellen ihren Sitz:
o die Fruhforderstelle des Jugendamtes
e die Fruhforderstelle ,Mogli* des Kinderforderwerkes Magdeburg e.V.

Die Leistungen zur Friherkennung und Frihférderung behinderter und von Behinderung
bedrohter Kinder regeln sich nach den §8 30 und 56 SGB IX und der
Fruhférderungsverordnung (FriihV) des Landes Sachsen-Anhalt vom Mai 2007 in
Verbindung mit den 88 53, 54 SGB XII.

Bei der Frihforderung und Friiherkennung handelt es sich um ein interdisziplinar
abgestimmtes System arztlicher, medizinisch-therapeutischer, psychologischer,

heil- und sozialpddagogischer Leistungen, die als Komplexleistungen in Sozialpadiatrischen
Zentren oder interdisziplindren Frihforderstellen zu erbringen sind. Doppelleistungen sind
auszuschliel3en.

Interdisziplinare Friuhférderstellen sind familien- und wohnortnah tétige Einrichtungen, die
Kinder ab ihrer Geburt bis zum Schuleintritt mobil aufsuchend diagnostizieren, behandeln
und fordern.

Ziel ist es, eine drohende oder bereits vorliegende Behinderung zum friihst mdglichen
Zeitpunkt zu erkennen oder die Behinderung durch gezielte Férder- und Behandlungs-
mafinahmen auszugleichen oder zu mildern, sowie Entwicklungsriickstande abzubauen.

Versorgungssituation
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Art, Inhalt und Umfang der Leistungen sollen dem individuellen Hilfebedarf des Kindes
entsprechen und in einem Forder- und Behandlungsplan festgeschrieben werden.

Die benannten Frihforderstellen haben seitens des Landes Sachsen-Anhalt noch immer
keine Anerkennung als interdisziplindre Frihforderstelle, arbeiten jedoch im Wesentlichen
als solche.

Nach 8§ 8 des KiFOG-LSA sind fur Kinder, die aufgrund einer Behinderung oder
Benachteiligung einer besonderen Forderung und Betreuung bedirfen, entsprechende
Angebote in Tageseinrichtungen zu schaffen.

Tageseinrichtungen sind gemal 84 KiF6G-LSA Kinderkrippe, Kindergarten, kombinierte
Einrichtungen bestehend aus Kinderkrippe und Kindergarten fur Kinder bis zum Schuleintritt
sowie Horte fiir schulpflichtige Kinder bis zum 14. Lebensjahr (8 3 KiFOG -LSA).

Die Erziehung, Bildung und Betreuung hat so weit wie maglich in Regeleinrichtungen zu
erfolgen. Zu diesem Zwecke sind integrative Gruppen einzurichten.

Gegenwartig werden in der Landeshauptstadt Magdeburg 9 integrative Kindertages-
einrichtungen (I-Kita) in freier Tragerschaft vorgehalten:

[-Kita Am Neustadter See
I-Kita Kinderland

I-Kita Regenbogen

I-Kita Weitlingstral3e
I-Kita Fliederhof |

I-Kita Fliederhof Il

I-Kita Spatzennest

I-Kita Kuschelhaus

I-Kita Lennestralie

Daneben 6ffnen sich verschiedene Kindertageseinrichtungen flr eine Einzelintegration.

Integrative Hortbetreuung wird vorgehalten im integrativen Hortverbund Hort Hopfengarten
und Hort Lindenhof des Kinderforderwerkes Magdeburg e.V.

Bereich Jugendhilfe

Die Kooperation zwischen Jugendhilfe und Kinder- und Jugendpsychiatrie vollzieht sich
vordergruindig auf der Grundlage des 4. Abschnittes des Kinder- und Jugendhilfegesetzes
(SGB ViIII)

- der Hilfen zur Erziehung

- der Eingliederungshilfen fiir seelisch Behinderte

- der Hilfe fur junge Volljahrige gemal3 der 88 27 — 41 SGB VIII
und neuerdings geman des § 167 FamFG, nach dem das Jugendamt im Unterbringungs-
verfahren von Kindern und Jugendlichen in ein stationares psychiatrisches Angebot den
Vollzug zu verantworten hat.

Nach § 35a SGB VIl —Eingliederungshilfe fur seelisch behinderte Kinder und Jugendliche
haben Kinder und Jugendliche Anspruch auf Eingliederungshilfe, wenn
1. ihre seelische Gesundheit mit hoher Wahrscheinlichkeit langer als 6 Monate von dem
fur ihr Lebensalter typischen Zustand abweicht und
2. ihre Teilhabe am Leben in der Gesellschaft beeintréchtigt ist oder eine Behinderung
Zu erwarten ist.
Jede drohende seelische Behinderung muss als Anspruchsgrundlage nach 8§ 35a
Berticksichtigung finden. Von einer seelischen Behinderung bedroht, sind Kinder und

Versorgungssituation
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Jugendliche, bei denen nach fachlicher Kenntnis eine Beeintréchtigung ihrer Teilhabe am
Leben in der Gesellschaft mit hoher Wahrscheinlichkeit zu erwarten ist. Hinsichtlich der
Abweichung der seelischen Gesundheit hat der Trager der Jugendhilfe die Stellungnahme

1. eines Arztes fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

2. eines Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten oder

3. eines Arztes oder eines Psychotherapeuten, der Uber besondere Erfahrungen auf

dem Gebiet seelischer Stérungen mit Kindern und Jugendlichen verfiigt, einzuholen.

Fachliche Stellungnahmen und Eingliederungshilfen dirfen nicht von ein und derselben
Person bzw. Einrichtung erbracht werden.

Die notwendigen und geeigneten Hilfeangebote der Eingliederungshilfe kdnnen in
ambulanter, teilstationarer oder stationdrer Form erbracht werden. Leistungen der
Eingliederungshilfe gemanR § 35a SGB VIII werden unter Bertuicksichtigung des Wunsch- und
Wabhlrechtes der Betroffenen individuell im Hilfeplanungsprozess erarbeitet und unterliegen
keinem standardisiertem Angebotskatalog sondern den individuellen Bedarfen.

Kooperation zwischen Jugendhilfe und Kinder- und Jugendpsychiatrie ist dann gefragt, wenn
beispielsweise Probleme von jungen Menschen, die in der Jugendhilfe betreut werden,
Krankheitswert erlangen und facharztlich behandlungsbediirftig sind.

Hilfen geman §27ff SGB VIl sind keine Angebote der psychiatrischen Versorgung, haben
jedoch im Einzelfall ihre Bedeutung an der Schnittstelle zwischen Jugendhilfe und Kinder -
und Jugendpsychiatrie.
Mit den Hilfen zur Erziehung und der Eingliederungshilfe fir seelisch behinderte Kinder und
Jugendliche beschatftigt sich die Abteilung Leistungen in besonderen Lebenslagen des
Jugendamtes mit Sitz im Wilhelm-Hopfner-Ring 4.
Die Aufgabenwahrnehmung erfolgt durch 4 Sozialzentren des Jugendamtes der
Landeshauptstadt Magdeburg:

e Sozialzentrum Nord

e Sozialzentrum Mitte

e Sozialzentrum Sud

e Sozialzentrum Sidost.

Die Sozialzentren bieten den Betroffenen sowohl im Rahmen der Hilfen zur Erziehung als
auch im Rahmen der Eingliederungshilfe fiir seelisch behinderte Kinder und Jugendliche
Beratung und Unterstiitzung an. Uber die Sozialzentren kann bei Bedarf das
Hilfeplanverfahren eingeleitet werden.

Spezielle Leistungsanbieter zur Gewéahrung von Hilfen fur psychisch kranke, seelisch
behinderte oder geistig behinderte bzw. von Behinderung bedrohte Kinder und Jugendliche
sind nach derzeitigem Kenntnisstand:

e die Bunte Feuer GmbH

e das Autismus-, Foérder- und Therapiezentrum Leuchtturm

e das Familienhaus Magdeburg e.V.

e das integrative Kinder- und Jugendheim A. Noah*.
Durch die Bunte Feuer GmbH werden Hilfen gemaf §27, 29, 30, 31, 35,
einschliellich der Eingliederungshilfe fur seelisch behinderte Kinder und Jugendliche
nach 835 a SGB VIl vorgehalten.
Die Bunte Feuer GmbH ist ein privater Trager der Jugendhilfe und Servicenetzwerk
u.a. fur Jugend- und Sozialamter, Jugendhilfetrager, Krankenkassen, Schulen,
Vereine.
Die Bunte Feuer GmbH bietet u.a. ambulante Betreuung fir Kinder, Jugendliche,
junge Volljahrige und Familiensysteme mit vorwiegend psychischen Stérungen und
Erkrankungen.
Im Rahmen der soziotherapeutischen Betreuung kann eine Einzel-, Familien- und
Gruppenbetreuung erfolgen
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- im Vorfeld psychischer Erkrankungen
- in aktuellen Krisen
- nach einer stationaren Behandlung.

Der Trager plant fir Jugendliche und junge Erwachsene mit schwerwiegenden
psychischen Problemen oder Erkrankungen ein Betreuungs- und Wohnangebot in
einer therapeutischen Wohngruppe.

Der Elternhilfeverein Autismus Magdeburg e.V. bietet eine Foérdertagesgruppe fir
Kinder und Jugendliche mit autistischen Verhaltensweisen.

Das Autismus- Forder- und Therapiezentrum ,Leuchtturm® stiitzt seine Arbeit auf 6
Saulen:

- Frahfoérderung

- Schulbegleitung

- Arbeitsassistenz

- Freizeitbegleitung.

- Sozialkompetenztraining

- Beratung und Anleitung der Eltern

und bietet diese vor Ort, in den Familien und in der Autismusambulanz.

Das Familienhaus Magdeburg e.V., ein freier Trager der Jugendhilfe im
Tatigkeitsfeld von ambulanten und teilstation&ren Erziehungshilfen nach SGB VIII,
bietet seit April 2010 das Projekt ,Ver-riickte Zeiten®* an.

Dieses wendet sich an Familien mit Kindern im Alter von 4-12 Jahren, in denen
mindestens ein Elternteil psychisch erkrankt ist. Die Kinder in diesen Familien-
systemen stellen eine Risikogruppe dar, da psychische Auffalligkeiten bei diesen
Kindern gegeniber der Allgemeinbevdlkerung haufiger auftreten und sie ein deutlich
groReres Risiko fir die spatere Ausbildung einer psychischen Stérung tragen. Ziel
des Projektes ,Ver-rickte Zeiten" ist es, durch die Férderung von Schutzfaktoren auf
Seiten des Kindes, auf Elternebene und mit dem Ausbau bzw. der Schaffung von
Netzwerken, die Bedingungen fiir eine gesunde psychosoziale Entwicklung der
Kinder zu verbessern.

Im integrativen Kinder —und Jugendheim ,Arche Noah* leben Kinder und
Jugendliche mit geistigen und mehrfachen Behinderungen bzw. einer Lern-
behinderung aber auch autistische Kinder, auf der Grundlage des SGB VIIl oder SGB
XIl. Eine Vielzahl der Kinder hat soziale Anpassungsschwierigkeiten.

In der padagogischen Arbeit im Heim werden die Kinder mit ihren besonderen
Bedurfnissen in der Entwicklung in familiendhnlichen Gruppen begleitet.

Die Familien werden eng in die Arbeit eingebunden. Es wird versucht, mit den Eltern
Ressourcen zu finden und Kompetenzen zu starken. Anliegen ist es dabei, ein
Familiensystem zu stabilisieren, um das Kind ins Elternhaus zurtickfihren zu kénnen
oder andere Perspektiven zu finden und Ubergénge z. B. in betreute Wohnformen
oder das selbststandige Leben zu gestalten.

Die Einrichtung ist Partner des Jugendamtes bei Inobhutnahmen, insbesondere wenn
es um behinderte Kinder in Notlagen geht.

Ein neues Arbeitsfeld seit 2010 ist die ,Begleitete Elternschaft fir Menschen mit
Behinderung®. Hierfur stehen 5 Mietwohnungen in der Grol3en Diesdorfer Stral3e zur
Verfigung. Dort kdnnen Familien leben, die aufgrund ihrer Behinderung Hilfe und
Unterstitzung fur die Bewaltigung ihres Lebensalltages und in der Begleitung ihrer
Kinder bendtigen.
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Kindheit und Jugend ist eine Zeit, in der durch eine enorme Entwicklungsdynamik des
Heranwachsenden Probleme und Konflikte auftreten kdnnen und in der sich auch durch
kritische Ereignisse und Konflikte mit Eltern/Familien wie korperliche, seelische oder sexuelle
Gewalt psychische Stérungen entwickeln und manifestieren kdnnen. Ein rechtzeitiges
Erkennen und Einleiten fachgerechter Hilfen fur betroffene Kinder und Jugendliche sowie
deren Eltern ist auf3erst wichtig, um eine Chronifizierung im Erwachsenenalter mdglichst zu
verhindern.

Vier Erziehungs- und Familienberatungsstellen bieten in der LH Magdeburg ambulante
Hilfen gemalf § 28 SGB VIII:

e Psychologische Erziehungs- und Familienberatungsstelle des Jugendamtes
Trager: Landeshauptstadt Magdeburg

e Ehe-, Erziehungs-, Lebens- und Schwangerenberatungsstelle der Magdeburger
Stadtmission
Trager: Magdeburger Stadtmission e.V.; Mitglied im Diakonischen Werk

e Psychologische Beratungsstelle fur Ehe-, Familien-, Erziehungs- und Lebensfragen in
Trager: Bischofliches Ordinariat Magdeburg (Seelsorgeamt)

e Pro Familia
Trager: Deutsche Gesellschaft fir Sexualberatung und Familienplanung e.V.

Daruber hinaus existieren folgende Jugendberatungsstellen und Beratungsstellen mit
spezifischem Profil:

e Wildwasser
Trager: Wildwasser e.V.

e DROBS
Trager: Der PARITATISCHE

Vordringliche Aufgabe der Erziehungsberatung ist die Unterstiitzung von Kindern und
Jugendlichen bei der Bewaltigung individueller und familienbezogener Probleme. Dabei ist
Erziehungsberatung als ganzheitlich angelegte Hilfe anzusehen, die flieBende Ubergange
von Beratung, Psychodiagnostik und Therapie beinhaltet.

Bereich Schule

Im Rahmen des Schulgesetzes des Landes Sachsen-Anhalt bestehen in der
Landeshauptstadt Magdeburg folgende Férderschulen (FS):

e  Makarenkoschule“ - FS mit Ausgleichsklassen
e ,Schule am Fermersleber Weg* - FS fur Korperbehinderte
e _Comeniusschule* - FS fir Lernbehinderte

e  Salzmannschule* - FS fur Lernbehinderte

e E. Kastner-Schule* - FS fur Lernbehinderte

e  Gebruder Grimm* - FS fir Lernbehinderte

e _Schule am Wasserfall* - FS fur geistig Behinderte
e ,Regenbogenschule” - FS flr geistig Behinderte
o  Kikelhaus" - FS fir geistig Behinderte
e Anne Frank” - FS fur Sprachentwicklung
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Laut Schulgesetz LSA, § 8 werden in Forderschulen Schilerinnen und Schiler mit
sonderpadagogischem Fdrderbedarf unterrichtet. Dabei knnen nach MalRgabe ihres
individuellen Forderbedarfes spezifische therapieorientierte Unterrichtsbestandteile
vorgehalten werden.

Die Forderschule wird von Schilerinnen und Schuilern besucht, die wegen der
Beeintrachtigung einer oder mehrerer Funktionen auch durch besondere Hilfen in anderen
Schulformen nicht ausreichend geférdert werden kénnen und deshalb fir langere Zeit einer
besonderen padagogischen Férderung bedurfen.

Entsprechend der individuellen Voraussetzungen kénnen alle Abschlisse der allgemein-
bildenden Schulen (allgemeinbildende Schulen sind alle Schulen auf3er Berufsbildende
Schulen) erworben werden.

Forderschulen kénnen sich gemeinsam mit den allgemeinen und berufsbildenden Schulen
zu Forderzentren zusammenschliel3en.
In Magdeburg bestehen 3 regionale Forderzentren

e Forderzentrum Magdeburg - Nord Basisschule F6S f. LB ,Comenius”

e Forderzentrum Magdeburg - Mitte Basisschule F6S f. LB ,Salzmann®

e Forderzentrum Magdeburg - Sud Basisschule F6S f. LB ,Kastner®
Forderzentren

- bieten eine umfassende sonderpadagogische Beratung und Begleitung beim
Gemeinsamen Unterricht

- Ubernehmen praventive Aufgaben zur Verhinderung von Entstehen eines
sonderpadagogischen Forderbedarfes

- sind Zentren der Elternarbeit und der Fortbildung.

Die ,Verordnung Uber die sonderpadagogische Férderung” enthélt folgende Aussagen:
Schilerinnen und Schiller mit sonderpadagogischem Férderbedarf sollen durch
sonderpadagogische Forderung im Unterricht eine ihren personlichen Méglichkeiten
entsprechende Bildung und Erziehung erhalten.

Durch individuelle Hilfen soll ein mdglichst hohes Maf3 an schulischer Eingliederung,
gesellschatftlicher Teilhabe und selbststandiger Lebensfihrung erreicht werden.

Der Unterricht fr Schilerinnen und Schiiler mit sonderpadagogischem Forderbedarf wird
entsprechend der individuellen Lernausgangslage, des Leistungsvermdgens und der
physischen Belastbarkeit differenziert gestaltet.

Diese Schiler kdnnen in der Férderschule als auch im Gemeinsamen Unterricht (integrativ)
beschult werden.

Dabei ist eine alters- und entwicklungsgerechte Forderung sicherzustellen.

Schilerinnen und Schuler mit festgestelltem sonderpaddagogischem Forderbedarf haben ein
Recht auf Anwendung des Nachteilsausgleichs nach § 7 der Verordnung.

Der Erlass zu den ,Ambulant-Mobilen Angeboten“ wurde aufgehoben.

Mit dem Schuljahr 2010/2011 wurde ein landesweiter ,Mobiler Sonderpadagogischer
Diagnostischer Dienst* (MSDD) eingerichtet.

Dieser Dienst koordiniert das gesamte Feststellungsverfahren zum sonderpadagogischen
Forderbedarf.

Zur Begleitung behinderter Kinder im Schulalltag bietet sich die Mdglichkeit, einen
Integrationsbetreuer einzusetzen. Hierzu ist eine Antragstellung der Eltern erforderlich.

Schwerbehinderte Schiiler werden bei der Suche und Aufnahme eines betrieblichen
Ausbildungsverhaltnisses seit 2007 durch den Integrationsfachdienst untersttitzt.
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Weitere Angebote fiir Kinder und Jugendliche

Ambulante Dienste

Als Ambulanter Dienst bietet die Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH verschiedene
personenbezogene ,offene Hilfen“, soziale Dienstleistungen fir Menschen mit Behinderung
und ihre Angehorigen, u. a.

- Ambulante Betreuungs- und Assistenzdienste

- Freizeitangebote fur Kinder und Jugendliche: PC-Kurs — Musikschule — Tanzschule
Verkehrserziehung — Reiten — Kochen - Sport/Schwimmen - Basteln/ Topfern - Foto
AG- Tanzkurse

- Ferienfahrten fur Kinder und Jugendliche

- Integrationshilfen flr Schulbesuch und Freizeitgestaltung

- Selbsthilfegruppen

- Familienbildungsangebote / Jugendbildungsangebote sowie vielfaltige Angebote Gber
die Beratungsstelle.

Selbsthilfe-Initiativen

- AD(H)S - Eltern hyperaktiver Kinder
.Hilfe fur das autistische Kind"
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3.2.2.2 Hinweise zur Versorgungssituation aus Sicht der
Fachpraxis

Derzeit leben in der Landeshauptstadt Magdeburg ca. 3.000 Kinder und Jugendliche weniger
als zur letzten Berichterstattung 2005.

Trotz rucklaufiger Kinder- und Jugendzahlen ist, wie bereits erwdhnt, von einer
zunehmenden Zahl Kinder und Jugendlicher auszugehen, die behandlungsbediirftig sind.

Es zeigt sich, dass die Hilfebedarfe dieser Zielgruppe eine insgesamt grol3ere Komplexitét
besitzen.

Ambulante Versorgung

Die ambulante kinder- und jugendpsychiatrische Versorgung durch niedergelassene
Facharzte und Psychotherapeuten in der Landeshauptstadt Magdeburg wird nach wie vor als
unzureichend eingeschatzt. Die Tatsache, dass seit der Berichterstattung 2005
einige Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten (aktuell 6 Praxen und eine Ausbildungs-
ambulanz) hinzugekommen sind, andert daran noch zu wenig.
Begriindung:
Wie bereits erwéhnt, ist die Zahl der behandlungsbedurftigen Kinder angestiegen bzw. der
Kinder, die diesbezlglich einen Abklarungsbedarf haben.
Zudem ist die kinder- und jugendpsychiatrische Versorgung in den umliegenden Landkreisen
weitaus schlechter als in der Stadt, so dass auch auswartige Kinder und Jugendliche in der
Landeshauptstadt Magdeburg mitversorgt werden missen.
Ambulante kinderpsychiatrische Versorgungsstrukturen sind weiterhin in Magdeburg
nahezu nicht vorhanden, wenn

- eine Facharztin eine padiatrisch-kinderpsychiatrische Kombinationspraxis betreibt,

- eine Fachérztin ausschlief3lich psychotherapeutisch arbeitet und

- die dritte Facharztin im Rahmen eines MVZ eine einzige Nachmittagssprechstunde in

der Woche anbietet.

Die Institutsambulanz der Klinik mit einem mittlerweile so angewachsenen Patienten-
aufkommen, das einer grof3en multiprofessionellen sozialpsychiatrischen Praxis fur Kinder-
und Jugendpsychiatrie/-psychotherapie entspricht — kann und darf zulassungsbedingt diese
Licke nicht schliel3en.
Die jetzt neu hinzugekommenen nicht-arztlichen Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeuten werden diesen Mangel im Rahmen von Antragspsychotherapie nicht beheben
kénnen. Ein grol3er Bedarf liegt bei den Kindern, Jugendlichen und Familien, die ein
facharztliches niedrigschwelliges Angebot mit kurzen Wartezeiten, Notfallbehandlungen und
sehr flexiblen Reaktionsmdglichkeiten bendtigen, wie es in einer adaquat raumlich und
personell ausgestatteten sozialpsychiatrischen &rztlichen Praxis vorgehalten werden kann.
Von solchen Praxen gibt es derzeit nur 3 in Sachsen-Anhalt (Altmark, Halle und Naumburg),
aber keine in Magdeburg oder Umgebung.

Das SPZ betreut ca. 4.000 Patienten pro Jahr, wobei ca. % dieser Patienten aus Magdeburg
kommt.

In Abhangigkeit von der Fragestellung und dem Alter der Kinder gibt es unterschiedlich lange
Wartezeiten. Sauglinge und kérperbehinderte Kinder bekommen in der Regel innerhalb von
vier bis sechs Wochen einen Erstvorstellungstermin, Kinder zwischen ein und vier Jahren
innerhalb von zwei bis drei Monaten.

Bei alteren Kindern kann der Erstvorstellungstermin l&anger dauern. Bei dringenden
Problemen wird auch hier nach Mdglichkeit schneller reagiert.
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Stationare Versorgung

In der Universitatsklinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie wurden 2010 264 stationare und
123 tagesklinische Patienten behandelt mit einer mittleren Verweildauer von 43 bzw. 51
Tagen. Die Uberwiegende Zahl der Patienten kommt aus Sachsen-Anhalt (94%), aus der
Landeshauptstadt selbst stammten 43% der Patienten. Die Wartezeiten auf einen
stationaren Behandlungsplatz betragen in der Regel einige Wochen bis Monate. In der
Tagesklinik muss mit mehrmonatigen Wartezeiten gerechnet werden. In der Instituts-
ambulanz betragt das Fallaufkommen ca. 400 Patienten pro Quartal. Die Wartezeiten auf
einen ambulanten Termin betragen in der Regel wenige Wochen.

Besondere Probleme bestehen seit einiger Zeit in der Besetzung der arztlichen Stellen. Dies
betrifft nicht nur die Klinik in Magdeburg, sondern auch fast alle anderen Kliniken in Sachsen-
Anhalt.

Ein weiteres Problem besteht darin, dass fast keine niedergelassenen Arzte fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie zur ambulanten Weiterversorgung im Raum Magdeburg wie auch
insgesamt im Land Sachsen-Anhalt zur Verfiigung stehen.

Fur die Kinder- und jugendpsychiatrische Klinik am Klinikum Magdeburg gelten aktuell
folgende Besonderheiten:

- Es besteht keine Moglichkeit der qualifizierten Drogen- bzw. Entzugsbehandlung.
- Es gibt keinen Bereich zur Behandlung von Kindern und Jugendlichen mit schweren
geistigen Behinderungen.
- Es gibt keinen geschlossenen Behandlungsbereich im engeren Sinne.
Die Klinik ist priméar keine Notaufnahmestelle fiir verhaltensauffallige, aggressive
Kinder und Jugendliche, bei denen Eltern, Lehrer, Erzieher etc. mit ihren
Handlungsstrategien im jeweiligen Kontext an Grenzen stol3en.
Alle Aufnahmen richten sich nach einer arztlichen Indikation zur Krankenhausbehandlung
und dies setzt eine Mindestmitarbeitsbereitschaft seitens des Patienten und der
Sorgeberechtigten voraus. Fir die wenigen Falle, wo davon abweichend vorgegangen
werden muss, stehen ausreichend geschlossen gefiihrte Platze in den Nachbarkliniken zur
Verfligung.

Die Klinik teilt sich die Not- und Pflichtversorgung mit den angrenzenden Kliniken in
Bernburg, Haldensleben und Uchtspringe einvernehmlich auf, wobei die geschlossenen
Unterbringungen, die auch entsprechend kontinuierliche Sicherungsmaflinahmen notwendig
machen, aufgrund der baulichen Verhaltnisse in Magdeburg zur Zeit nicht umfassend
realisiert werden kénnen. Hierflur stehen geschlossene Platze in Haldensleben, Uchtspringe
und Bernburg in ausreichender Zahl zur Verfigung.

Im Rahmen der Krankenhausbeschulung besteht die Moglichkeit, einen begrenzten
Schulersatzunterricht in Raumlichkeiten der Klinik fir die stationar und tagesklinisch
behandelten Kinder anzubieten. Der Beschulungsumfang wird jedoch als unzureichend
eingeschatzt.

In Zukunft wird die Klinik dem Thema der psychischen Beeintrachtigung von Kindern

chronisch und psychisch kranker Eltern Aufmerksamkeit widmen und zu diesen Themen
sowie zu einer Reihe von speziellen Stérungsbildern spezifische Ambulanzen einrichten.
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Frahférderung

Zum 1.6.2007 trat die Landesrahmenempfehlung des Landes Sachsen-Anhalt zur
Verordnung zur Friherkennung und Frihférderung behinderter und von Behinderung
bedrohter Kinder in Kratft.

Die Landesrahmenempfehlung wird in der Praxis noch nicht vollstandig umgesetzt, da die
Verhandlungen zur Finanzierung der zu erbringenden Leistungen der interdisziplindren
Frihforderstellen zwischen dem LSA als Kostentrdger und den Leistungsanbietern noch
nicht abgeschlossen sind.

Die Fruhforder- und Beratungsstelle des Jugendamtes arbeitete im Bereich der
Frahférderung im Jahr 2009 mit einer Psychologin, einer Diplom-Sozialpadagogin, zwei
Heilpadagogen, einer Sonderpadagogin und einer Ergotherapeutin.

Insgesamt wurden 82 behinderte, von Behinderung bedrohte bzw. entwicklungsverzdgerte
Kinder gefordert und begleitet. Daraus ergaben sich fur das Jahr insgesamt 2.111
Frahfordereinheiten. Monatlich wurde ein Eltern-Kind-Kreis in der Frihférderstelle
angeboten.

Zur Fruhforder- und Beratungsstelle des Jugendamtes kam im Jahr 2007 die
Fruhférderstelle ,Mogli* des Kinderforderwerkes Magdeburg e.V. mit anfanglich 20
Forderplatzen dazu. Zwischenzeitlich wurden die Raumkapazitaten erweitert, so dass 2009
im Jahresdurchschnitt 150 Kinder geférdert wurden.

Zum 1.1.2010 erhielten insgesamt 264 Kinder in der Landeshauptstadt Magdeburg eine
integrative Betreuung in der Kindertagesstatte (236 Kinder) oder im Hort (28 Kinder).

Eine Befragung der integrativen Kindertagesstatten (Stand 11/2009) ergab, dass in
Magdeburg in 9 integrativen Kindertagesstatten durch funf freie Trager 213 Kinder mit
Behinderungen oder Benachteiligungen alters- und entwicklungsspezifisch betreut werden.
Folgende Formen integrativer Betreuungsarbeit werden praktiziert:
- behinderte und nicht behinderte Kinder werden in einer gemeinsamen Gruppe betreut
- auf der Grundlage eines besonderen Forderbedarfes existieren temporare Gruppen,
um diesen Kindern besondere Entwicklungschancen zu geben, zugleich wird der
integrative Ansatz gewahrt
- es erfolgt eine Einzelintegration in den Regeleinrichtungen

Vor der Ubertragung der I-Kindertagesstatten in freie Tragerschaft gab es in der Stadt
Magdeburg die besondere Situation, dass die Mitarbeiter der Frihférder- und
Beratungsstelle die I-Kinder zusatzlich zur KiBeVO in Einzelférderung und Kleingruppen
gefordert haben.

Im Zusammenhang mit der Ubertragung der I-Kindereinrichtungen in freie Tragerschaft
wurde das zusétzliche Forderangebot mit der Begriindung der Doppelforderung einer
heilpddagogischen Foérderung nach Sozialhilferecht eingestellit.

Auch die Rahmenbedingungen fur die Trager von integrativen Einrichtungen haben sich mit
dem Ubergang vom alten KiBeG und KiBeVO zum KiF6G verandert.

Hinzu kommt, dass vom Land nach wie vor nicht der individuelle Hilfebedarf des einzelnen
Kindes finanziert wird, sondern die Ubergangsweise festgelegten Pauschalen weiterhin
Gultigkeit haben.

Zudem verfiigen vier I-Kitas tUiber keine fest angestellten Therapeuten.

In den integrativen Einrichtungen werden insgesamt 13 externe Therapeuten (Logopéaden,
Ergotherapeuten, Physiotherapeuten) tatig. Die Grundlage der Finanzierung der externen
Therapeuten ist die arztliche Verordnung (Rezept) fir das einzelne I-Kind.

Die groRere Gruppenstérke und das nicht durchgangig realisierbare therapeutische Angebot
durch die Einrichtung haben zur Folge, dass nicht alle Kinder aus Sicht der Eltern auf einem
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I-Platz besser betreut werden. Das betrifft Kinder, die vorher Frihférderung in der
Regelkindereinrichtung und z. T. zusatzliche therapeutische Angebote aul3erhalb der
Kindereinrichtung erhalten haben und dann auf einen I-Platz gewechselt sind.

Die Eltern erleben, insbesondere wenn der Wechsel innerhalb der gleichen Einrichtung
erfolgt ist und keine zusatzlichen Angebote mdglich sind, dass die Fruhférderung als
Einzelférderung wegfallt und sie weiterhin mit ihrem Kind Therapeuten auf3erhalb der
Einrichtungen aufsuchen missen.

Jugendhilfe

Feststellbar ist, dass die Palette der angebotenen Hilfen durch freie Trager der Jugendhilfe
und andere Anbieter seit 2005 erweitert worden ist.

Vordringliche Aufgabe des Jugendamtes ist es, seine neue Rolle im Bereich des 835 a SGB
VIII, des individuellen Hilfebedarfes bei (drohenden) seelischen Behinderungen und deren
Teilhabeeinschrankungen zu festigen und Verfahren zur Hilfeerbringung in krisenhaften
Situationen, fur eben diese Klientel, bereit zu halten.

So sollte eine Unterbringung in der Kinder- und Jugendpsychiatrie auch mit einem
entsprechenden Handlungsalgorithmus mit allen beteiligten Fachdmtern, Einrichtungen und
Institutionen verbunden sein.

Hier bedarf es einer besonderen Sicht auf fachspezifische Aufgabenbegrenzungen.
Auffallend ist, dass immer wieder Jugendliche in die Kinder- und Jugendpsychiatrie
eingewiesen werden, die eine psychische Stérung haben aber in der momentanen
krisenhaften Situation die psychische Stérung nicht im Mittelpunkt steht und daher auch kein
klinisch-psychiatrischer Behandlungsbedarf besteht. Zumeist ist die Klinik nach 24 Stunden,
aufgrund des fehlenden Behandlungsbedarfes, nicht mehr befugt, fir den Jugendlichen dann
notwendige sozialpdadagogische bzw. sozialpsychiatrische Hilfen zu leisten und muss den
Patienten entlassen. Durch die bereits oben erwéhnten Trager stehen Angebote und
Konzepte bereit, die im Rahmen der Jugendhilfe notwendigen Interventionen vorzunehmen,
ohne dass es vordringlich zu klinisch stationédren Aufenthalten kommen muss.

Um einen langfristigen Therapie- und Betreuungserfolg besser absichern zu kénnen, bedarf
es einer sehr kontinuierlichen Zusammenarbeit zwischen den Tragern der Jugendhilfe und
anderen Fachgebieten, im Besonderen aber auch der Klinik fir Kinder- und Jugend-
psychiatrie. Dies sollte beinhalten, dass auch wahrend stationarer Aufenthalte in der Kinder-
und Jugendpsychiatrie, die ambulante Hilfe nicht fir die Zeit des Klinikaufenthaltes ruht oder
sogar beendet wird. Im Sinne einer kontinuierlichen und gewinnbringenden Hilfe muss hier
die sichere Beziehung zwischen dem Jugendlichen und der Bezugsperson als wesentliches
sozialpadagogisches wie auch therapeutisches Medium angesehen und bewertet werden.

Das Jugendamt bindet mit steigender Tendenz die Mitarbeiterinnen des Sozial-
psychiatrischen Dienstes bei fallbezogenen Teamberatungen ein. Im Vordergrund steht hier
haufig ein komplexer Hilfebedarf, der nicht nur beim Kind, sondern immer ofter auch bei der
Mutter und/oder dem Vater aufgrund einer psychischen Stérung oder geistigen Behinderung
vorliegt.

Aus diesem Grunde erscheint es wichtig, dass entsprechend der steigenden Bedarfe in der
Stadt spezielle Hilfen fir diese Klientengruppe sowohl in ambulanter als auch, wenn
erforderlich, in stationérer Form (z.B. Betreutes Wohnen fir Mutter/Vater mit Kind far
psychisch Kranke oder geistig Behinderte) vorgehalten werden, damit die Betroffenen die
Chance erhalten, trotz ihrer Erkrankung bzw. Behinderung mit inren Kindern zusammen zu
leben und umgekehrt, den Kindern eine entsprechende Begleitung und Entwicklung an der
Seite ihres erkrankten Elternteiles ermdglicht wird

Hinweise zur Versorgungssituation



46

Forderschulen

Im Schuljahr 2009/2010 lernten 1.200 Schilerinnen und Schiller an den 11 Forderschulen
der Stadt.
215 Schilerinnen und Schiiler wurden integrativ beschult.

Hortbetreuung fur Férderschuler

Laut Schulgesetz mussen Forderschulen nicht zwingend eine Hortbetreuung fur
Forderschuler einrichten. An Férderschulen gibt es keinen Hort. Es wird ein
Betreuungsangebot vorgehalten. Dabei 6ffnen die Schulen nicht vor 7.00 Uhr und sind
langstens bis 16.00 Uhr gedffnet.

Sind Eltern aufgrund ihrer Tatigkeit auf eine Hortbetreuung ihrer Kinder bis 18.00 Uhr
angewiesen, worauf nach KiF6g ein Rechtsanspruch besteht, erfordert das einen Fahrdienst
zu einem Hort auf3erhalb des besuchten Schulstandortes.

Diese Horte verfiigen jedoch nicht Uber das erforderliche Personal zur Betreuung von
Forderschulern.

Da Forderschulen Uber keinen Hort verfligen, wird auch die Betreuung der Férderschler
wahrend der Ferienzeiten als problematisch angesehen.

Zunahme von Kindern/Jugendlichen mit Verhaltensauffalligkeiten verbunden
mit einer zunehmenden Hilflosigkeit der Bezugspersonen

Signalisiert wird eine rapide Zunahme von Kindern und Jugendlichen mit massiven
Verhaltensauffélligkeiten, die sowohl Eltern als auch Fachkrafte in den verschiedenen
Kontexten wie Kindergarten, Schule, ambulante und stationare Kinder- und
Jugendeinrichtungen zunehmend an ihre Grenzen bringen.

Bei Einweisungen gegen den Willen von stark verhaltensauffalligen, grenzverletzenden
Jugendlichen ist fur eine Uber die Freiwilligkeit hinausgehende MalRhahme eine richterliche
Beschlusslage, in der Regel nach 8 1631b BGB erforderlich. Hierzu bedarf es eines
Beschlusses des Familiengerichtes, der den Eltern oder Sorgeberechtigten die
Genehmigung zur geschlossenen Unterbringung erteilt.

Eine kurzzeitige geschlossene Unterbringung zur Diagnostik kann angezeigt sein. In der
Regel verbinden die beantragenden Personen jedoch mit der geschlossenen Unterbringung
den Wunsch einer langerfristigen Veranderung. Daflr sind die kinder- und
jugendpsychiatrischen Kliniken normalerweise nicht ausgeristet, da bereits die aktuell
mittleren Behandlungsdauern in Sachsen-Anhalt von 40 bis 60 Tagen/Aufenthalt von den
Krankenkassen kritisch bewertet werden. Das heif3t, langerfristige MalRnhahmen kénnen im
krankenkassenfinanzierten System nur in Ausnahmeféllen durchgefihrt werden.

Dabei fallen insbesondere aggressiv verhaltensaufféllige Kinder und Jugendliche in die
Schnittstellenproblematik zwischen Klinik /Jugendhilfe und Schule. Aus Sicht der
Fachgruppe Kinder —und Jugendpsychiatrie der PSAG sollte hier ein Umdenken eingeleitet
werden, weg von mal3hahmebezogenen, hin zu effektivitatsbezogenen Hilfestellungen.

Eine erforderliche langerfristige Begleitung der Kinder/Jugendlichen sollte durch eine
.koordinierende Bezugsperson“ erfolgen.

Hinweise zur Versorgungssituation
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3.2.2.3 Empfehlungen der Fachgruppe Kinder- und

Jugendpsychiatrie der PSAG

Die Fachgruppe Kinder- und Jugendpsychiatrie der PSAG bringt aus Sicht der Fachpraxis
folgende Empfehlungen fir eine Fachdiskussion ein:

Eine frihzeitige Hilfegewahrung entsprechend des individuellen Bedarfes bezuglich

der Art und der Dauer der Hilfen ist umzusetzen, wobei langerfristige Hilfestellungen
durch eine koordinierende Bezugsperson zu begleiten sind und darauf zu achten ist,
dass die Beziehungsgestaltung und -sicherheit auch bei Klinikaufenthalten erhalten

wird.

Krisensituationen fiihren haufig zu negativ belastenden Klinikeinweisungen.
Sozialpsychiatrische gemeindenahe Arbeit kann und sollte durch freie Trager der
Jugendbhilfe erfolgen. Dies bedarf einer kontinuierlichen Zusammenarbeit der
Fachgruppen, freier Trager und der Klinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie.
Langfristige Therapie- und Betreuungserfolge kénnen durch gemeinsame
Algorithmen erreicht werden.

Schulen bzw. Lehrer benétigen dringend Unterstiitzung im Umgang mit schwer
verhaltensauffalligen, aggressiven Schilern, die einen gemeinsamen Unterricht
erschweren, um im Setting Schule Strategien und Hilfen im Umgang mit diesen
Schilern und deren Verhaltensauffalligkeiten zur Verfiigung zu haben.

Statt Strategien der Ausgrenzung, missen fur diese Schiler individuelle Hilfen
maglich sein.

In dem Zusammenhang sollten mégliche Lésungsansatze, wie die Veranderung
schulischer Konzepte, Schulbegleitung, spezielle Weiterbildung von Lehrkréften,
personelle Ressourcen, Krisenmanager, spezielles mobiles Unterstlitzungsteam oder
spezielle Anlaufstelle fiur Akutsituationen, Security etc. in Betracht gezogen werden.
Die Erarbeitung eines Notfallplanes fir eskalierende Situationen scheint zwingend
erforderlich.

Regelung von Standards der Zusammenarbeit an der Schnittstelle zwischen
Klinik/Jugendhilfe/Schule insbesondere im Hinblick auf verhaltensauffallige Kinder
und Jugendliche

Die Hortbetreuung, als Betreuungsangebot fur Forderschiler ist sowohl in Schul- als
auch in Ferienzeiten bedarfsgerecht abzusichern.

Kinder psychisch kranker / seelisch behinderter Eltern brauchen Begleitung und
Unterstutzung, so frih wie mdglich. Diesbeziglich entstandene Angebote sind
zwingend zu erhalten und bedarfsgerecht auszubauen.

Bei Bedarf sind spezielle Hilfen, z.B. betreutes Wohnen fiir psychisch kranke/seelisch
behinderte Mutter/Vater mit Kind vorzuhalten.

Psychische Gesundheit von Kindern und Jugendlichen sollte mehr in den Fokus der
Offentlichkeit geruickt werden.

In diesem Zusammenhang sollte u.a. das Schulprojekt ,Verrickt —na und!* in allen 9.
oder 10. Klassen der Sekundarschulen und Gymnasien der Landeshauptstadt
Magdeburg durchgefuhrt werden kénnen, und nicht nur in Abhangigkeit /Bereitschaft
einzelner interessierter Lehrer /Schulsozialarbeiter an den Schulen.

Empfehlungen Fachpraxis
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Psychische Gesundheit/Krankheit in der Schule zu thematisieren, muss zum
Standard in der Schule werden, um zu informieren, um Verstandnis zu wecken, um
uber Hilfeangebote zu informieren und zu motivieren, diese rechtzeitig in Anspruch

zu nehmen.

e Verkiirzung der Wartezeiten fir Kinder und Jugendliche zur Abklarung
psychiatrischen / psychotherapeutischen Bedarfs und entsprechender Behandlungen

(ambulant, teilstationar)

e Versorgung der Kinder auf einem I-Platz mit notwendigen einzeltherapeutischen
Maflnahmen; Erarbeitung von Standards fur |-Platze
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3.2.3 Versorgungsbereich — Gerontopsychiatrie
Anlage 3 (Seite 75) — Uberblick — Versorgungsangebote fir alterspsychiatrisch
Erkrankte in der Landeshauptstadt Magdeburg

Einfihrung

Die Krankheitsbilder, die im gerontopsychiatrischen Bereich am haufigsten diagnostiziert
werden, sind Demenzen und Depressionen.

Ausschlaggebender Faktor fir eine Demenzerkrankung ist ein hohes Lebensalter.
Ausgehend von einer mittleren Préavalenzrate fir Demenzerkrankungen von 6,9 % aller
Menschen ab 65 Jahre kdnnen wir von ungefahr 3.800 Demenzkranken in der
Landeshauptstadt Magdeburg ausgehen, andersartige alterspsychiatrische Erkrankungen
ausgenommen, Tendenz steigend.

Demenz ist als abklarungs- und behandlungsbediirftige Stérung und nicht als normaler
Alterungsprozess zu betrachten.

Frahzeitiger Erkennung und Behandlung kommt sowohl fur Betroffene als auch fiir deren
Angehdrige eine besondere Bedeutung zu.

Die Mehrzahl aller Demenzerkrankten wird in der Hauslichkeit vorrangig durch Helfer/innen
aus dem familidren Umfeld betreut und gepflegt.

Diese Pflege- und Betreuungsaufgaben sind fiir die Angehdrigen eine grof3e Belastung und
konnen langerfristig auch zu einer Uberbelastung fiihren. Dieses Belastungserleben macht
pflegende Angehérige wiederum zu einer Hochrisikogruppe fir eigene physische und
psychische Erkrankungen. Von daher ist die Frage der Demenzkrankenversorgung
gleichfalls verbunden mit der Notwendigkeit der Schaffung wirksamer Unterstlitzungs- und
Entlastungsangebote fir die pflegenden Angehdrigen.

3.2.3.1 Versorgungsstrukturen

Ambulante Dienste / Beratungs- und Betreuungsangebote

Betreuungs- und Beratungsstelle der Alzheimergesellschaft SA e.V./
Regionalgruppe Magdeburg

Die Beratungs- und Betreuungsstatte der Alzheimergesellschaft SA e.V. halt ein spezifisches
Betreuungs- und Beratungsangebot fir Demenzkranke und deren pflegende Angehdrige vor.
Angehdorige erhalten u.a. :
- Informationen zum Krankheitsbild und zum Umgang mit dem Kranken
- Hinweise zu Leistungen durch Amter und Krankenkassen
- Unterstitzung bei der Vorbereitung und Durchflihrung der Erst —und Folgegutachten
durch den MDK

Im Rahmen eines niedrigschwelligen Betreuungsangebotes fir Demenzkranke kénnen
Betroffene zwischen zwei und funf Tagen in der Woche in den Raumlichkeiten der
Alzheimergesellschaft betreut werden.

Im Rahmen der Betreuung bemihen sich die Mitarbeiterinnen, die noch vorhandenen
Fahigkeiten der Betroffenen zu aktivieren. Dies geschieht durch Gedachtnistraining,
Orientierungshilfen und vielfaltige Beschéaftigungsangebote.

Ziel der Alzheimergesellschaft ist es, die pflegenden Angehdrigen zu entlasten und sie zum
verstandnisvollen Umgang mit dem dementen Partner zu beféahigen.

Versorgungssituation
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Sozialpsychiatrischer Dienst

Bei gerontopsychiatrischen, insbesondere medizinischen Fragestellungen steht der
Sozialpsychiatrische Dienst des Gesundheitsamtes beratend zur Seite
(siehe SpDie Seite 10).

Zentrales Informationsbiiro Pflege — Beratungsstelle fur Probleme in der
Altenpflege

Das Zentrale Informationsbiro Pflege des Sozial- und Wohnungsamtes informiert Giber
Angebote in den Bereichen Hausliche Pflege — Tagespflege — Stationare Pflege
/Wohnangebote, bietet Beratung bei Problemen in der Pflege und Unterstiitzung bei der
Entwicklung und Umsetzung eines bedarfsgerechten, individuellen Pflegearrangements.

Pflegedienste / Sozialstationen

Pflegedienste und Sozialstationen kénnen Betreuung fir demente Patienten gemaf § 45b
SGB Xl anbieten und damit zur Entlastung der pflegenden Angehdrigen beitragen.
Ein solches Angebot halten u.a. vor:
e Caritas-Sozialstation
Diakonie-Sozialstation ,Adelheidring”
DRK- Sozialstation
Malteser Hilfsdienst gGmbH
Volkssolidaritat Landesverband Magdeburg e.V., Regionalverband Magdeburg-
Jerichower Land und
¢ der ambulante Pflegedienst ,Pflege Daheim* |, Garworski.
Letzt benannter Dienst bietet neben der Einzelbetreuung in der Hauslichkeit 5 bis 8
Personen die Betreuung an 2 Tagen pro Woche in einer Kleinstgruppe in der
Othrichstral3e an.

Tagespflege

Fur alterspsychiatrisch erkrankte Menschen, die noch in der eigenen Hauslichkeit oder bei
ihren Angehorigen leben, kdnnen Tagespflegeplatze in folgenden Einrichtungen in Anspruch
genommen werden:

e Salus gGmbH Altenpflegeheim ,St. Georgii I (15 Platze)

e AWO Seniorenzentrum Reform ,Hilde-Ollenhauer-Haus" (12 Platze)

e Caritas Altenpflegeheim ,Bischoff-Weskamm-Haus" (15 Platze)
Die Tagespflege kann entsprechend des individuellen Bedarfes stundenweise oder
tageweise besucht werden.

Angehorigenhilfe

Es existieren

¢ 1 Angehdrigengruppe Demenzkranker, begleitet durch eine Diplom-Sozialarbeiterin
der Psychiatrischen Klinik des Universitatsklinikums
¢ 1 Angehdrigengruppe Demenzkranker in der Alzheimergesellschaft SA e.V., begleitet
durch die Alzheimergesellschaft SA und
¢ 1 Angehdrigengruppe Demenzkranker im Blrgerhaus Kannenstieg, ebenfalls
begleitet durch die Alzheimergesellschaft.
Die Treffen finden jeweils einmal im Monat statt.

Versorgungssituation
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Wohnangebote

Wohngemeinschaft fir Demenzkranke (Demenz WG)

Gemeinschaftliches Wohnen in familiarer Atmosphére bieten zwei Wohngemeinschaften fur
Demenzkranke in der Helmstedter StralRe. In beiden Wohngemeinschaften stehen insgesamt
20 Platze zur Verfigung.

Zur Forderung und Erhaltung der Alltagskompetenz erfolgt eine tagestrukturierte
Beschéftigung. Eine Betreuung rund um die Uhr ist gewahrleistet.

Lebens —und Wohnprojekt fir Demenzkranke

Ein spezielles Wohnangebot fir demenzkranke Menschen bietet das Hedwig-Pfeiffer-Haus
mit 30 Platzen in der Stresemannstral3e. Das Haus ist durch das Prinzip der Haus-
gemeinschaften gekennzeichnet, das heif3t, Betreuung und Pflege der Senioren findet in
kleinen Uberschaubaren Hausgemeinschaften statt.

Darlber hinaus verfligt das Haus Uber 11 betreute Wohnungen. Die Bewohner dieser
Wohnungen haben jederzeit die Méglichkeit, in die Betreuung der Hausgemeinschaften
einbezogen zu werden.

Alten- Seniorenpflegeheime mit einem Sonderwohnbereich fir Demenzkranke

Folgende Einrichtungen verfligen tber einen Sonderwohnbereich fiir demenzkranke
Bewohner:

e APH Heideweg
APH Lerchenwuhne
APH Haus Bethanien
Wohnpark ,A. Schweitzer"
Seniorenresidenz Hansa-Park
Seniorenheim Olvenstedter Chaussee
Pro Curand Seniorenresidenz
Vitanas Senioren Centrum Elbblick
»~Am Birnengarten“
Seniorenzentrum ,St. Georgii®

Geschutzter Wohnbereich:

Das ,St. Georgii hdlt 29 Platze in einem geschitzten Wohnbereich vor. Voraussetzung fur
die Inanspruchnahme dieser Platze ist ein richterlicher Beschluss fur die geschlossene
Unterbringung.

Diagnostik und Behandlung

bieten die Kliniken fur Psychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklinikum und am
Klinikum Magdeburg.

In der Psychiatrischen Klinik am Universitatsklinikum Magdeburg existiert eine
Gerontopsychiatrische Station mit 16 Betten.

Zur Psychiatrischen Klinik am Klinikum Magdeburg gGmbH gehdrt eine Geronto-
psychiatrische Station mit 20 Betten.

Versorgungssituation



52

Hier werden Patienten im hoheren Lebensalter (etwa Uber 60 Jahre) behandelt, die bereits in
jingeren Jahren psychisch erkrankt waren oder deren psychische Erkrankung aus dem
Alterungsprozess resultiert.

Beide Kliniken bieten wochentlich eine gerontopsychiatrische Sprechstunde.

Darlber hinaus sind auch die Psychiatrischen Institutsambulanzen (siehe PIA S. 17) beider

Klinken Anlaufstelle zur Diagnostik und Behandlung fur Klienten mit psychischen
Erkrankungen im hoheren Lebensalter, mit Gedachtnisstorungen, Demenzerkrankungen etc.

Demenzinitiative Magdeburg

Die Demenzinitiative Magdeburg versteht sich als multidisziplindres , Initiativieam®, dem
Vertreter/innen aus folgenden Bereichen angehoren:

- Kiinik fir Geriatrie der Pfeifferschen Stiftungen

- Universitatsklinik fur Neurologie und Deutsches Zentrum flir neurogenerative

Erkrankungen

- Alzheimergesellschaft Sachsen-Anhalt e.V.

- der PARITATISCHE

- Magdeburger Stadtrat

- Stadtische Altenhilfe

Anliegen der Magdeburger Demenzinitiative ist es, dass Menschen mit Demenz
Wertschatzung, Akzeptanz und Unterstitzung im o6ffentlichen Leben erfahren.

Eine bisher noch unregelméRige Abfolge von Kulturveranstaltungen soll zu einer Kampagne
mit dem Titel ,Demenz und Gesellschaft* verdichtet werden. Mit diesen Veranstaltungen soll
eine breite Offentlichkeit angesprochen werden.

Daruber hinaus werden in speziellen Schulungen Managment und Personal von
Organisationen in relevanten Schliisselbereichen fir die Belange von Betroffenen
sensibilisiert, um im alltédglichen Leben die Erkrankung zu erkennen, Beriihrungséngste
abzubauen und angemessen auf Verhaltensstérungen reagieren zu kénnen.
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3.2.3.2 Hinweise zur Versorgungssituation aus Sicht der
Fachpraxis

Entwicklungen /Verdnderungen seit 2005

Aus dem Gesetz zur strukturellen Weiterentwicklung der Pflegeversicherung (Pflege-
Weiterentwicklungsgesetz) vom 28.05.2008 ergeben sich folgende Anderungen, die auf
eine Verbesserung der Betreuung des Personenkreises mit eingeschrankten Alltags-
kompetenzen ausgerichtet sind:

e 818 SGB Xl Verfahren zur Feststellung von Pflegebedurftigkeit
Hieraus ergibt sich bei jeder Pflegebegutachtung die zwingende Prifung des Vorliegens
einer erheblich eingeschrankten Alltagskompetenz.

e 887b SGB XI
Hieraus resultieren leistungsgerechte Zuschlage zur Pflegevergitung fir die zusatzliche
Betreuung und Aktivierung pflegebedurftiger Heimbewohner mit erheblichem Bedarf an
allgemeiner Beaufsichtigung und Betreuung. Fur 25 dementiell erkrankte Heimbewohner
wird eine Betreuungskraft zur Verfligung gestellt.

e Betreuungsleistungen nach 8§ 45 SGB Xl
Hieraus folgt eine zweistufige Differenzierung bei ambulanter Pflege, so dass bei erheblich
eingeschrankter Alltagskompetenz Sachleistungen bis zu 100 € im Monat und bei einer in
erhdhtem Male eingeschrankten Alltagskompetenz Sachleistungen bis zu 200 € im Monat in
Anspruch genommen werden kdnnen.

e Zusatzliche Betreuungsleistungen nach § 45b SGB XI
Die Leistung ist zweckgebunden fur qualitatsgesicherte Betreuungsleistungen einzusetzen,
z. B. fiir allgemeine Anleitung und Betreuung durch Pflegedienste oder fir die Inanspruch-
nahme anerkannter niedrigschwelliger Betreuungsleistungen.

Durch das Pflege-Weiterentwicklungsgesetz wurde das SGB V um den § 119 b Ambulante
Behandlung in stationaren Pflegeeinrichtungen erganzt.

Stationére Pflegeeinrichtungen kénnen einzeln oder gemeinsam bei entsprechendem Bedarf
Kooperationsvertrage mit daflir geeigneten vertragsarztlichen Leistungserbringern schlieRen.
Auf Antrag der Pflegeeinrichtung hat die Kassenérztliche Vereinigung zur Sicherstellung
einer ausreichenden arztlichen Versorgung von pflegebedirftigen Versicherten in
Pflegeeinrichtungen Kooperationsvertrdge anzustreben.

Das Recht der Versicherten auf freie Arztwahl bleibt davon unberthrt.

Dariiber hinaus greift die Anderung der Pflege-Betreuungs- Verordnung (PflbetrAndVO)
vom 18.12.2007 LSA.

Nach Maf3gabe des § 45¢c SGB XI kdnnen Modellvorhaben zur Erprobung neuer
Versorgungskonzepte und —strukturen (u.a. Betreuungsgruppen, Helferinnenkreise
Tagesbetreuung in Kleingruppen, Einzelbetreuung), insbesondere fir demenzkranke
Pflegebedurftige geférdert werden, in der Regel fur 3 Jahre, in Ausnahmeféllen fir 5 Jahre.
Vordergriindig sollen niedrigschwellige Betreuungsangebote und Modellvorhaben gefordert
werden, die durch birgerschaftliches Engagement getragen werden.

Situation in der Stadt Magdeburg

Seit der letzten Berichterstattung 2005 haben sich beziiglich der Versorgung demenzkranker
Personen folgende Entwicklungen in der Landeshauptstadt Magdeburg vollzogen:
e Fortfihrung der Anerkennung der Regionalgruppe Magdeburg der
Alzheimergesellschaft SA e.V. gemalR § 45 ¢ SGB Xl auf Grundlage der
PflbetrAndVO LSA und Verbesserung der personellen Ausstattung

Hinweise zur Versorgungssituation
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e Schaffung von Betreuungsangeboten fiir demente Patienten in der Hauslichkeit durch
Pflegedienste/Sozialstationen gemal 8 45 b SGB XI

Erweiterung der vorhandenen Tagespflege um 5 Platze

Einrichtung von Wohngemeinschaften fir Demenzkranke mit insgesamt 20 Platzen
Erweiterung des geschutzten Wohnbereiches im St. Georgii um 2 Platze

schrittweise Verbesserung der Struktur- und Prozessqualitat in den Heimen; u.a.
Einsatz von Betreuungsassistenten

e Grindung einer Demenzinitiative

Im Marz 2011 wurde zwischen den Krankenkassen und der Landeshauptstadt Magdeburg
die Kooperationsvereinbarung ,Vernetzte Pflegeberatung” abgeschlossen. Diese
Vereinbarung beinhaltet die Kooperation zum Aufbau und zur Umsetzung der
Pflegeberatung durch Vernetzung aufeinander abgestimmter pflegerischer und sozialer
Beratungs-, Versorgungs- und Betreuungsangebote in der Landeshauptstadt Magdeburg.

Medizinische Versorgung

Die bereits im Teilplan Erwachsenenpsychiatrie benannten Problemstellungen des Mangels
an Facharzten fir Psychiatrie und das Fehlen der Psychiatrischen Pflege bestimmen
ebenfalls die Versorgung Demenzkranker.

Unter Beriicksichtigung der demografischen Entwicklung und der bereits erreichten
Kapazitatsgrenzen der Psychiatrischen Kliniken in der Landeshauptstadt Magdeburg strebt
das Klinikum Magdeburg eine Kapazitatserweiterung im voll- und teilstationaren Bereich
insbesondere zur Versorgung gerontopsychiatrischer Patienten an.

Ambulante Betreuung

Die Regionalgruppe Magdeburg der Alzheimergesellschaft SA e.V. betreut etwa 40
Tagesgaste.

Insgesamt werden durch die Regionalgruppe zwischen 85 und 105 Demenzkranke betreut.
Seit 2003 verfligt die Regionalgruppe Magdeburg tber die Anerkennung des Landes
Sachsen-Anhalt als niedrigschwelliges Betreuungsangebot gemal 8§45 c Pflegeleistungs-
erganzungsgesetz.

Seit 2005 konnte die Regionalgruppe ihre personelle Situation deutlich verbessern und
verflgt jetzt Uber 9 fest angestellte Mitarbeiter und 11 Mitarbeiter, die in einer geforderten
Mafinahme als Arbeitsgelegenheit mit Entgeltvariante tatig sind. Diese MalRnahmen werden
seit 2009 durch das Dezernat V der Landeshauptstadt Magdeburg gefordert und laufen zum
31.07.2011 aus.

Die Arbeit der Regionalgruppe wird dartber hinaus von etwa 10 ehrenamtlichen Helfern
unterstutzt.

Einige Pflegedienste leisten mit wachsendem Zuspruch Betreuung fur demente Patienten auf
der Grundlage des § 45b SGB XI.
Um zusatzliche Betreuungsangebote gemal § 45b SGB Xl erbringen zu kénnen, haben die
ambulanten Pflegedienste folgende Voraussetzungen zu erfillen:
- Vorhalten einer Fachkraft mit einer Zusatzqualifikation im Bereich Gerontopsychiatrie
- Vorliegen eines Rahmenkonzeptes zur Erbringung der Leistungen
- Einholung der Genehmigung der Betreuungsleistungen durch den Verband der
Pflegekassen.

Hinweise zur Versorgungssituation



55

Zur Betreuungssituation in den Heimen

Anfang 2010 wurden die 30 Alten- und Seniorenpflegeheime in der Landeshauptstadt
Magdeburg durch die Stabsstelle Jugendhilfe-, Sozial- und Gesundheitsplanung zur
Betreuungssituation und zur medizinischen Versorgung demenzkranker Bewohner in ihren
Einrichtungen befragt. In insgesamt 30 Einrichtungen leben 2.633 Bewohner, darunter 1495
demenzkranke Bewohner. Davon wiederum sind 1377 Bewohner diagnostiziert, was einem
prozentualen Anteil von 92 % entspricht.

Der Anteil demenzkranker Heimbewohner liegt bei fast 57 % und entspricht damit dem
bundesweiten Trend.
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11 Einrichtungen verfiigen tber Sonderwohnbereiche fir Demenzkranke, in denen
insgesamt 293 Bewohnerinnen betreut werden.

5 Einrichtungen (darunter 2 mit Sonderwohnbereich) haben eine Tagesgruppe fur
Demenzkranke. In diesen Tagesgruppen werden insgesamt etwa 60 Demenzkranke betreut.

Im Vergleich zu 2005, als es nur 1 Tagesgruppe und 3 Sonderwohnbereiche gab, ist eine
positive Entwicklung hinsichtlich der Schaffung von Tagesgruppen und Sonderwohn-
bereichen zu verzeichnen.

Allerdings ist dabei zu beriicksichtigen, dass seit 2005 10 weitere Heime in der
Landeshauptstadt Magdeburg ertéffnet worden sind und es damit weit aus mehr
Heimbewohner gibt als 2005.
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Das wiederum bedeutet, dass in den Einrichtungen derzeit nur etwa 13 % der
demenzkranken Heimbewohner in einem Sonderwohnbereich oder einer Tagesgruppe
betreut werden.

Eine positive Entwicklung zeichnet sich bei den tagesstrukturienden Angeboten ab. Wahrend
2005 lediglich 5 Einrichtungen derartige Angebote vorhielten, sind es jetzt bereits 24
Einrichtungen.

5 von den insgesamt 30 befragten Einrichtungen gaben an, weder Uber einen
Sonderwohnbereich noch eine Tagesgruppe oder tagesstrukturierende Angebote zu
verflgen.

In den Einrichtungen sind insgesamt 22 Fachkrafte fir Gerontopsychiatrie tatig.
Zugleich verfiigen 15 Einrichtungen tber keine Fachkraft Gerontopsychiatrie.

Das folgende Diagramm gibt einen Uberblick iber die methodische Ausrichtung der
Angebote in den Heimen:

28
30
24 < —

18

Hier sei noch einmal auf die Empfehlung des MDK LSA zur Gestaltung eines
gerontopsychiatrischen Betreuungskonzeptes im stationaren Bereich unter dem Titel
.Betreuung und Pflege von Bewohnern mit einer Demenz im stationaren Bereich* aus dem
Jahr 2003 verwiesen.

Nach dieser Empfehlung sind bestimmte Struktur- und Prozessqualitatsmerkmale die
Voraussetzung zur Bewilligung eines Sonderpflegesatzes gerontopsychiatrisch erkrankter
Heimbewohner.

Von den Einrichtungen, die einen Sonderwohnbereich vorhalten, hat lediglich das ,,St.
Georgii“ einen Vertrag mit der Pflegekasse zur Finanzierung eines Sonderpflegesatzes fur
diesen Wohnbereich.

Alle anderen Einrichtungen haben keinen Sonderpflegesatz mit der Pflegekasse aus-
gehandelt. Es ist davon auszugehen, dass diese Einrichtungen die erforderlichen Struktur-
und Prozessqualitatsmerkmale nicht in vollem Umfang erfillen.

Nach Aussage der Einrichtungen wird es zunehmend schwieriger, Fachpersonal zu
gewinnen.

Von der Mdglichkeit des § 87b SGB Xl zum Einsatz von Betreuungsassistenten in Heimen
zur Betreuung und Aktivierung von Bewohnern mit erheblichem Bedarf an allgemeiner
Beaufsichtigung und Betreuung machen alle Einrichtungen Gebrauch. Insgesamt sind 76
Betreuungsassistenten in den Heimen im Einsatz.

Hinweise zur Versorgungssituation
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Zur medizinischen Versorgung demenzkranker Heimbewohner

Die befragten Einrichtungen schétzen die medizinische Versorgung wie folgt ein:

bedarfsgerecht | unzureichend
Hausérztliche Versorgung 22 7
Fachéarztliche Versorgung 15 14
Nervenarztliche Versorgung 17 12

Seit 2008 gibt es gemaR 8119b SGB V die Mdglichkeit, sogenannte Heimarzte in den
Einrichtungen zu beschaftigen oder Vertragsarzte Uber Kooperationsvertrage an die
Einrichtung zu binden, um die medizinische Versorgung zu verbessern.

Eine Einrichtung bindet einen Zahnmediziner Uber einen Kooperationsvertrag an die
Einrichtung.

Bis auf diese Ausnahme verfigen die Einrichtungen weder Uber eigene Heimarzte noch Uber
Vertragsarzte auf Kooperationsbasis.

Zusammenfassend ergibt sich aus Sicht der Fachgruppe zum Ende des Jahres 2010
folgende Einschatzung:
Demenz ist starker als noch vor 5 Jahren ein Thema in den Einrichtungen und Diensten.
Erstmals sind gesetzliche Grundlagen im SGB Xl und nachwirkend im SGB V zur
Verbesserung der Versorgung demenzkranker Patienten geschaffen worden, deren
Moglichkeiten bisher jedoch von Diensten /Einrichtungen /Trégern nicht umfassend
ausgeschopft werden:
e bis auf eine Einrichtung werden fir Sonderwohnbereiche keine Sonderpflegesatze in
Anspruch genommen
e es werden weder Heimarzte eingestellt noch Kooperationsvertrage mit Arzten
angestrebt
e Betreuungsleistungen nach 8 45 b SGB Xl werden nur von einigen Pflegediensten/
Sozialstationen angeboten
¢ die Mdglichkeit zum Aufbau niedrigschwelliger Betreuungsangebote nach § 45 ¢ SGB
Xl werden von Tréagern nicht ausgeschopft.

Grunde hierfir werden u. a. auch in dem Mangel an Facharzten und Pflegefachkraften
gesehen.

Da sowohl die ambulanten als auch die stationéren Einrichtungen /Dienste zur Betreuung
Demenzkranker in privater bzw. freier Tragerschatft liegen, sowohl strukturell als auch
finanziell nicht in Verantwortung der Kommune liegen, werden die Einflussmdéglichkeiten der
Landeshauptstadt Magdeburg als eher gering eingeschatzt.

Ein Ausbau der Betreuungsangebote wird jedoch seitens der Fachgruppe als zwingend
erforderlich angesehen. Von daher kann die Empfehlung an die vorhandenen Dienstleister
nur dahingehen, die vorhandenen gesetzlichen Grundlagen des SGB Xl und SGB V besser
auszuschdpfen und in Anspruch zu nehmen, um vorhandene Hilfen zu optimieren, zu
erweitern und neue Angebote aufzubauen.

Hinweise zur Versorgungssituation
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3.2.3.3 Empfehlungen der Fachgruppe Gerontopsychiatrie der
PSAG

Ausgehend von der vorhandenen Infrastruktur zur Versorgung von Menschen mit einer
alterspsychiatrischen Erkrankung und den dargestellten Problemlagen bringt die Fachgruppe
Gerontopsychiatrie der PSAG aus Sicht der Fachpraxis folgende Empfehlungen fir eine
Fachdiskussion ein:

e Verbesserung der Demenzkrankenversorgung /-betreuung in der Hauslichkeit und in
Seniorenheimen durch Einrichtungen/Trager (Sonderpflegesatze
Sonderwohnbereiche; Heimarzte; Betreuungsleistungen nach § 45 b SGB XI;
niedrigschwellige Betreuungsangebote nach § 45 ¢ SGB XI)

e Unterstltzung der Bestrebungen der Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie am
Klinikum Magdeburg zur Kapazitatserweiterung im stationaren und teilstationaren
Bereich mit einem besonderen Angebot flr gerontopsychiatrische Patienten

o Aufbau einer Tagesklinik fir Demenzkranke

e Fortsetzung der Unterstiitzung der Alzheimergesellschaft Sachsen-Anhalt
e.V./Regionalgruppe Magdeburg durch Neubewilligung von Personal Gber
Entgeltvariante in dem bisherigen Umfang

e Erweiterung der Tagesbetreuungsmaoglichkeiten fur Demenzkranke

e Ausbau der Unterstiitzungs- und Entlastungsangebote fir pflegende Angehdrige

e Erweiterung der Kapazitaten zur geschlossenen Unterbringung im Heimbereich

e Verbesserung der Rahmenbedingungen zur Fachkrafteausbildung
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3.2.4 Versorgungshbereich - Geistig behinderte Erwachsene
Anlage 4 (Seite 77) — Uberblick — Versorgungsangebote fiir geistig behinderte
Erwachsene in der Landeshauptstadt Magdeburg

Einfihrung

Seit dem 26. Mérz 2009 ist die UN-Konvention tiber die Rechte von Menschen mit
Behinderungen in Deutschland rechtskréftig. Damit sind die grundlegenden Anforderungen
an die Gewahrung von Hilfen fir Menschen mit Behinderungen neu gesetzt. Besonders die
in der Konvention verankerten Rechte auf Selbstbestimmung und Teilhabe sowie das
Wunsch- und Wahlrecht behinderter Menschen im Hinblick auf Wohnen, Bildung und
Gesundheitsversorgung stellen neue, anspruchsvolle Herausforderungen fiir die Kommunen
dar. Dies gilt insbesondere auch fir Menschen mit geistiger Behinderung.

Menschen mit geistiger Behinderung sind in ihren kognitiven Fahigkeiten eingeschrankt und
h&ufig auch durch weitere Storungen in der Bewegung, im sozialen Verhalten einschlie3lich
der Sprache, der Wahrnehmung und/oder Sinnesschadigungen mehrfach beeintrachtigt.

Eine geistige Behinderung ist keine Krankheit, die irgendwann geheilt ist. Deshalb bedirfen
Menschen mit geistiger Behinderung zu ihrer Integration in die Gesellschaft vorrangig
padagogischer und sozialer Hilfen — und das in der Regel lebenslang.

Ziel aller Bestrebungen ist es, den Menschen mit geistiger Behinderung eine umfassende
Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft zu gewahrleisten und ihre Fahigkeiten zur
Entwicklung dieser Teilhabe zu férdern.

Menschen mit geistiger Behinderung haben Anspruch auf ein Leben ohne Diskriminierungen.
Diesen Anspruch durch eine erfilllte Arbeitstatigkeit, selbst gewahlte individuelle Wohn-
formen und sinnvolle Freizeitgestaltung zu verwirklichen, bedarf der Begleitung und
Assistenz durch Angehdrige, Fachkrafte und eventuell auch Freunde — in unterschiedlicher
Intensitét je nach Art und Schwere der Behinderung. Dazu sind sowohl ambulante als auch
stationare Angebote vorzuhalten und neue Leistungsangebote zu konzipieren.

3.2.4.1 Versorgungsstrukturen

Angebote zur Beratung — Begleitunqg / Betreuung — Tagesforderung

Sozialpsychiatrischer Dienst

Der Sozialpsychiatrische Dienst des Gesundheits- und Veterindramtes, der wie bereits
erwahnt, auf der Grundlage des Gesetzes Uber Hilfen fur psychisch Kranke und
SchutzmalRhahmen des Landes Sachsen-Anhalt (PsychKG LSA) arbeitet, richtet seine
Tatigkeit u. a. auf geistig behinderte Menschen im Erwachsenenalter (siehe SpDie S. 10).

Ambulante Dienste
Unter dem Dach des Bereiches Ambulante Dienste bietet die Lebenshilfe-Werk Magdeburg
gGmbH verschiedene personenbezogene ,offene Hilfen“, soziale Dienstleistungen fiir

Menschen mit Behinderung und ihre Angehdrigen. Sie haben das Ziel, ein Leben aul3erhalb
stationarer Einrichtungen in Selbstbestimmung zu sichern.

Versorgungssituation
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Der Alltag soll gleichberechtigt und ohne Ausgrenzung dort gelebt werden kénnen, wo das
Leben ,mittendrin® ist — also am Wohnort, in gewohnter Umgebung, in der Gemeinde.
Zu den Leistungsangeboten gehdren:

Ambulante Betreuungs- und Assistenzdienste

Betreuungs- und Assistenzdienste
Leistungen Uber das Personliche Budget
Individuelle Schwerbehindertenbetreuung
Sozialpadagogische Familienhilfe

Freizeitclubs fir Erwachsene

PC-Kurs
Musikschule
Tanzschule
Verkehrserziehung
Reiten

Kochen
Sport/Schwimmen
Basteln/ Tépfern
Foto AG
Brettspiele

Reisedienst Hin & Weg Reisen

Tagesfahrten

Stadtereisen

Ferienfahrten fur Kinder und Jugendliche
Erlebnisreisen

Beratungsstelle mit den Schwerpunkten:

Anspriiche gegenuber verschiedenen Rehabilitationstragern, gesetzliche Grundlagen
(SGB IX, XI und XII)

finanzielle Anspriiche und Unterstiitzungsmaoglichkeiten

Aufklarung tiber Moglichkeiten und Grenzen des Personlichen Budgets

Information und Aufklarung Gber die Unterstitzungsangebote, Einrichtungen und
Dienste in der Landeshauptstadt Magdeburg und den angrenzenden Landkreisen
Begleitung und Beratung bei speziellen Problemen im sozialpadagogischen Bereich
Unterstitzung bei Antrdgen und Behdrdenangelegenheiten

Vermittlung von Assistenten

Beratung und Begleitung von Selbsthilfegruppen

Familienbildungsangebote / Jugendbildungsangebote

Integrationshilfen fur Schulbesuch und Freizeitgestaltung

Organisation und Durchfihrung von GrofRveranstaltungen

Tagesstrukturierende Angebote

Fordergruppen an Werkstatten fir behinderte Menschen

Unter dem Dach der Werkstatt fur behinderte Menschen der Lebenshilfe-Werk
gGmbH und der Pfeifferschen Stiftungen werden in der Férdergruppe Menschen mit
schwerer geistiger und Mehrfachbehinderung geférdert, die in der WfbM wegen der
Schwere ihrer Behinderung nicht oder noch nicht in den Arbeitsprozess eingeordnet
werden kénnen. Die Fordergruppen ermoglichen eine fachgerechte Fortsetzung der
Férderung von schwerstbehinderten Menschen tber die Schulzeit hinaus, eine

Versorgungssituation
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Tagesstrukturierung sowie eine Entlastung der jeweiligen Familie des behinderten
Menschen. In den Fordergruppen beider Werkstéatten werden insgesamt 36
behinderte Menschen geférdert.

Tagesforderung

Das Wohnheim ,St. Georgii Il“ der Salus gGmbH Heimverbund
Gardelegen/Magdeburg bietet im Seepark eine spezielle Tagesforderung mit der
Bezeichnung Aktivitatencenter.

Das integrativ ausgerichtete Konzept setzt die Tagesstrukturierung nach dem Zwei-
Milieu-Prinzip um. Mit dem Angebot wird dem Anspruch schwerstbehinderter
Menschen auf eine aktive Beschaftigung aulRerhalb ihres Wohnumfeldes Rechnung
getragen. Dartber hinaus werden durch das Miteinander von Tagesférderung und
regularer Arbeitswelt in dem Verwaltungsgebaude auch neue soziale Kontakte
ermaoglicht.

In den Arbeits- und Therapierdumen finden die Teilnehmer Beschéftigungsangebote
in folgenden Bereichen:

Psychomotorik

Kreatives Gestalten, Handwerken

Musik- und Klangtherapie

Basale Stimulation

Kognitives Training

Theater-, Kunst- und Umweltprojekte

Haushaltstraining u. v. m.

Primar wird das Aktivitdtencenter von den Bewohnern des St. Georgii Il besucht.

Die Tagesforderung richtet sich aber auch an geistig behinderte Menschen, die in der
eigenen Hauslichkeit leben. Sie kann auch tage- oder stundenweise in Anspruch
genommen werden.

Seniorentagesstatte

Den Mitarbeitern der WfbM, die aufgrund ihres Alters nicht mehr in der Werkstatt tatig
sein kénnen, wird eine Tagesstrukturierung innerhalb einer Seniorengruppe
angeboten, unabh&ngig von ihrer Wohnform.

Derartige Tagesgruppenangebote halten sowohl die Pfeifferschen Stiftungen als auch
die Lebenshilfe fur ihre ehemaligen Werkstattbesucher vor.

Das Angebot der Seniorentagesstéatte kann auch von alteren Menschen mit geistiger
Behinderung in Anspruch genommen werden, die in keiner WfbM tétig waren.

Betreuungsbehtrde — Betreuungsvereine

Auf der Grundlage des Betreuungsgesetzes werden die Rechtsanspriiche u. a. von
Menschen mit geistiger Behinderung, die sich selbst nicht vertreten kdnnen, gewahrleistet.
Das Amtsgericht entscheidet Uber den Einsatz eines Betreuers sowie Uber den Umfang der
Verantwortungsbereiche.

Betreuungen werden durch den Betreuten selbst, durch seine Angehdérigen, durch die
Betreuungsbehdrde der Stadt oder andere soziale Dienste angeregt.

Zu den Aufgaben der Betreuungsbehérde gehdren u. a.:

Einleiten von Betreuungen
Beratung und Fortbildung von Betreuern/Bevollmachtigten
Zusammenarbeit mit dem Betreuungsgericht
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- Beratung zu Vollsorgevollmachten und Betreuungsverfiigungen sowie deren

Beglaubigung

Als Betreuer kdnnen eingesetzt werden:

- ehrenamtliche Betreuer

- Mitarbeiter eines Betreuungsvereins
- freiberuflich tatige, amtlich bestellte Betreuer

und bei Bedarf

- Mitarbeiter der Betreuungsbehdérde.

In der Landeshauptstadt Magdeburg sind zurzeit 4 Betreuungsvereine tatig:
e der Paritatische Betreuungsverein e.V.
e Betreuungsverein PEHISA
¢ DRK Betreuungsverein
e Lebensweg Betreuungsverein Magdeburg e.V.

Zusatzlich zu den Vereinen sind 36 freiberuflich tatige Berufsbetreuer und ca. 52

ehrenamtliche Betreuer tatig.

Wohnangebote

Menschen mit geistiger Behinderung leben in Magdeburg sowohl bei ihren Familien als auch

in verschiedenen ambulanten und stationar Betreuten Wohnformen.

Wohnangebote fir Menschen mit geistiger Behinderung und Mehrfachbehinderung stehen in

der Stadt Magdeburg wie folgt zur Verfigung:

Einrichtung /Standort Wohnformen Kapazitat /
Belegung

Lebenshilfe — Werk - Wohnheim an WfbM 83 Platze

Magdeburg gGmbH

Schrotebogen / Zielitzer - Intensiv Betreutes Wohnen | 57 Platze

Stral3e/ Westring

- Ambulant Betreutes

29 Betreute

Wohnen (keine Begrenzung)
Gesamt: 169
Pfeiffersche Stiftungen - Wohnheim fir behinderte
Pfeifferstrale Menschen (Schwerstpflege) | 70 Platze
- Wohnheim an WfbM 84 Platze
- Intensiv Betreutes Wohnen 52 Platze
- Ambulant Betreutes 14 Platze
Wohnen
Gesamt: 220
Regenbogenhaus gGmbH - Wohnheim fur behinderte 54 Platze
WeidenstralRe Menschen mit Platzen
im Aul3enwohnen 14 Platze
Gesamt: 68
St. Georgii -Wohnheim fur behinderte 48 Platze
Hopfengarten Menschen
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In der Stadt Magdeburg leben 505 Menschen in einer ambulanten (43 Menschen) oder
stationaren (462 Menschen) Wohnform flr Menschen mit geistiger Behinderung.

Arbeit und Beschéaftigunqg

Die Werkstatten fur behinderte Menschen bieten Personen, die wegen Art und Schwere der
Behinderung nicht, noch nicht oder nicht wieder auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig sein
koénnen, eine angemessene berufliche Bildung, einen Arbeitsplatz oder Gelegenheit zur
Auslibung einer geeigneten Tatigkeit.

Zur WfbM gehéren die Bereiche:

- Eingangsverfahren (Klarung, ob die WibM bzw. welcher Bereich fir den Betroffenen
geeignet ist und Erstellung eines Eingliederungsplanes)

- Berufshildungsbereich (Férderung des behinderten Menschen in seiner
Leistungsfahigkeit und Personlichkeitsentwicklung durch planméaRige berufliche
Bildung)

- Arbeitsbereich (Angebot an Arbeitsplatzen und Platzen zur Ausiibung einer
geeigneten Tatigkeit)

Einzelarbeitsplatze in Bereichen der freien Wirtschaft oder anderen Bereichen des ersten
Arbeitsmarktes stehen nur in Einzelfallen zur Verfliigung.

Zur Eingliederung in das Arbeitsleben und zur Teilhabe am Arbeitsleben bieten die beiden
Anerkannten Werkstatten fur behinderte Menschen
o die Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH
und
o die Pfeiffersche Stiftungen
Arbeitsplatze fir Menschen mit geistiger Behinderung und Mehrfachbehinderung.

Die Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH bietet am Standort Sulzeanger 263 Arbeitsplatze
in folgenden Arbeitsbereichen:

- Holzwerkstatt

- Elektromontage

- Hauswirtschaft / Kantine

- Wascherei

- Kreativwerkstatt

- Leichtmontage

- Garten —und Landschaftspflege

- Werkstattladen

- Berufshildungsbereich

In der WfbM Westring sind 203 behinderte Menschen in den Bereichen
- Elektromontage
- Hauswirtschaft
- Metallwerkstatt
- Leichtmontage
- Werkstattladen
- Berufshildungsbereich beschéftigt.

An beiden Standorten sind insgesamt 393 Mitarbeiter im Arbeitsbereich und 73 Mitarbeiter
im Berufsbildungsbereich tatig.

Die WfbM der Pfeifferschen Stiftungen bietet 330 Menschen mit geistiger und
Mehrfachbehinderung einen Arbeitsplatz in den Bereichen:

- Garten- und Landschaftspflege

- Garten- und Landschaftsbau

- Elektromontage

Versorgungssituation
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- Elektrodemontage

- Tischlerei

- Korbflechterei

- Stuhlflechterei

- Verteilerktiche

- Kerzenproduktion

- Naherei

- Wasserzahlerdemontage
- Montage/Labor

- Visitenkartenanfertigung
- Industriemontage/Verpackung
- Hauswirtschaftsgruppen
- Metallverarbeitung

Bildungsangebote

Die Volkshochschule Magdeburg halt verschiedene Angebote fir Menschen mit einer
geistigen Behinderung vor, damit sie ihren kulturellen und Bildungsinteressen nachgehen
konnen.
Zu den Angeboten gehoren:

- Kurse im Bereich der Elementarbildung

- Kurse im Kreativ- und musischen Bereich

- Kurse Schreiben am Computer

Die Kurse Lesen/Schreiben/Rechnen im Alltag finden fir die Mitarbeiter des
Berufsbhildungsbereiches Gberwiegend in den Raumlichkeiten der Werkstatten statt.
Mitarbeiter, die bereits in den Arbeitsbereichen der Werkstatten tatig sind, besuchen
vordergrindig die Kurse in den Raumlichkeiten der VHS.

3.2.4.2 Hinweise zur Versorgungssituation aus Sicht der
Fachpraxis

Mit der Entwicklung des Familienentlastenden Dienstes zum Ambulanten Dienst der
Lebenshilfe hat sich die Angebotspalette erhdht.

Der Dienst hat u. a. mit der Beratungsstelle, den Integrationshilfen und den
Familienbildungsangeboten seine Hilfen Gber die klassische Familienbetreuung und
Freizeitgestaltung hinaus wesentlich erweitert.

Neu entstanden ist das Aktivitdtencenter der Salus gGmbH als Tagesforderung fur
behinderte Menschen.

Die Wohnkapazitaten fir Menschen mit geistiger Behinderung wurden schrittweise
ausgebaut, wobei im ambulant Betreuten Wohnen die Kapazitatsbegrenzungen aufgehoben
worden sind. Im Jahr 2010 lebten 87 geistig behinderte Menschen mehr in einer ambulanten
oder stationaren Wohnform als 2005.

Das folgende Diagramm zeigt die Entwicklung der Wohnkapazitaten seit 2005.
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Wohnplatze fiir Menschen mit geistiger Behinderung
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Fur behinderte Mitter/Véater mit Kind wurde erstmals ein stationér betreutes Wohnen
eingerichtet. Das Projekt ,Begleitete Elternschaft fur Eltern mit Behinderung® in Tragerschaft
der Pfeifferschen Stiftungen soll die Chance fir ein gemeinsames Leben der behinderten
Eltern mit ihrem Kind er6ffnen.

Im ,Regenbogenhaus"” wird seit Mai 2009 fir 3 Jahre das Modellprojekt ,,Ich will mich* durch-
gefuhrt. Dieses Projekt wird durch die Aktion Mensch unterstitzt. Ziel ist es, psycho-
pharmakologische Medikamente der Bewohner im Regenbogenhaus zu hinterfragen und zu
reduzieren.

Damit soll den Menschen die Chance er6ffnet werden, ein selbstbestimmtes Leben zu
fuhren, wenn mdglich ohne Psychopharmaka.

Bereits 6 Projektteilnehmer sind vollig frei von Psychopharmaka und erfahren fir sich eine
vollig neue Teilhabe am Leben.

Von dem Modellprojekt erhofft man sich bahnbrechende Ergebnisse, die deutschlandweit in
Einrichtungen der Behindertenhilfe Anwendung finden kdnnten.

Schon jetzt finden in verschiedenen Bundeslandern Veranstaltungen zur Vermittlung von
ersten wissenschaftlichen Ergebnissen und Erfahrungsaustausche statt. Ebenso besteht ein
regionales Interesse, z. B. seitens der Schule am Wasserfall.

Beide Werkstatten fur behinderte Menschen haben ihre Werkstattkapazitaten erweitert.

In den vergangenen funf Jahren wurde die Erweiterung der WfbM der Pfeifferschen
Stiftungen schrittweise vollzogen:

So konnte der Bereich Garten- und Landschaftsbau auf Grund der giinstigen Auftragslage
erheblich erweitert werden. Es entstand ein Anbau an das bisherige Gartnergebaude und
damit die Mdglichkeit, bis zu 80 Beschaftigten innerhalb dieses Bereiches einen geeigneten
Arbeitsplatz anzubieten.

Dem Arbeitsbereich Wasserzahlerdemontage konnten durch Umbauarbeiten im Haus Josef
eigene Raume zur Verfigung gestellt werden.

Im Jahr 2010 nahm die neu gegriindete Arbeitsgruppe der Kerzenproduktion ihre Tatigkeit
und Produktion auf.
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Das folgende Diagramm zeigt die Entwicklung der Werkstattarbeitsplatze seit 2005.

Beschéftigte in WibM
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Lebenshilfe-Werk Pfeiffersche Stiftungen Gesamt

Im Jahr 2010 waren in den Werkstatten 219 Mitarbeiter mehr tétig als 2005.

Die Beschaftigung behinderter Mitarbeiter auf dem 1. Arbeitsmarkt ist mit Aufwand
verbunden, so dass sich bisher nur wenige Arbeitgeber dieser Herausforderung stellen,
obwohl die Motivation und das Kénnen behinderter Menschen zur Aufnahme einer
Beschaftigung auf dem 1. Arbeitsmarkt in nicht wenigen Fallen vorhanden sind.

Von daher erscheint eine quantitativ spirbare Integration behinderter Menschen auf dem 1.
Arbeitsmarkt kaum moglich, so dass es eine zunehmende Nachfrage nach
Werkstattarbeitsplatzen gibt.

Beide Werkstéatten haben eine Tagesbetreuung eingerichtet fir die ehemaligen Werkstatt-
mitarbeiter, die aufgrund ihres Alters nicht mehr in der WfbM tatig sein kénnen.

In die WfbM werden zunehmend Menschen mit einer geistigen und psychischen
Behinderung bzw. Verhaltensauffalligkeiten aufgenommen, fur die das bisherige Angebot
hinsichtlich der Betreuung und Begleitung nicht ausreicht.

Sie bedirfen auf Grund besonderer Herangehensweisen und Rahmenbedingungen eines
speziellen Angebotes, das bei einem Betreuungsschlissel von 1:12 im Arbeitsbereich jedoch
nicht vorgehalten werden kann.

Von daher ist es erforderlich, fur diese Werkstattmitarbeiter auf den konkreten Hilfebedarf
abgestimmte Arbeits- und Rahmenbedingungen zu schaffen, deren Gewéhrung finanziell
abzusichern ist.

Eine Zunahme des aus Sicht der Werkstatt beschriebenen Personenkreises wird auch
seitens der Betreuungsvereine bestétigt.

In 2010 wurden insgesamt ca. 4.800 Betreuungsverfahren durch ehrenamtliche und
hauptamtliche Betreuer gefuhrt. Vom 1.1.2010 bis 30.9.2010 sind 1.112
Betreuungsverfahren neu anhéngig geworden. Es erfolgte in den letzten Jahren eine stetige
Zunahme von Betreuungen. Insbesondere ist eine Zunahme von jiingeren Betreuten mit
Intelligenzdefiziten zu verzeichnen, die sich aufgrund des Krankheitsbildes sehr schwierig
betreuen lassen.
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Der Grundsatz ambulant vor stationar kann insbesondere bei Menschen mit einer geistigen
Behinderung noch nicht zufriedenstellend umgesetzt werden. Junge Menschen mit
Behinderung méchten gern selbststandig leben, sind dabei allerdings z. T. auf umfangreiche
Assistenzleistungen angewiesen. Der individuelle Hilfebedarf wird jedoch bei der
Finanzierung nach wie vor zu wenig bertcksichtigt, was ebenso fiir die Gewahrung des
Personlichen Budgets gilt.

Planungen der Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH

Die Lebenshilfe-Werk Magdeburg gGmbH plant in den nachsten zwei Jahren den intensiven
Ausbau der Angebote und Dienstleistungen fiir Menschen mit Behinderungen. Auf dem
Grundstiick der Leipziger StralRe 8 wird ein komplexes Dienstleistungszentrum entstehen.
Die Beratungsstelle fur behinderte Menschen, die ambulanten Dienste und der Reisedienst
werden dorthin umziehen.

Zur Entlastung der Werkstétten, die zurzeit zu 45% Uberbelegt sind, wird auf dem dortigen
Gelande eine neue Werkstatt errichtet. Gleichzeitig soll an dem Standort ein
Integrationsprojekt entstehen, in dem behinderte und nicht behinderte Menschen gemeinsam
arbeiten.

Fur behinderte Mitter/Vater mit Kind ist eine Eltern-/Kindwohnstatte in Planung, die sowohl
den Schutz von Beratung und Assistenz bietet als auch Privatsphare und Riickzugs-
maglichkeiten in der eigenen Wohnung.

Fur Menschen mit Behinderung, die aus Altersgrinden aus dem Arbeitsleben ausscheiden,
soll eine integrative, barrierefreie und pflegegerecht ausgestattete Seniorentagesstatte
eingerichtet werden.

3.2.4.3 Empfehlungen aus Sicht der Fachgruppe geistig behinderte
Erwachsene der PSAG

Ausgehend von der vorhandenen Infrastruktur zur Versorgung von Menschen mit einer
geistigen Behinderung und den dargestellten Problemlagen bringt die Fachgruppe geistig
behinderte Erwachsene der PSAG aus Sicht der Fachpraxis folgende Empfehlungen fur eine
Fachdiskussion ein:

e Gewahrung und Finanzierung von Hilfen fir geistig behinderte Menschen
entsprechend des individuellen Hilfebedarfes. d. h. Aufhebung von
Pauschalfinanzierungen, um ambulante Betreuungsformen, einschlief3lich der
Inanspruchnahme des Persotnlichen Budgets zu favorisieren

e Ausbau von Assistenzangeboten fur Nutzer des Persdnlichen Budgets und der
dazugehorigen Beratung

e Berucksichtigung des Mehrbedarfes zur intensiven Betreuung von Mitarbeitern/innen
der WfbM, die Mehrfachdiagnosen bzw. Verhaltensauffalligkeiten haben

¢ Aufbau von alternativen Beschaftigungsmoglichkeiten zur WfbM

e Ausbau von speziellen Wohn-/ Betreuungsangeboten fur behinderte Mutter/Vater mit
Kind, um den Betroffenen das Zusammenleben mit ihren Kindern zu erméglichen

e Erarbeitung eines Kompendiums zu den Leistungen und Angeboten (einschliellich

der Preise) von Anbietern der Region, die Menschen mit Behinderung tber das
Personliche Budget in Anspruch nehmen kénnen

Empfehlungen Fachpraxis
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3.2.5 Versorgungsbereich — Sucht
Anlage 5 (Seite 79) — Uberblick — Versorgungsangebote der Suchtkrankenhilfe in der Landeshauptstadt Magdeburg

Die Versorgungsstrukturen der Suchtkrankenhilfe stellen sich in der in der Landeshauptstadt Magdeburg wie folgt dar:

Kontaktmdglichkeiten/Selbst- Behandlung/Rehabilitation Wohnformen (Eingliederungshilfen)

Ambulante Dienste hilfe/Angehdrigenhilfe

e Suchtberatungsstellen (3 SBS) e Suchtschwerpunktpraxen (3) |e Ambulant Betreutes Wohnen
mit Suchtschwerpunkt Alkohol e Teestube des PARITATISCHEN

Magdeburger Stadtmission e.V. |® Tagesklinik an der Sternbriicke |- in Wohngemeinschaften
- SBS der Magdeburger Stadtmission (35 Platze) (15 Platze)
e.V. mit der Spezialisierung auf o Selbsthilfegruppen Dr. Kielstein GmbH - in der H&uslichkeit
Spielsucht inklusive (15) ¢ Medizinisches Versorgungs- (ohne Kapazitatsbegrenzung)
Suchtstreetworker zentrum an der Sternbricke
mit qler Spezialisierung auf e Klinikum Magdeburg gGmbH Haus ,,Am Westring*“
Medikamente und Frauen /Suchtstation Volkssolidaritat SA e.V.

- Jugend- und Drogenberatungs-stelle (17 Betten) - Heimplatze
(DROBS) des PARITATISCHEN mit (65 Platze inklusive 20
Spez|al|s|§.rung auf illegale Drogen e Rehabilitationsklinik fir Pflegeplatze)
und Essstorungen Abhéangigkeitserkrankungen - AuBenwohnen

_ o _ ,Alte Olmiihle* (20 Platze)

e Sozialpsychiatrischer Dienst medinat AG - Ambulant Betreutes Wohnen in
Gesundheits -und Veterindramt - Ambulanz der Hauslichkeit
Hauptzielgruppe: Chronisch - Ambulante Rehabilitation (10 Platze)
mehrfach geschadigte Suchtkranke (10 Platze)

- Tagesklinik (10 Platze)

e Psychiatrische Institutsambulanz (PIA - Stationares Modul (66 Betten)
-Sucht) - Adaptionsmodul (16 Betten)
Klinikum Magdeburg gGmbH

Akutaufnahmen und Einweisungen nach PsychKG LSA bei Alkoholproblemen erfolgen auch durch die Klinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatische Medizin im Universitatsklinikum Magdeburg (keine gesonderte Suchtstation).
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In den Jahren 2008/2009 wurde im Dezernat Jugend, Soziales und Gesundheit der
Landeshauptstadt Magdeburg unter Federfilhrung der Stabsstelle Jugendhilfe -, Sozial- und
Gesundheitsplanung und unter Einbeziehung der Fachgruppe Sucht der Psychosozialen
Arbeitsgemeinschaft Magdeburg ein ,Situationsbericht zur Suchtbekampfung und
Suchtpravention in der Landeshauptstadt Magdeburg “ erstellt (siehe Reihe ,Magdeburg
sozial* - Band 8). Dieser Bericht beinhaltet die Versorgungssituation, benennt Problemlagen
und daraus abgeleitete Handlungsfelder und MalRhahmen. Auf der Grundlage dieses
Berichtes wurde ein ,Konzept zur Suchtbekampfung und Suchtpravention in der
Landeshauptstadt Magdeburg” fiir den Zeitraum 2010 bis 2013 erarbeitet. Mit der
Erarbeitung dieses Konzeptes wurde dem Stadtratsauftrag Beschluss Nr. 1659-54(1V)07
Rechnung getragen.

Versorgungssituation und Problemlagen in der Suchtkrankenhilfe, wie im Situationsbericht
2009 beschrieben, haben an Aktualitat nicht verloren.

Von daher verzichtet die Fachgruppe Sucht der PSAG auf deren (wiederholende)
Darstellung im vorliegenden PSAG-Bericht. Sie bringt keine neuen Empfehlungen aus Sicht
der Fachpraxis ein, sondern beteiligt sich im Rahmen ihrer Mdglichkeiten bei der Umsetzung
der MalRnahmen, die im ,Konzept zur Suchtbekampfung und Suchtpravention in der
Landeshauptstadt Magdeburg” festgeschrieben sind. Die Fachgruppe Sucht der PSAG wird
sich in die fir 2013 vorgesehene Fortschreibung des Suchtkonzeptes einbringen.
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4. Anlagen
4.1 Uberblick — Versorgungsangebote fiir psychisch kranke und seelisch
behinderte Erwachsene in der Landeshauptstadt Magdeburg

3

Nr. | Angebot StraRe HNr. | PLZ Stadtteil
Medizinisches Versorgungszentrum an der Sternbriicke PlanckstraRe 3/4 39104 | Altstadt
Integrationsfachdienst, Der Weg e.V. Hasselbachpassage 2 39104 | Altstadt

3 | Kontakt und Begegnungsstétte Magdeburger LeibnizstralBe 48 39104 | Altstadt

Stadtmission e.V.

4 | Betreutes Wohnen, Magdeburger Stadtmission e.V. Schweriner StralRe 7 39104 | Altstadt

5 | Salo Bildung und Beruf GmbH Otto-von-Guericke-StraRe | 27/28 39104 | Altstadt

6 | Kontakt - und Beratungsstelle fiir Selbsthilfegruppen Breiter Weg 251 39104 | Altstadt

7 | Tagesstéatte "St. Martin", Magdeburger Stadtmission e.V. | Draeseckeplatz 1 39106 | Alte Neustadt
8 | Sozialpsychiatrischer Dienst, Gesundheitsamt Lubecker Stral3e 32 39124 | Neue Neustadt
9 | Kontakt und Begegnungsstatte "Der Weg" e.V. Umfassungsstrafle 82 39124 | Neue Neustadt




71

Nr. | Angebot StralRe HNr. | PLZ Stadtteil

10 | Ambulante Dienste der Lebenshilfe-Werk MD gGmbH Silzeanger 1 39128 | Kannenstieg

11 | Werkstatt fur behinderte Menschen, Lebenshilfewerk MD | Stilzeanger 1 39128 | Kannenstieg
gGmbH

12 | Cafeteria ,Der Weg“ e.V. Georg-Singer-StralRe 32 39128 | Neustadter Feld

13 | Wohnverbund ,Der Weg“ e.V. Georg-Singer-Stralle 32 39128 | Neustéadter Feld

14 | Klinikum Magdeburg gGmbH, Klinik fiir Psychiatrie und Birkenallee 34 39130 | Neu Olvenstedt
Psychotherapie

15 | Psychosoziales Zentrum fur Migranten Annastralle 26 39108 | Stadtfeld Ost

16 | Via creare gGmbH AnnastralRe 33 39108 | Stadtfeld Ost

17 | Werkstatt fur behinderte Menschen, Lebenshilfewerk Westring 36 39110 | Stadtfeld West
Magdeburg gGmbH

18 | Sozial- und Wohnungsamt W.-Hodpfner-Ring 39116 | Sudenburg

19 | RPK Sachsen-Anhalt MD Halberstadter StralRe 3 39112 | Leipziger Stral3e

20 | Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R, Leipziger StralRe 44 39120 | Leipziger Stral3e
- Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie und
- Klinik fur Psychosomatische Medizin und

Psychotherapie
21 | Pfeiffersche Rehabilitationswerkstatt, Pfeiffersche PfeifferstralBe 10 39114 | Cracau

Stiftungen
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4.2 Uberblick — Versorgungsangebote fiir psychisch kranke, seelisch und
geistig behinderte und von Behinderung bedrohte Kinder und Jugendliche in
der Landeshauptstadt Magdeburg
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@ Facharzte fir Kinder- und Jugendpsychiatrie/ Psychotherapeuten
@ Integrative Kindereinrichtungen

@ Forderschulen

@ \Weitere Angebote

Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie/ Psychotherapeuten @

Nr. | Angebot Strale HNr. [PLZ Stadtteil
1 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut HegelstralRe 17 39104 | Altstadt
2 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Hasselbachplatz 3 39104 | Altstadt
3 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Ebendorfer Chaussee 49 39128 | Neustadter Feld
4 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Olvenstedter Stral3e 37 39108 | Stadtfeld Ost
5 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Lessingstrale 69 39108 | Stadtfeld Ost
6 | Facharzt fir Kinder- und Jugendpsychiatrie Hans-L&scher-StralRe 30 39108 | Stadtfeld Ost
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Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie/ Psychotherapeuten @

Nr. | Angebot Stralle HNr. |PLZ Stadtteil
7 | Facharzt fur Kinder- und Jugendpsychiatrie Editharing 31 39108 | Stadtfeld Ost
8 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Gerhart-Hauptmann-StralRe 5 39108 | Stadtfeld Ost
9 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Klausener Stral3e 15 39116 | Sudenburg
10 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut Leipziger StralBe 10 39112 | Leipziger Strale
11 | Kinder- und Jugendpsychotherapeut PfeifferstraBe 10 39114 | Cracau
12 | Facharzt fur Kinder- und Jugendpsychiatrie Loburger Weg 28 39114 | Prester
Integrative Kindereinrichtungen
Nr. | Angebot Stralle HNr. |PLZ Stadtteil
13 | I-Kita Regenbogen Max-Otten_StralBe 9a 39104 | Altstadt
14 | I-Kita Weitlingstral3e WeitlingstraBe 24 39104 | Altstadt
15 | I-Kita Am Neustadter See Viktor-Jara-StralRe 18 39126 | Neustadter See
16 | I-Kita Kinderland Lumumbastrale 26 39126 | Neustédter See
17 | I-Kita Fliederhof | St.-Josef-Stralle 17a 39130 | Neu Olvenstedt
18 | I-Kita Fliederhof Il Johannes--Gdderitz_Stralle 31 39130 | Neu Olvenstedt
19 | I-Kita Spatzennest SpielhagenstralRe 33 39110 | Stadtfeld West
20 | I-Kita Kuschelhaus Bernhard-Kellermann-Strae 3 39120 | Leipziger StralRe
21 | I-Kita Lennéstralle LennéstralBe 39112 | Leipziger StralRe
Férderschulen @
Nr. | Angebot StralRe HNr. |PLZ Stadytteil
Makarenkoschule, Forderschule mit
22 | Ausgleichsklassen Am Weinhof 6 39106 | Alte Neustadt
Anne Frank Schule, Férderschule fir
23 | Sprachentwicklung MoldenstraRe 13 39106 | Alte Neustadt
Comeniusschule, Férderschule fiir
24 | Lernbehinderte Kritzmannstralle 2 39128 | Neustadter Feld
Schule Gebruder Grimm, Férderschule fir
25 | Lernbehinderte Olvenstedter Scheid 43 39130 | Neu Olvenstedt
Regenbogenschule, Forderschule fur geistig
26 | Behinderte Hans-Grade-Strale 120 39130 | Neu Olvenstedt
Salzmannschule, Forderschule fir
27 | Lernbehinderte Stormstralle 15 39108 | Stadtfeld Ost
Schule am Fermersleber Weg, Forderschule
28 | fiir Kérperbehinderte Fermersleber Weg 21 39112 | Leipziger StraRe
Schule Kukelhaus, Forderschule fiir geistig
29 | Behinderte Kosmonautenweg 1 39118 | Reform
E. Kastner-Schule, Férderschule fir
30 | Lernbehinderte Thiemstral3e 5 39104 | Buckau
Schule am Wasserfall, Férderschule fiir geistig
31 | Behinderte BurchardstraRe 5 39114 | Cracau
Weitere Angebote @
Nr. | Angebot StralRe HNr. |PLZ Stadtteil
Ehe-, Erziehungs-,Lebens- und Schwang.
32 | Beratgst., Magdeburger Stadtmission e.V. Leibnizstrale 48 39104 | Altstadt
Psych. Beratungsst. f. Ehe-,Fam.-,Erziehung,
33 | Bischofliches Ordinariat Magdeburg Max-Josef-Metzger-Stralle 1 39104 | Altstadt
Landeshauptstadt Magdeburg, Sozialzentrum
34 | Mitte Katzensprung 2 39104 | Altstadt
35 | Familienhaus Magdeburg e.V. Walter-Rathenau-StraRe 30 39106 | Alte Neustadt
DROBS Magdeburg des PARITATISCHEN,
36 | Jugend- und Drogenberatungsstelle Umfassungsstralle 82 39124 | Neue Neustadt
Tagesgruppe des Kommunikationszentrums
37 |eV. Abendstrale 17 39124 | Neue Neustadt
Pro Familia, Dt. Gesellsch. fir Sexualberatg. u.
38 | Familienplang Lubecker StralRe 24 39124 | Neue Neustadt
39 | Wildwasser e.V. Ritterstralle 1 39124 | Neue Neustadt
Kinder- und Jugendpsychiatrischer Dienst,
40 | Gesundheitsamt Lubecker StralRe 32 39124 | Neue Neustadt
Landeshauptstadt Magdeburg, Sozialzentrum
41 | Nord Lubecker StralRe 32 39124 | Neue Neustadt
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Weitere Angebote @

Nr. | Angebot Stralle HNr. |PLZ Stadtteil
Fruhférder- und Beratungsstelle des

42 | Jugendamtes Lumumbastrale 26 39126 | Neustédter See
Ambulante Dienste der Lebenshilfe-Werk MD

43 | gGmbH Sillzeanger 39128 | Kannenstieg

44 | Tagesgruppe der Evangelischen Jugendhilfe Klusweg 7 39130 | Alt Olvenstedt
Klinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie am

45 | Klinikum Magdeburg gGmbH Birkenallee 34 39130 | Neu Olvenstedt

46 | Bunte Feuer GmbH Hans-Ldscher-Stralle 28 39108 | Stadtfeld Ost

47 | MAPP-Institutsambulanz Klausenerstralle 15 39116 | Sudenburg

48 | Tagesgruppe des Kinderschutzbundes Halbestédter StralRe 155 39112 | Sudenburg
Psychologische Erziehungs- u.

49 | Familienberatungsst., Jugendamt Kroatenwuhne 1 39116 | Sudenburg
Landeshauptstadt Magdeburg, Sozialzentrum

50 | Sud Wilhelm-Hépfner-Ring 4 39116 | Sudenburg

51 | Frihférderstelle ,Mogli* Halberstadter Chaussee 123a 39116 | Ottersleben
Integratives Kinder- und Jugendheim, Arche

52 | Noah Frankefelde 39116 | Ottersleben

53 | Sozialpadiatrisches Zentrum Adolf-Jentzen-Stralle 3 39116 | Ottersleben
Landeshauptstadt Magdeburg, Sozialzentrum

54 | Sud-Ost Bertolt-Brecht-Stral3e 5 39120 | Leipziger StralRe
Autismus-,Forder-u.Therapiezentrum

55 | ,Leuchtturm* BurchardstraRe 21 39114 | Cracau
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4.3 Uberblick — Versorgungsangebote fiir alterspsychiatrisch Erkrankte in der
Landeshauptstadt Magdeburg
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@ Tagespflege
Weitere Angebote

Alten- und Seniorenheime mit einem Sonderwohnbereich fiir Demenzkranke @
Nr | Angebot Strale H.Nr. [ PLZ Stadtteil
1 | Pro Curand Seniorenresidenz Am Krokentor 7 39104 | Altstadt
2 | Vitanas Senioren Centrum Elbblick Neustadter Stralle 2 39104 | Altstadt
3 | APH ,Heideweg" Heideweg 41/43 39126 | Neustadter See
4 | APH ,Lerchenwuhne* OthrichstralRe 30c 39128 | Neustadter Feld
5 | Wohnpark ,A.Schweitzer* J.-R.-Becher-Str. 41 39128 | Kannenstieg
6 | Seniorenheim ,Olvenstedter Chaussee* Olvenstedter Chaussee 125 39130 | Neu Olvenstedt
7 | Seniorenzentrum St. Georgii | Hans-Ldscher-Stral3e 30 39108 | Stadtfeld Ost
8 | Pro seniore Residenz Hansa Park Hansa Park 3 39116 | Sudenburg
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Alten- und Seniorenheime mit einem Sonderwohnbereich fiir Demenzkranke @

Nr | Angebot StralBe H.Nr. | PLZ Stadtteil

9 +,Am Birnengarten* Am Birnengarten 63 39116 | Ottersleben
Altenpflegeheim ,Bethanien”, Pfeiffersche

10 | Stiftungen Pfeifferstralle 10 39114 | Cracau

Tagespflege @

Nr | Angebot Stral3e H.Nr. | PLZ Stadtteil

11 | Tagespflege im ,St.Georgii I Hans-Ldscher-Stral3e 30 39108 | Stadtfeld Ost

12 | Tagespflege im ,Bischof-Weskamm-Haus" Neustadter Bierweg 11 39110 | Stadtfeld West

13 | Tagespflege im Hilde-Ollenhauer Haus Sojusstralle 1 39118 | Reform

Weitere Angebote

Nr | Angebot Stral3e H.Nr. | PLZ Stadtteil

14 | Hedwig-Pfeiffer-Haus Stresemannstrale 4 39104 | Altstadt
Sozial- und Wohnungsamt, Zentrales

15 | Informationsbiro Pflege Julius-Bremer-Stral3e 8 39104 | Altstadt

16 | Caritas- Sozialstation BeethovenstralBe 39106 | Alte Neustadt

17 | Gesundheitsamt, Sozialpsychiatrischer Dienst | Libecker Stral3e 32 39124 | Neue Neustadt
Klinikum Magdeburg gGmbH, Klinik fur

18 | Psychiatrie und Psychotherapie Birkenallee 34 39130 | Neu Olvenstedt

19 | Diakonie- Sozialstation Adelheidring 14 39108 | Stadtfeld Ost
Betreuungs- und Beratungsstelle der

20 | Alzheimer Gesellschaft S-A e.V. Am Denkmal 5 39110 | Diesdorf

21 | DRK- Sozialstation Kroatenwuhne 4b 39116 | Sudenburg

22 | Wohngemeinschaft fir Demenzkranke Helmstedter Stralle 32 39116 | Sudenburg
Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R, Klinik

23 | fur Psychiatrie und Psychotherapie Leipziger StraRe 44 39120 | Leipziger Strale

24 | Volkssolidaritét- Sozialstation Leipziger StraBe 17 39112 | Leipziger Stral3e

25 | Malteser- Sozialstation Hermann-Hesse-StralRe 1 39118 | Reform




4.4 Uberblick — Versorgungsangebote fiir geistig behinderte Erwachsene in der

Landeshauptstadt Magdeburg
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Nr. | Angebot StralRe H.Nr. |PLZ Stadtteil
Regenbogenhaus gGmbH WeidenstraBe 5 39114 | Werder
Gesundheitsamt, Sozialpsychiatrischer Dienst Lubecker Stral3e 32 39124 | Neue Neustadt
Wohnheim an der WfbM, Lebenshilfewerk
Magdeburg gGmbH Zielitzer StraRe 44 39124 | Neue Neustadt

4 | Wohnheim an der WfbM, Lebenshilfewerk
Magdeburg gGmbH Schrotebogen 16-18 | 39126 | Neustadter See
5 | Ambulante Dienste der Lebenshilfe-Werk MD
gGmbH Silzeanger 1 39128 | Kannenstieg
6 | Werkstatt fir behinderte Menschen,
Lebenshilfewerk MD gGmbH Silzeanger 1 39128 | Kannenstieg
7 | Wohnheim an der WfbM, Lebenshilfewerk
Magdeburg gGmbH Westring 36 39110 | Stadtfeld West
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Nr. | Angebot Stralle H.Nr. | PLZ Stadtteil
8 | Werkstatt fur behinderte Menschen,

Lebenshilfewerk Magdeburg gGmbH Westring 36 39110 | Stadtfeld West
9 | Aktivitatencenter der Salus gGmbH Seepark 5 39116 | Sudenburg
10 | Landeshauptstadt Magdeburg,

Betreuungsbehérde Wilhelm-Hdpfner-Ring 4 39116 | Sudenburg
11 Wohnheim St. Georgii Il Doctor-Eisenbart-Ring 39120 | Hopfengarten
12 | Werkstatt fur behinderte Menschen, Pfeiffersche

Stiftungen PfeifferstralBe 19 39114 | Cracau
13 | wohnheim an der WfbM, Pfeiffersche Stiftungen | PfeifferstraBe 10 | 39114 | Cracau
14 | Wohnheim fur behinderte Menschen, Pfeiffersche

Stiftungen PfeifferstraBe 10 39114 | Cracau
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4.5 Uberblick — Versorgungsangebote der Suchtkrankenhilfe in der
Landeshauptstadt Magdeburg

Nr. | Angebot StraRe HNr. |PLZ Stadtteil

1 | Medizinisches Versorgungszentrum an der Sternbriicke Planckstrale 3/4 | 39104 | Altstadt

2 | Suchtberatungsstelle, Magdeburger Stadtmission e.V. LeibnizstralBe 48 | 39104 | Altstadt

3 | Teestube, Magdeburger Stadtmission e.V. LeibnizstralBe 48 | 39104 | Altstadt

4 | Tagesklinik an der Sternbriicke, Dr. Kielstein GmbH PlanckstraRe 4/5 | 39104 | Altstadt
Kontakt - und Beratungsstelle fur Selbsthilfegruppen, fur

5 | Selbsthilfegruppen KOBES Breiter Weg 251 | 39104 | Altstadt

6 | Sozialpsychiatrischer Dienst, Gesundheitsamt Lubecker Stral3e 32 | 39124 | Neue Neustadt
DROBS Magdeburg des PARITATISCHEN, Jugend- und

7 | Drogenberatungsstelle Umfassungsstrafle | 82 | 39124 | Neue Neustadt
Betreutes Wohnen Magdeburg des PARITATISCH_EN,

8 | Wohngemeinschaften fiir Suchtkranke des PARITATISCHEN | Dr.-Grosz-StralRe 4 39126 | Neustadter See
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Nr. | Angebot Stralle HNr. |PLZ Stadtteil
Klinikum Magdeburg gGmbH, Klinik fir Psychiatrie und

9 | Psychotherapie Birkenallee 34 | 39130 | Neu Olvenstedt
Sozialtherapeutisches Zentrum Haus "Am Westring", Gr. Diesdorfer

10 [ Volkssolidaritat Sachsen-Anhalt e.V. Stralle 53 | 39110 | Stadtfeld West
Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R, Klinik fiir Psychiatrie

11 | und Psychotherapie Leipziger StralBe 44 | 39120 | Leipziger StraRe

12 | Suchtberatungsstelle, AWO-Kreisverband Magdeburg e.V. Thiemstralle 12 | 39104 | Buckau
Rehabilitationsfachklinik Alte Olmiihle, medinet

13 | Aktiengesellschaft Berliner Chaussee 66 | 39114 | Brickfeld
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