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VORWORT DER REDAKTION

Liebe Leserinnen und Leser,

wir freuen uns, Ihnen die zweite Ausgabe des Infobriefs "Gemeindepsychiatrie Hochsauerlandkreis”
prasentieren zu kénnen.

Zu Beginn dieses neuen Jahres mdchten wir Ihnen zunachst herzliche Neujahrswinsche Ubermitteln.
Mbge das Jahr 2025 voller positiver Entwicklungen, spannender Herausforderungen und
erfolgreicher Zusammenarbeit flr uns alle sein.

Mit diesem zweiten Infobrief setzen wir das gemeinsame Ziel fort, das Netzwerk fUr Menschen mit
psychischen Erkrankungen im Hochsauerlandkreis zu starken und die Angebote der
Gemeindepsychiatrie weiter bekannt zu machen. Wir méchten informieren, sensibilisieren und den
Austausch zwischen lhnen, den verschiedenen Akteuren der Versorgung, weiter férdern.

Wir haben fir Sie interessante Beitrdge zusammengestellt, um Ihnen einen Uberblick Uber Aktuelles
zum Gemeindepsychiatrischen Verbund sowie Neuigkeiten aus lhren Institutionen zu geben. Wir
hoffen, dass diese Beitrdge |hnen neue Einblicke und Inspiration fur lhre Arbeit im Bereich der
Gemeindepsychiatrie bieten.

Wie immer freuen wir uns Uber |hr Feedback, lhre Anregungen und lhre Beitrage flr zukUlnftige
Ausgaben. Denn nur gemeinsam kdnnen wir diesen Infobrief zu einem lebendigen und informativen

Medium machen gemaR unseres Mottos “aus dem Netzwerk fiir das Netzwerk”.

Wir winschen Ihnen eine inspirierende LektUre und ein erfolgreiches Jahr 2025!
Mit herzlichen GruBen

K selmnnte—

Christian Rademacher
Psychiatriekoordinator Hochsauerlandkreis

Fur die Redaktion von
"Gemeindepsychiatrie Hochsauerlandkreis”



INFORMATION

GEMEINDEPSYCHIATRISCHER
VERBUND HSK

Wir freuen uns Uber neue Mitglieder im Gemeindepsychiatrischen Verbund:

o Josefsheim gGmbH
¢ bfw - Unternehmen fiir Bildung

Einstellung AG Gewalt

Aufgrund der niedrigen Resonanz und zwecks Vermeidung von Doppelstrukturen wurde die Arbeitsgruppe
Gewalt des Gemeindepsychiatrischen Verbundes eingestellt.

Sollten Sie Interesse an einer Mitarbeit im Netzwerk zu diesem Thema haben, wenden Sie sich gerne an die
Frauenberatungsstellen, welche einen Arbeitskreis zu diesem Thema initiiert haben.

QQ GPV- Forderung

Um die unteren Gesundheitsbehdrden beim Aufbau und der Implementierung von Gemeindepsychiatrischen
VerbUnden zu unterstitzen, forderte das Ministerium flr Arbeit, Gesundheit und Soziales NRW von 2022 bis
2024 zeitlich befristete Koordinierungsstellen. Diese sollten personelle Unterstitzung fur die Psychiatrie- und
Suchtkoordination bieten, die fUr die Steuerung der psychiatrischen Versorgung sowie die Vernetzung und
Zusammenarbeit innerhalb des Verbundes verantwortlich ist.

Zur Sicherstellung der Nachhaltigkeit und stabiler Strukturen, wird die weitere koordinierende Tatigkeit Uber die
Foérderung hinaus seit 01/2025 weiterhin vom Gesundheitsamt Hochsauerlandkreis Gbernommen.

ad

=> Schwerpunkt 2025

In der Sitzung der Steuerungsgruppe am 28.10.2024 hat diese beschlossen, dass der Schwerpunkt im Jahr
2025 auf dem Thema “Wartelisten und Versorgungsliicken! Was nun?” liegen soll.

2



TERMINE 2025

\ Montag, 17.02.2025 14:00 - 16:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2
> Montag, 07.07.2025 14:00 - 16:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2
gruppe
y, Montag, 10.11.2025 14:00 - 16:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2
Mittwoch, 22.01.2025 09:00 - 11:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F3
Mittwoch, 09.04.2025 09:00 - 11:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F3
AG Sucht &
Substitution >
Mittwoch, 09.07.2025 09:00 - 11:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F3
A
Mittwoch, 08.10.2025 09:00 - 11:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F3
\ Mittwoch, 05.02.2025 10:00 -12:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2
AG Inklusion & > Donnerstag, 05.06.2025 10:00 - 12:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2
Arbeit
y, Donnerstag, 09.10.2025 10:00 - 12:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum F2

JAHRLICHE AUSTAUSCHRUNDE

Kinder &

) Mittwoch, 19.03.2025 14:00 - 16:00 Uhr Kreishaus Meschede, Raum 253
Jugendliche

Einladungen inkl. Hinweisen zu Uhrzeit & Anmeldung erfolgen liber die gangigen Verteiler.
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Rdckblick

AKTIONSTAG SUCHT 2024:

ANSPRACHE SUCHTAUFFALLIGER ELTERN
_ | HOCHSAUERLANDKREIS

Wie spreche ich Eltern auf meinen Verdacht an, dass eine Suchtproblematik vorliegen kénnte?
Zu dieser Frage sind wir ins Gesprach gekommen!

Am 25. November 2024 fand der Aktionstag Sucht im
Kreishaus Meschede statt. Unter dem Motto ,Umgang mit
suchtauffalligen Eltern” bot die Veranstaltung Fachkréaften
und Ehrenamtlichen aus unterschiedlichen Bereichen eine
Plattform fur Austausch, Information und Weiterbildung.
Der Schwerpunkt lag auf den Herausforderungen, die sich
im Umgang mit betroffenen Eltern und deren Kindern
ergeben. Die Veranstaltung wurde organisiert von der
Arbeitsgruppe Sucht & Substitution des Gemeinde-

psychiatrischen Verbundes.

Highlights der Veranstaltung

¢ Inspirierende Vortrage:

Die Arbeitsgruppe Sucht & Substitution des

o ,Wasist Sucht?“von Dr. R. Holzbach (Klinikum Gemeindepsychiatrischen Verbundes HSK
Hochsauerland) gab einen umfassenden Einblick in
die Ursachen und Auswirkungen von Zielgruppen und Themen
Suchterkrankungen. Die Veranstaltung richtete sich insbesondere an Fachkrafte
o Ein neuer Ansatz fUr junge Erwachsene mit aus Kindertageseinrichtungen, Schulen,
Einstiegsdrogen wurde von Dr. M. Lautenbach Jugendberufsagenturen sowie Vereinen und Verbanden.
(LWL Klinikum Marsberg) vorgestellit. Ziel war es, das Bewusstsein fir suchtbedingte
o ,Motivierende Gesprachsfuhrung® von S. Kihnhold Verhaltensauffalligkeiten zu scharfen und die Pravention
(LWL-Kliniken Warstein und Lippstadt) vermittelte sowie die Untersttzung betroffener Familien zu starken.
praktische Techniken flr den sensiblen Umgang
mit suchtauffalligen Personen. Fazit
Der Aktionstag war ein groBer Erfolg und ermdglichte es
* Workshops: Die praxisnahen Workshops erméglichten den Teilnehmenden, ihr Wissen zu erweitern und neue
es den Teilnehmenden, Szenarien durchzuspielen und Perspektiven im Umgang mit suchtauffalligen Eltern zu
Handlungsstrategien zu entwickeln, wie man den gewinnen. Die rege Teilnahme und das positive Feedback
Verdacht auf eine Suchterkrankung anspricht. unterstreichen die Relevanz des Themas und die
Notwendigkeit weiterer Veranstaltungen dieser Art.
+ Markt der Méglichkeiten: Verschiedene Institutionen Die Arbeitsgruppe Sucht & Substitution des
prasentierten ihre Unterstitzungsangebote, wodurch Gemeindepsychiatrischen Verbundes Hochsauerlandkreis
die Teilnehmenden wertvolle Kontakte kntpfen und bedankt sich bei allen Teilnehmenden, Referent:innen und
Informationen sammeln konnten. Organisator:innen fur diesen bereichernden Tag!
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Angebotsvorstellung

(HILFE-KOMPASS HSK

ORIENTIERUNG IN DER PSYCHOSOZIALEN ANGEBOTSLANDSCHAFT

e \IIe)\V:R R {eS[V]asTelas | HOCHSAUERLANDKREIS

Unterstitzt vom Gemeindepsychiatrischen Verbund Hochsauerlandkreis

Menschen in schwierigen Lebenssituationen stehen oft vor gro3en Herausforderungen.
Haufig wissen sie nicht, dass es Hilfsangebote gibt, die sie bei der Bewaltigung ihrer
Probleme unterstttzen konnen. AuBerdem ist ihnen unklar, wo sie diese finden. Aber nicht
nur die Betroffenen selbst, sondern auch Fachkrafte im psychosozialen Bereich, die
Klienten gezielt weitervermitteln méchten, bendtigen haufig einen aktuellen Uberblick tber
die Angebotslandschaft vor Ort.

Vor diesem Hintergrund hat das Gesundheitsamt im Sommer die Initiative ergriffen, eine
zentrale Plattform flr psychosoziale Angebote fur Erwachsene im Hochsauerlandkreis zu
schaffen. Urspringlich als gedruckte Broschure geplant, zeigte sich schnell der Mehrwert
einer erganzenden Online-Datenbank: eine Ubersichtliche Struktur, eine einfache
Aktualisierung der Informationen und eine nutzerfreundliche Handhabung sowie die
standige Verfugbarkeit.

In Zusammenarbeit mit der Agentur Freiwerk aus Neuenrade wurde der Hilfe-Kompass HSK
entwickelt und Ende 2024 finalisiert.

Ziel war es, eine leicht zugangliche und klar strukturierte Internetseite zu schaffen, die
sowohl Burgerinnen und Burgern als auch Fachkraften Orientierung bietet. Damit soll der
Hilfe-Kompass HSK dazu beitragen, passende Anlaufstellen zu finden und die Vernetzung
innerhalb der psychosozialen Versorgungslandschaft zu unterstttzen.

Ein Blick auf die neue Startseite des Hilfe-Kompass:

STARTSEITE  THERAPIE & BERATUNG

“ HILFE-KOMPASS HSK

HILFE-KOMPASS HSK

HILFE UND UNTERSTUTZUNG IN SCHWIERIGEN LEBENSLAGEN. DER
PSYCHOSOZIALE WEGWEISER FUR ERWACHSENE IM HOCHSAUERLANDKREIS.

Der Hitfe-K st lhre zentrale fiar p iale Angebete im Ob

suchen oder als Fachkraft wermétiedn mchben - hier finden Sie Gbersichtiich die p d L

werschiedenen Th Il soll lbnen Orientierung bieten und Batroffenen helfen, schnell
iert die passends zufinden. Starten Sie jetzt und entdecken Sie die vielfditigen

Hafeangebote in lhrer Nihe!

o

Themenbereiche auf der Webseite:

Notlagen und soziale Schwierigkeiten
Psychische Erkrankungen
Gerontopsychiatrische Erkrankungen
Suchterkrankungen

Behinderung

Berufliche Eingliederung und Teilhabe
Selbsthilfe

Hospiz- und Palliativversorgung

Recht

T————————_

Schauen Sie selbst!

https://hilfe-kompass-hsk.de

Hilfe-Kompass
Website

Hilfe-Kompass
als PDF-Broschure

Ihr Feedback ist uns wichtig:

Sollten Ihnen Fehler auffallen oder Sie
relevante Angebote vermissen, teilen
Sie uns dies bitte mit. Gemeinsam
kénnen wir dazu beitragen, die
Angebotsubersicht noch vollstandiger
und hilfreicher zu gestalten.

Kontakt
Jonas Schurhoff

Hochsauerlandkreis

Gesundheitsamt - Gesundheits- und
Versorgungskoordination

Telefon: 0291 94 1821
jonas.schuerhoff@hochsauerlandkreis.de
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Forderung vom Ministerium

HOCHSAUERLANDKREIS WIRD

GESUNDHEITSREGION

VLGN R@ L RTINS VAR 1S3 | HOCHSAUERLANDKREIS

Der Hochsauerlandkreis wurde seitens des nordrhein-
westfidlischen Ministeriums fir Arbeit, Gesundheit und
Soziales (MAGS NRW) als eine von zwei Modellregionen im
Rahmen des Programms "Gesundheitsregion NRW"
ausgewahlt. Neben dem Hochsauerlandkreis wurde auch
die Stadt KoIn als Modellregion ausgewahit.

GemaR dem Foérderaufruf wird unter einer Gesundheitsregion
ein Versorgungskonzept verstanden, welches sich
bedarfsorientiert an Versorgungsaspekten der Region orientiert.
Im Fokus der Betrachtung steht die multiprofessionelle,
intersektorale Vernetzung, die Digitalisierung sowie der Aufbau
von sogenannten "Gesundheitszentren”.

Die Forderung des Projekts erfolgt Uber einen Zeitraum von drei
Jahren mit einer jahrlichen Zuwendung in Hohe von 250.000
Euro. Ein zentraler Bestandteil des Projekts ist die Vernetzung
verschiedener Akteure und Akteurinnen des
Gesundheitswesens mit dem Ziel, neue Anséatze flr Préavention
und Versorgung zu entwickeln. Die Ergebnisse aus den
Modellregionen sollen als Datengrundlage und Erkenntnismotor
far die landesweite Entwicklung von zukunftsfahigen und
patientenorientierten Versorgungskonzepten dienen.

Im Rahmen des Projektes wird unter Federfihrung des
Gesundheitsamtes des Hochsauerlandkreises der Ansatz eines
mobilen Gesundheitszentrums mit interdisziplinaren
Gesundheitsteams bestehend aus beispielsweise Neurologen,
Geriatern, Pflegekraften, Sozialarbeitern und vor allem aus
Community-Health-Nurses (CHN) als Netzwerk verfolgt, das
sowohl medizinische als auch pflegerische und praventive
Bedarfe bertcksichtigt und entsprechende Angebote
bereitstellt.

Die Zielgruppe des Projektes sind Menschen mit Demenz. Mit
mobilen Screening-Programmen, Telemedizin und einer
digitalen Plattform flr ein verbessertes Fallmanagement zielt
das Projekt darauf ab, den Zugang zur Gesundheitsversorgung
auch in abgelegenen landlichen Regionen sicherzustellen.

o~

v.l: Christian Rademacher (Leitung Gesundheits- & Versorgungs-
koordination Hochsauerlandkreis) Dr. Klaus Schmidt (Leitung
Gesundheitsamt Hochsauerlandkreis), Dr. Karl Schneider (Landrat
Hochsauerlandkreis), Dr. Karsten Liese (Mitarbeiter
Versorgungskoordination Hochsauerlandkreis).

L,Die strukturellen Gegebenheiten im Hochsauerlandkreis mit
seinen vielen kleinen Ortschaften und weiten Wegen stellen
besondere Anforderungen an die Demenzversorgung. Dank des
Forderprogramms kénnen wir diese Herausforderungen gezielt

angehen und die Lebensqualitat der Betroffenen nachhaltig
verbessern. Angesichts der demografischen Entwicklung und
der steigenden Zahl alterer Menschen ist dies ein enorm

wichtiger Schritt*
- Dr. Karl Schneider, Landrat des Hochsauerlandkreises

Gleichzeitig werden lokale soziale Angebote und
kommunale Netzwerke eingebunden, um den Zugang zu
Gesundheitsdienstleistungen so einfach wie moglich zu
gestalten. Ziel ist es, die bestehenden Ressourcen durch
Synergien optimal zu nutzen. So sollen Versorgungslicken
geschlossen, Krankenhausaufenthalte minimiert und
pflegende Angehdrige sowie Fachkrafte entlastet werden.
Die Auswahl zur Gesundheitsregion eréffnet dem
Hochsauerlandkreis die Moglichkeit, bestehende
Versorgungsltcken zu schlieBen und neue Impulse fur ein

resilientes Gesundheitssystem zu setzen.

Wenn Sie Interesse an einer Mitarbeit haben, kdnnen Sie
sich gerne bei Herrn Christian Rademacher melden.

Leitung Gesundheits - und Versorgungskoordination
Tel.: 0291941469
christian.rademacher@hochsauerlandkreis.de
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Angebotsvorstellung

ZIEL — ZURUCK INS EIGENSTANDIGE LEBEN
SOZIOTHERAPEUTISCHE MABNAHME

Allgemeine Informationen

Das Team bfw — Unternehmen fur Bildung bietet seit dem
01.10.2024 neben umfangreichen Umschulungen und
FortbildungsmaBnahmen die soziotherapeutische
MaRnahme ZieL - Zuriick ins eigenstidndige Leben an.

Unsere MaBnahme Ziel ist flir Personen geeignet:

¢ beidenen eine Kontaktstérung besteht

¢ die nicht in der Lage sind, soziale Beziehungen zu
pflegen

¢ beidenen der Lebensalltag nicht mehr eigenstandig zu
bewaltigen ist (z.B. das Nachgehen einer geregelten
Arbeit)

¢ Dbei Stérungen des Antriebs, der Ausdauer und der
Belastbarkeit

¢ beidenen das planerische Denken und Handeln
eingeschrankt ist

¢ beidenen die Kommunikation nur sehr eingeschrankt
maoglich ist

¢ Dbeidenen eine mangelnde Krankheitseinsicht besteht

Zu den Inhalten zahlen tagesstrukturierende MaBnahmen,
das Erlernen sozialer und beruflicher Fertigkeiten, die
Teilnahme an lebenspraktischen Gruppen, kognitives
Training sowie Psychoedukation und Ergotherapie.

Die Teilnehmenden werden von erfahrenen
Soziotherapeutinnen umfassend begleitet und profitieren
von einem vielfaltigen Methodenmix, der ihre persénliche
Weiterentwicklung optimal unterstttzt.

Die Soziotherapie wird in Einzelgesprachen, aber auch in
kleinen Gruppen bis max. 4 Teilnehmenden umgesetzt.
Das bfw — Unternehmen fur Bildung bietet dieses Angebot
fUr den gesamten Hochsauerlandkreis in eigens dafur
gestalteten Rdumen im Gebéaude des bfw in Meschede-
Enste an.

Finanziert wird die MaRnahme bei entsprechender Diagnose
und entsprechendem GAF-Wert (Wert bis 40) von den
Krankenkassen.

Gesetzlich Krankenversicherte haben in der Regel ab 18
Jahren Anspruch auf Soziotherapie. Die Leistung kann bis
zu 120 Stunden innerhalb eines Zeitraumes von 3 Jahren
betragen. Die notwendige Verordnung fur die ersten 5
Probestunden kénnen sowohl der behandelnde Hausarzt
als auch Fachéarzte, Institutsambulanzen, Krankenhauser im
Rahmen des Entlassmanagements und psychologische
Psychotherapeuten ausstellen. Die weiteren Verordnungen
kédnnen im Anschluss von entsprechenden Fachéarzten als
auch von psychologischen Psychotherapeuten ausgestellt
werden.

Die Soziotherapie ist fur Teilnehmende zuzahlungspflichtig,
sofern sie nicht davon befreit sind. Der Eigenanteil fUr die
Teilnehmenden betragt pro Kalendertag, an dem
Soziotherapie stattfindet, 10 Prozent der tatsédchlichen
Behandlungskosten, mindestens jedoch 5 Euro und
héchstens 10 Euro.

Far weitere Informationen stehen wir jederzeit gerne zur

Verflgung.

Kontakt

bfw — Unternehmen far Bildung.
Im Schlahbruch 31

59872 Meschede

https://www.bfw.de/meschede/

N
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Aus der Forschung fur die Praxis

NEUROPSYCHIATRISCHE STORUNGEN BEIM
TUBEROSE SKLEROSE COMPLEX (TSC)

VON DR. JOHANNA WALTEREIT | LWL-KLINIKUM MARSBERG

Hintergrund:

Tuberdse Sklerose Complex (TSC) ist eine seltene genetisch bedingte Multi-
systemerkrankung, welche sich insbesondere durch das Auftreten gutartiger
Tumoren auszeichnet. Das Gehirn ist eines der am frGhsten und haufigsten
betroffenen Gewebe. Aus diesem Grund sind die Pravalenzen fur kinder- und
jugendpsychiatrische Stérungsbilder sowie fur die Ausbildung einer Epilepsie
deutlich erhéht. Bei bis zu 50% der jungen Patienten mit Tuberdse Sklerose kann
beispielsweise das Vorliegen einer Austismus-Spektrum-Stérung beobachtet
werden, bei bis zu 60% der jungen Patienten liegt eine Aufmerksamkeitsdefizit-/
Hyperaktivitatsstérung vor.

INTERVIEW MIT PD DR. ROBERT WALTEREIT

PD Dr. Robert Waltereit,

Mitglied des internationalen TANDem Konsortiums, Kinder- und
Jugendpsychiater sowie Chefarzt an der LWL-Klinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, -psychotherapie und Psychosomatik in Marsberg, spricht
mit uns Uber die seltene Erkrankung Tuberdse Sklerose Complex, ihre

Diagnostik und ihre Behandlungsmaoglichkeiten.

Wie kamen Sie zur Erforschung kinder- und jugendpsychiatrischer Manifestationen dieser seltenen Erkrankung?

Urspranglich habe ich im Rahmen meiner Doktorarbeit an den Themen Lernen und Gedachtnis gearbeitet, mein Schwerpunkt
lag dabei auf der Untersuchung von Signaltransduktionskaskaden im Tiermodell. Die Eker-Ratte hat ebenso wie betroffene
Patienten Mutationen in Genen, die mit Lernen und Gedachtnis zu tun haben, und dies hat mich deshalb sehr interessiert.
Erstmalig habe ich mit meiner Arbeitsgruppe Neurobiologie und Verhalten in diesem Tiermodell beschrieben, insbesondere in
Bezug auf den autistischen Phanotyp, der bei Patienten auftritt. Im Verlauf fand man einen Wirkstoff, welcher genau auf den
Pathomechanismus wirkt, welcher die Verhaltensmanifestationen von TSC ausmacht: Everolimus. Leider funktionierte dieser
Wirkstoff nur im Tiermodell, beim Menschen waren die Ergebnisse enttduschend - es konnte praktisch keine Wirkung
beobachtet werden. So habe ich in Kooperation mit Kollegen ein weiteres Experiment mithilfe der Eker-Ratte entwickelt,
welches frahkindliche Epilepsie nachbilden sollte. Wir haben erstmalig beschrieben, dass die frihkindliche Epilepsie das
fehlende Bindeglied darstellen kénnte und damit der Wirkung des Medikaments entgegensteht. Es gibt jedoch mittlerweile
Behandlungsmethoden der Kollegen aus der Padiatrie, welche bereits intrauterin oder in frihester Saduglingszeit und noch vor
Beginn der Epilepsie mit Everolimus beginnen. Hier gibt es erste erfolgsversprechende Berichte.
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rfﬁhrende \nformat'lonen:

Gibt es Hilfsmittel, welche die Diagnostik im Klinikalltag Weite

erleichtern?

sion TEEm
Zur deutschen Ver GHEEE

der TAND—Checkliste .-' Ees
Dies ist ein auBerordentlich wichtiges Thema fur alle Kollegen, welche mit

Patienten, die von einer TSC-Mutation betroffen sind, arbeiten. Wir

haben im TANDem Konsortium gemeinsam eine Checkliste erarbeitet, die Zur konsensbasierjce-n
sogenannte TAND-Checklist, welche entweder in der Anamnese mit dem 1__e'|tl/|nle
Patienten vom Kliniker zeitékonomisch genutzt oder auch von den

Patienten selbst ausgefullt und zum Termin mitgebracht werden kann. .
Die ist ein wichtiges Instrument, welches mittlerweile in viele Sprachen Z\M‘Kk‘ﬂa?su/ngﬁi
Ubersetzt weltweit von Patienten, ihnren Familien sowie Klinikern genutzt M

wird. —— |

Gibt es Empfehlungen zur Behandlung von Patienten mit dieser seltenen Erkrankung?

Ja, wir haben eine konsensbasierte Leitlinie entwickelt, welche eine wegweisende Neuerung flur das Fachgebiet darstellt.
Woran arbeiten Sie momentan?

Aktuell arbeite ich mit meinen Kollegen im TANDem Konsortium an einer App, welche weltweit Menschen mit TSC
unterstUtzen soll. Diese Entwicklung halte ich fur sehr wichtig, denn nicht in jedem Winkel der Welt arbeiten flachen-

deckend Kinder- und Jugendpsychiater, aber in jedem Winkel der Welt gibt es Smartphones.

Vielen Dank!

> TANDem
@ y Empowering families
through technology

* Aggression = Autism spectrum disorder = Intellectual disability = Reading = Sustained attention 3 = Self-esteem
* Temper tantrums * ADHD » Uneven intellectual * Writing * Dual-tasking 6 * Self-efficacy
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-
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Einblick in ein Berufsbild

WAS MACHT EINE ARBEITSERZIEHERIN?

VON CAROLIN SCHAFER | JOSEFSHEIM AMBULANT & SAMIRA SOMMER | HOCHSAUERLANDKREIS

INTERVIEW MIT CAROLIN SCHAFER

Carolin Schafer
Abteilungsleitung

“Das Berufsbild des
Arbeitserziehers wird zwar nicht
alle personellen Bedurfnisse im
sozialen Sektor erflllen, doch bin
ich Uberzeugt, dass es eine

Ambulant Betreutes Wohnen wichtige LUcke schlief3en kann.
Josefsheim AMBULANT Dadurch wird eine indiVidue”ere,

Kontakt

Telefon: 02962/ 800 20113
Hauptstr. 45, 59939 Olsberg
c.schaefer@josefsheim.de

bedarfsgerechte und praxisnahe
Unterstutzung mdéglich, die dazu
beitragt, den stark
beanspruchten Bereich der
sozialen Arbeit zu entlasten”.

Das Berufsbild des Arbeitserziehers ist hier eher unbekannt. Kénnen Sie kurz beschreiben, was wir uns darunter

vorstellen kénnen?

Arbeitserzieher*innen oder Arbeitstherapeut*innen sind padagogische Fachkrafte, die spezialisiert sind, Menschen mit

unterschiedlichen Assistenzbedarfen individuell angepasste Teilhabe am Berufsleben zu ermdéglichen. Mit einem breiten

Fachwissen férdern diese Berufsbilder deren Fahigkeiten und Begabungen, vermitteln Theorie- und Praxiswissen und

begleiten Menschen mit Foérder- und Assistenzbedarf im persdnlichen Entwicklungsprozess. Arbeitserzieher*innen starken das

Selbstbewusstsein, férdern die Selbststandigkeit, erkennen Ressourcen, beurteilen tatigkeitsbezogene Anforderungen und

entwickeln adaquate arbeitspadagogische Aktivitdten und BildungsmaBnahmen.

Somit ist das Berufsbild des Arbeitserziehers eine tolle Erganzung fir ein multiprofessionelles Team von Erzieher*innen,

Sozialpddagog*innen, Heilpaddagog*innen etc. Durch die handwerkliche Grundausbildung jedes Arbeitserziehers ist der Ansatz

ressourcen- und prozessorientiert. Durch das breite Angebot der Lehrinhalte ist der/die Arbeitserzieher*in vielseitig einsetzbar.

Je nach Interessen und Spezialisierungen gibt es viele Wege, Menschen in ihrer Entwicklung zu unterstutzen.

Quelle: Josefsheim gGmbH

Was hat Sie dazu bewogen, Arbeitserzieherin zu werden
und was macht diesen Beruf fiir Sie besonders
interessant?

Wahrend meiner ersten Ausbildung zur Hauswirtschafterin
habe ich einen Arbeitserzieher an meinem Lehrort
kennengelernt. Das Berufsbild war fir mich damals vollig
unbekannt. Die Vielseitigkeit der Lerninhalte und die
Einsatzmdglichkeiten im sozialen Bereich haben mich dazu
bewogen, die Ausbildung anzutreten. Denn Uberall, wo es um
Arbeitstherapie oder um Assistenzen geht, ist der/ die
Arbeitserzieher*in einsetzbar. Somit kann man in vielen
Bereichen der Eingliederungshilfe und dartber hinaus
arbeiten.


mailto:c.schaefer@josefsheim.de

Kénnen Sie uns einen typischen Arbeitsalltag als Arbeitserzieher beschreiben?

Da die Einsatzmdglichkeiten sehr vielseitig sind, kann man nur schwer einen Alltag
beschreiben. Je nach Einsatzort und Rahmenbedingungen kénnen die Arbeitsinhalte und
Auftrage stark variieren. Eine der zentralen Aufgaben besteht daraus, die Klient*innen,
Patient*innen, Bewohner*innen und leistungsberechtigten Personen zu unterstttzen und
zu férdern. Ein groBes Thema in einer Werkstatt fir Menschen mit Behinderung ist
sicherlich der Vorrichtungsbau. Arbeitserzieher*innen verfigen Uber die notwendige
Ausbildung und Expertise, den Arbeitsplatz so zu gestalten, dass er den individuellen
Bedurfnissen des Menschen mit Behinderung gerecht wird. lhr Ziel ist es, eine Umgebung
zu schaffen, in der sich die Menschen wohlflihlen und ihre Fahigkeiten optimal entfalten
kédnnen, anstatt von ihnen zu verlangen, sich an die gegebenen Bedingungen des
Arbeitsplatzes anzupassen. Somit hat der/die Arbeitserzieher*in ein Grundverstéandnis, wie
Arbeitsplatze modelliert werden mussen, um eine héchst mogliche Teilhabe an seinem
Arbeitsplatz zu erhalten. Wenn ein/eine Arbeitserzieher*in in einer Wohnform arbeitet, sind
die Auftrage sicherlich vom Schwerpunkt her anders. Hier zeichnet sich der/die
Arbeitserzieher*in darin aus, Strukturplane gemeinsam mit den Bewohner*innen zu
gestalten, Routinen und Rituale zu entwickeln und Selbstbestimmung zu fordern und zu
férdern. Grundsétzlich kann man jedoch sagen, dass Arbeitserzieher*innen das
Selbstbewusstsein und die Belastbarkeit der Menschen, mit denen sie arbeiten, starken.
Arbeitserzieher*innen vermitteln individuell angepasst praktische und theoretische Kennt-
nisse, fordern, bilden aus und leiten an. Diese besonderen Kompetenzen eignen sich
Arbeitserzieher*innen durch die Kombination zweier Berufe (einer beruflichen
Erstausbildung und der padagogisch-therapeutischen Ausbildung) an.

Welche Entwicklungen sehen Sie in Zukunft fiir das Berufsbild des Arbeitserziehers?

Inklusion ist ein generationstbergreifendes Thema. Ich kann mir vorstellen, dass die
Entwicklung dahin geht, dass Arbeitserzieher*innen irgendwann in Betrieben arbeiten, um
Menschen mit Assistenzbedarfen zu unterstttzen. Zudem ist ein/e Arbeitserzieher*in
gerade fur Menschen geeignet, die nicht mehr in ihrem eigentlich Erstberuf arbeiten
kénnen oder sich weiterentwickeln moéchten. Das Berufsbild des Arbeitserziehers wird zwar
nicht alle personellen Bedurfnisse im sozialen Sektor erflllen, doch bin ich Uberzeugt, dass
es eine wichtige Lucke schlieBen kann. Dadurch wird eine individuellere, bedarfsgerechte
und praxisnahe Unterstutzung maglich, die dazu beitragt, den stark beanspruchten Bereich
der sozialen Arbeit zu entlasten.

Vielen Dank!

Quelle: Josefsheim gGmbH ‘

VIELFALTIGE
EINSATZMOGLICHKEITEN

Werkstatten fir Menschen mit
psychischen, kérperlichen
und/oder geistigen
Behinderungen
Bildungseinrichtungen und
Berufsbildungswerke
Jugendhilfe
Berufsvorbereitende
MaBnahmen und Projekte
Reha-Kliniken, Suchtkliniken,
Psychiatrien und
sozialpsychiatrische
Einrichtungen
Strafvollzugsanstalten und
Einrichtungen der
Straffélligenhilfe

Projekte mit
langzeitarbeitslosen und
obdachlosen Menschen
Tatigkeitsfelder und
Integrationsangebote in der
Fluchtlingshilfe
Tatigkeitsfelder an Schulen
und in sonderpadagogischen
Bildungszentren

Projekte und MaBnahmen der
Wiedereingliederung in das
Arbeitsleben

Ambulant betreutes Wohnen
und Wohnheime fiir
Menschen mit
Assistenzbedarfen
Seniorenarbeit

uvm.

WEITERE INFOS ZUM
BERUFSBILD:

Link zur Ludwig_
Schlaich Akademie

www.bv-arbeitserziehung.de



https://ludwig-schlaich-akademie.diakonie-stetten.de/arbeitserziehung.html
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DU WOLLTEST Kampagne

DOCH AUCH

“NUR JAHEISST JA”

L
€.
E I N FRAUENBERATUNGSSTELLE MESCHEDE
LAC H E I_ N Die Kampagne ,Nur Ja heiB3t Ja“ soll ein klares Signal fir Consent (engl.,

zustimmen, Ubereinstimmen) setzen. Unter dem Motto ,Nur Ja hei3t Ja*

VON EVELYN TILLNER |

setzen sich die Frauenberatungsstellen Meschede und Arnsberg sowie
I ST KE I N der Soroptimist Club Meschede und der ZONTA Club Arnsberg ein,
dass das Prinzip der Zustimmung in allen zwischenmenschlichen
EGAL, WE DU DICH VERWALTST JA Beziehungen, besonders im Sexualstrafrecht, verankert wird. Zwischen
S dem 25.11. und dem 10.12.2024 wurden im gesamten
- Hochsauerlandkreis Plakate und Postkarten in EinkaufsstraB3en,
OMNE DEIN J& GEMT NICHTS.

DENM ALLES ANDERS 15T SEWALT Gastronomien, Kneipen und Schulen verteilt, um eine breite
Offentlichkeit fur das Thema zu sensibilisieren und zu informieren.

SO A HEISST

Warum ,Nur Ja heif3t Ja“? In Deutschland gilt aktuell der Grundsatz
,Nein heiBt Nein“, was bedeutet, dass eine sexuelle Handlung erst dann

strafbar ist, wenn eine klare Ablehnung oder Gegenwehr der
betroffenen Person erkennbar ist. Dieses Prinzip schiebt die

Verantwortung fiir den Schutz vor Ubergriffen allein den Betroffenen

LETZTES MAL zu. Doch oft ist es fur die Betroffenen von sexualisierter Gewalt
WOLLTEST DU

DOCH AUCH

schwierig, ein klares ,Nein“ auszusprechen - aus Angst, Scham oder

fehlender Méglichkeit, sich zu wehren.

Hier setzt die ,Nur Ja hei3t Ja“-Kampagne an: Sie fordert eine Kultur

E I N E ( . des aktiven Einholens von Zustimmung. Wer eine sexuelle Handlung
)

initiiert, sollte ein klares, freiwilliges ,Ja“ einholen. Nur wenn beide
Seiten ausdrUcklich zustimmen, kann von Einvernehmlichkeit

B E Z I E H U N G gesprochen werden.

I ST KE I N Jahrlich werden in Deutschland nur 10 % der Vergewaltigungen
angezeigt — die tatsachliche Zahl liegt somit deutlich héher. Doch

JA selbst bei diesen angezeigten Fallen fuhrt nur jede neunte Anzeige zu
YON DATIMG BIS EHE

EGAL WIE OFT DU SCHON IN DFR einer Verurteilung. Falschbeschuldigungen machen laut Studien
VERGAMGENHETT 1A GESAGT HAST

lediglich etwa 3 % aller Anzeigen aus.

DA HAST IN JEDEM MCMENT DAS RECHT.
DICH ANDERS 7U ENTSCHEIDEN.

OHNE DEIM 1A GEHT HICHTS.

DENN ALLES ANDERE IST GEWALL Viele Betroffene von sexualisierter Gewalt erstatten keine Anzeige, weil

NUR JA

sie Angst vor Victimblaming, Scham oder sozialer Stigmatisierung
HEISST haben. Diese Faktoren hindern sie oft daran, sich an die Behérden zu

wenden und Hilfe zu suchen.

v —— ——
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Die Kampagne ,,Nur Ja hei3t Ja“ wurde
von der Frauenberatungsstelle
FrauenLeben e.V. in KAln entwickelt,
bereits erfolgreich in Kéln durchgefiihrt

und auch in anderen Stadten verbreitet.
Auf der Webseite https://nur-ja-heisst-
ja.de finden sich hilfreiche Infos und
weiterfuhrende Erklarungen zur
Kampagne.

Zur Website 3
der Kampagne
der Kampagne 0

In Ldndern wie Schweden, Spanien und Danemark wurde bereits auf
das ,Nur Ja heif3t Ja“-Prinzip umgestellt und ihre Sexualstrafgesetze
angepasst.

Die Kampagne ,Nur Ja heiRt Ja“ will auf gesellschaftlicher und
rechtlicher Ebene ein neues Verstandnis von Consent etablieren. Ein
klares ,Ja“ als Voraussetzung fur sexuelle Handlungen férdert nicht
nur Respekt und Achtsamkeit in Beziehungen, sondern schafft auch
ein gerechteres System, in dem die Verantwortung nicht einseitig bei
den Betroffenen liegt.

Die Kampagne |adt dazu ein, Uber Consent zu sprechen — in der
Familie, im Freundeskreis und in der Beziehung. Ziel ist es, Vorurteile
gegenuber Betroffenen sexualisierter Gewalt abzubauen und ein
neues Bewusstsein flr gesunde und respektvolle Beziehungen zu
schaffen. ,Nur Ja heif3t Ja“ ist ein Slogan, der nicht nur in der
Rechtsprechung, sondern auch in unserer Gesprachskultur und im
taglichen Miteinander integriert werden soll.

Die Frauenberatungen in Meschede und Arnsberg, die flr den
gesamten HSK zustandig sind, beraten Frauen, die von jeglicher
Gewalt betroffen sind.

Ein Lacheln ist kein Ja! Ein Outfit ist kein Ja! Und eine
Beziehung ist ebenfalls kein universelles Ja! Damit dies
zukiinftig auch im Gerichtssaal gilt, ist die Kampagne ein Appell
an die Politik, das Strafrecht zu einer ,Nur Ja heif3t Ja“- Haltung
zu reformieren.

WENN DU
DICH SO

ANZIEHST

EIN
OUTFIT

IST KEIN
cvomenve JB

WIE VIEL HAUT DU TEIGST.

a’ >

DU HAST IN JEDEM MOMENT DAS RECHT,
DICH NEU TU EMTSCHEIDEN.

CHHE DEIM JA GEHT MICHTS.
DEMM ALLES ANDERE IST GEWALT

deiee HEISST

MEIN QUTFIT IST KEIN JA HAUT ZEIGEN IST KEIN JA EIME BEZIEHUNG IST KEIN 1A
MEBEN DIR SCHLAFEM IST KEIMN JA MEIN KUSS IST KEIN JA MEIN SCHWEIGEN IST KEIN
JA AUSGELASSEM SEIM IST KEIN 14 MIT DIR NACH HAUSE GEHEM IST KEIN JA MEIN 1A
VOM GESTERN IST KEIN JA FOR HEUTE ALKOHOL TRINKEN IST KEIN 1A MEIN TANZEN
IST KEIM JA MEIN AUSSEHEN IST KEIN JA MICH MICHT WEHREN KONNEN IST KEIN 14
TEHEN WAS PASSIERT IST KEIN 1A
KEIMN JA MEIMN LEBENSSTIL IST KEIN
IN 14 MEIN KUSS IST KEIN 1A EINE
KEIN 1A MEIN SCHWEIGEN IST KEIN

ZWANG IST KEIN 1A NICHT VERSTEHEN
KEIN JA MEIN LEBENSSTIL IST KEIN JA HAI
KEIMN JA NEBEN DIR SCHLAFEN IST KEIN JA

KEIM 1A HGHT
KEIM 1A MEIN )¢
IST KEIN JA

AUSSEHEN IST KEIN ]l MICH NICHT WEHR
KEIN JA MEIN JOB IST KEIN JA MEINE 5PR
ZWANG IST KEIN JA NICHT VERSTEHEN W)
IST KEIN JA MEIN QUTFIT IST KEIN JA HA
KEIMN 1A MEBEN DIR SCHLAFEN IST KEIN JA 5

IST KEIN 1A AUSGELASSEN SEIN IST KEIN 14 IST KEIN 1A
MEIN 1A VON GESTERN IST KEIN 1A FOR HE FPREIN 1A MEIN
TANZEN IST KEIN 1A MEIN AUSSEHEN IST KEIN Z'A HK.‘-H NICHTWEHREN KONMEN IST
KEIN JA MEIN JA UNTER ZWANG IST KEIN JA MEIN JOB IST KEIN JA NICHT VERSTEHEN
'WAS PASSIERT IST KEIN 1A MEINE SPRACHBARRIERE IST KEIN JA HAUT ZEIGEM IST
KEIN JA MEIN LEBENSSTIL IST KEIN 1A MEIN QUTFIT IST KEIN JA MEIN KUSS IST KEIN
JA EINE BEZIEHUNG IST KEIN JA NEBEN DIR SCHLAFEN IST KEIN 1A MEIN SCHWEIGEN
IST KEIN JA AUSGELASSEN SEIN IST KEIN JA MIT DIR MACH HAUSE GEHEN IST KEIN 1A

S &= © & F



https://nur-ja-heisst-ja.de/
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NEUEROFFNUNG DES BERUFLICHEN
TRAININGSZENTRUMS IN BESTWIG:

Ein Meilenstein fUr psychisch erkrankte
Menschen in der Region

VON JULIA HAUFFEN | AGENTUR FUR ARBEIT MESCHEDE - SOEST

\ & P

»Die Schaffung solcher Einrichtungen ist unerlasslich, um den Herausforderungen, vor denen psychisch
erkrankte Menschen im Hinblick auf die Integration in Arbeit stehen, gerecht zu werden.“

Bestwig — Mit groBer Freude und einem feierlichen Rahmen wurde am Freitag, den 18. Oktober 2024, das neue
Berufliche Trainingszentrum (BTZ) am Standort Bestwig eréffnet. Dieses innovative Zentrum stellt einen bedeutenden
Schritt in der Unterstiitzung von psychisch erkrankten Menschen in der Region dar und bietet ein erweitertes
MaBnahmenangebot im Bereich der Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben, das auf die individuellen Bediirfnisse
dieser Zielgruppe zugeschnitten ist.

Die Entstehungsgeschichte des BTZ ist gepragt von einer intensiven Zusammenarbeit und einem klaren Ziel: die Verbesserung
der beruflichen Perspektiven fur Menschen mit psychischen Erkrankungen im Hochsauerlandkreis. In einer gemeinsamen
Bedarfserhebung mit den Reha-Fachberatern der Rentenversicherungstrager Deutsche Rentenversicherung Bund und
Westfalen und dem o6rtlichen Reha-Team der Agentur fur Arbeit Meschede-Soest wurde der konkrete Bedarf an solchen
MaBnahmen in der Region identifiziert. Diese Erhebung bildete die Grundlage fur die Entwicklung des neuen Angebots, das

nun nach zwei Jahren intensiver Planung und Umsetzung endlich realisiert werden konnte.

»Wir sind stolz darauf, dass wir mit dem neuen Beruflichen Trainingszentrum einen Ort schaffen konnten, an dem Menschen mit
psychischen Erkrankungen die Unterstltzung erhalten, die sie bendtigen, um ihre beruflichen Fahigkeiten zu entwickeln und zu
starken®, erklarte der GeschéftsfUhrer des Bildungstragers SBH West, Herr Niemann, wahrend der Eréffnungsfeier. ,Unser Ziel ist
es, den Teilnehmenden nicht nur fachliche Kompetenzen zu vermitteln, sondern auch ihr Selbstbewusstsein und ihre sozialen
Fahigkeiten zu fordern”.

14



Das neue BTZ bietet eine in zwei Phasen unterteilte IntegrationsmafBRnahme, die speziell auf die BedUrfnisse psychisch
erkrankter Menschen abgestimmt ist. Dazu gehéren unter anderem berufliche Qualifizierungsangebote, individuelle
Coachings zur beruflichen Orientierung sowie Gruppenaktivitdten, die den Austausch und die soziale Integration férdern. Die
Teilnehmenden haben die Mdglichkeit, in einem geschutzten Rahmen ihre Fahigkeiten zu erproben und sich auf eine
Ruckkehr in den Arbeitsmarkt vorzubereiten. In einem weiteren Schritt wird dann die Suche nach einem geeigneten
Arbeitsplatz unterstutzt.

Die Eroffnung des BTZ Bestwig wurde von zahlreichen Gasten begleitet, die die Bedeutung dieses Projekts fur die Region
unterstrichen. ,Die Schaffung solcher Einrichtungen ist unerlasslich, um den Herausforderungen, vor denen psychisch
erkrankte Menschen im Hinblick auf die Integration in Arbeit stehen, gerecht zu werden®, betonte Julia Hauffen, Teamleiterin
des Reha-Teams der Agentur fur Arbeit Meschede-Soest, die den Anstol fur die Erweiterung des lokalen
MaBnahmenangebots gegeben hatte.

Mit der Neuerdffnung des BTZ in Bestwig wird ein wichtiger Beitrag zur Verbesserung der Lebensqualitat und der beruflichen
Integration von psychisch erkrankten Menschen geleistet. Das Team des Zentrums freut sich bereits seit dem 02.09.2024 Uber
die ersten Teilnehmer/innen. Insgesamt stehen 10 Platze zur Verflgung.

Far interessierte und betroffene Personen, die nach einer psychischen Erkrankung wieder im Arbeitsleben Ful3 fassen
modchten, besteht die Mdglichkeit, sich bei Fragen direkt an das Team des BTZ oder an den jeweiligen Leistungstrager zu
wenden.

BTZ Bestwig
Charlotte Lehmkamper

§
., i

-/

Niederlassungsleiterin ?
Vest/Hellweg

Mobil: +49 1515 3513819

E-Mail: charlotte.lehmkaemper@sbh-west.de

Web: www.sbh-west.de

Team der Beruflichen Rehabilitation und Teilhabe
Agentur fur Arbeit Meschede-Soest

Julia Hauffen

Teamleitung

E-Mail: Meschede-Soest.161-Reha@arbeitsagentur.de

Deutsche Rentenversicherung Bund
Anette Brummel

Reha-Beraterin

E-Mail: Anette.Brummel@drv-bund.de

Deutsche Rentenversicherung Westfalen
Peter Borgmann
Rehabilitations-Fachberater u.a. fUr Bestwig
E-Mail: peter.borgmann@drv-westfalen.de

7

Hier geht’s zum
Video der Eré6ffnung

‘Watch on I elebs
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Angebotsvorstellung
INNOVATIVES VERSORGUNGSKONZEPT:

DIE GEDACHTNISSPRECHSTUNDE IMHSK

Ein praventives und interdisziplindres Modell zur
Unterstiitzung von Menschen mit Demenz und ihren
Angehdrigen

Der demografische Wandel fordert die
Gesundheitsversorgung in Deutschland heraus. Mit der
zunehmenden Alterung der Gesellschaft steigen die
Fallzahlen von Demenzerkrankungen, die nicht nur die
Betroffenen, sondern auch ihre Familien und das
Gesundheitssystem erheblich belasten. Die neue
Gedachtnissprechstunde im Hochsauerlandkreis reagiert
auf diese Herausforderungen mit einem innovativen und
praventiven Versorgungsansatz.

Hintergrund: Herausforderungen der
Demenzversorgung

Bis 2050 wird nahezu jeder zehnte Mensch in Deutschland
pflegebedurftig sein. Bereits heute sto3en stationére
Pflegeeinrichtungen an ihre Kapazitatsgrenzen, wahrend
der GroRteil der Pflege zu Hause geleistet wird — oft durch
Angehdrige, die im Schnitt 49 Stunden pro Woche mit
Pflegeaufgaben verbringen (WIdOmonitor, 1/2024).
Demenzerkrankungen stellen mit inrer wachsenden
Pravalenz eine erhebliche Herausforderung dar. Sie
beeintrachtigen kognitive Fahigkeiten und
Alltagskompetenzen, fihren zu sozialer Isolation und
belasten das Gesundheitssystem. Frihzeitige Diagnosen
und umfassende Unterstltzungsangebote sind essenziell,
um Betroffene und Angehdérige nachhaltig zu entlasten.

Das Konzept der Demenzsprechstunde

Die Gedachtnissprechstunde im Hochsauerlandkreis setzt
auf Pravention, Beratung und Frihdiagnostik. Ziel ist es,
Menschen mit Demenz sowie deren Angehdrige frihzeitig
zu unterstutzen und eine individuell abgestimmte
Versorgung anzubieten.

Das Angebot richtet sich an:
¢ Personen mit Verdacht auf eine Demenzerkrankung
¢ Menschen, die unter Gedachtnisproblemen leiden
¢ Angehorige, die Unterstlutzung und Orientierung
suchen

Niedrigschwellig und ortsnah

Die Sprechstunde ist dezentral organisiert und findet an
verschiedenen Standorten im Hochsauerlandkreis statt.
Hausbesuche sind ebenfalls moglich, um den Zugang fur
mobilitdtseingeschrénkte Personen zu erleichtern.

Projektziele

¢ Verbesserung der Friherkennung von
Demenzerkrankungen

e Maglichkeit zur frihzeitigen Behandlung und
Progressionsverzdégerung

¢ Entlastung von Angehdrigen durch frihzeitige
Hilfsangebote

e Forderung der interdisziplindren Zusammenarbeit
zwischen medizinischen, pflegerischen und sozialen
Akteuren

Dr. M. Hanxleden
Gedachtnissprechstunde Hochsauerlandkreis



Information und Termine

Far weitere Informationen und zur
Terminvereinbarung wenden Sie sich an
den Sozialpsychiatrischen Dienst des
Hochsauerlandkreises.

Kontakt
Gisela Brouwers
Tel.: 0293194 4217

gisela.brouwers@hochsauerlandkreis.de

Termine: Nach Vereinbarung

kostenlos, vertraulich und
(trager-)unabhangig

findet die Sprechstunde regelmalig im

Kreisgebiet statt

facharztliche

Beratung

in geriatrisch-medizinischen

Fragestellungen durch

Dr. med. Meinolf Hanxleden

(Facharzt fur Innere Medizin)

Friiherkennung

- durch Anamnese und

Screeningverfahren im
Rahmen
psychometrischer
Leistungstests

Information &
Unterstitzung

durch das qualifizierte Team der
Fachstelle Pflege, Alter und
Behinderung des
Hochsauerlandkreises

Zusammenarbeit

mit ambulanten und stationdren Versorgern
bei auffélligem Testergebnis unter der
Voraussetzung des Einverstéandnisses des
Betroffenen

Das Team der Fachstelle Alter,
Pflege & Behinderung des
Hochsauerlandkreises

v.l. Anne Schreckenberg,
Antonia Wilmes, Silvia Kélber,
Ute Freisen, Anne Fischer,
Maria Gierse-Arsten
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Angebotsvorstellung
ERGANZENDE UNABHANGIGE

TEILHABEBERATUNG (EUTB)

VON DANIEL ALBERS | ERGANZENDE UNABHANGIGE TEILHABEBERATUNG (EUTB) ARNSBERG

und Menschen, die davon bedroht sind.

Die erganzende unabhingige Teilhabeberatung (kurz
EUTB) ist seit 2018 ein Beratungsangebot fiir
Menschen mit Behinderungen, Angehérige und alle,
die sich flir Menschen mit Behinderungen engagieren.
Sie wurde im Rahmen des § 32 SGB IX
Bundesteilhabegesetz eingefiihrt. Die EUTB wird vom
Bundesministerium flir Arbeit und Soziales geférdert

Die EUTB unterstutzt und berdt Menschen unabhéngig von
bestimmten Tragern und Anbietern zu diversen Anliegen.
Ziel dabei ist es, Menschen mit Behinderung mehr Eigen-
verantwortung und Selbstbestimmung fur eine individuelle
Lebensplanung und Gestaltung zu ermdéglichen. Unter der
Devise ,Einer fur Alle* wird die EUTB im Hochsauerlandkreis

in einem tréagerUbergreifenden Verbund angeboten.

Zielgruppen

Menschen mit Behinderungen, fir von Behinderung
bedrohte Menschen und fur Familien und Freunden von
Menschen mit Behinderungen.

Leistungen
Die EUTB soll bereits bestehende Beratungsangebote
nicht ersetzen, sondern erganzen.

Beratungsthemen sind u.a.

¢ Wohnen

e Arbeit

e Bildung

¢ Assistenz

¢ gesund bleiben oder wieder gesinder werden
e Hilfsmittel

¢ Mobilitat

e Freizeitgestaltung

Ein Beratungsangebot fiir Menschen mit Behinderung, Ihren Angehérigen

» EUTTS

Erginzende unabhangige
Teilhabeberatung

Das Angebot soll niederschwellig, ergdnzend und
unentgeltlich sein. Ein besonderes Augenmerk liegt auf dem
Ausbau der Beratungsmethode ,,Peer Counseling”. Beim
Peer Counseling spricht der Ratsuchende mit einer Person,
die sich in einer dhnlichen Lebenssituation befindet oder
befand. Darlber hinaus gibt es die sogenannte Tandem-
Beratung. Hierbei unterstutzen ehrenamtlich tatige Peers die
Beratungen.

Die Beratungsformen richten sich nach dem Wunsch des
Ratsuchenden und kénnen persoénlich, telefonisch oder per
E-Mail erfolgen.

Es gilt der Grundsatz: ,Einer flr alle“. Das bedeutet, die

Beratung umfasst verschiedene Teilhabebeeintrachtigungen
und sadmtliche Themen des Sozialgesetzbuches.

Gefordert durch:

% Bundesministerium
fur Arbeit und Soziales

aufgrund eines Beschlusses
des Deutschen Bundestages
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Kontakt & Beratung

Es gibt folgende Mdglichkeiten, Fragen zu stellen:
persdnliche Beratung, telefonische Beratung, schriftliche
Beratung per Brief oder E-Mail. Dartber hinaus besteht die
Maoglichkeit, bei Immobilitat — aufsuchende Beratung zu
Hause beim Ratsuchenden anzubieten. Zudem kann der
Ratsuchende selbst entscheiden, wo die Beratung
durchgefuhrt werden soll.

Es gibt feste Beratungszeiten, die unter den Verbund-
partnern abgestimmt sind, um flexible Beratungszeiten Uber
den Tag hinweg zu gewahrleisten. Zusatzlich besteht die
Maglichkeit, individuelle Termine zu vereinbaren.

Die Berater handeln ausschlieBlich im Interesse der
Ratsuchenden und Trager unabhangig

Far die Beratung werden ausschlieBlich Personen
zugelassen, die Uber eine entsprechende Qualifikation im
Pflege- und Sozialbereich verfligen und/oder Erfahrung in
der Beratung von Menschen mit Behinderungen
nachweisen kénnen.

Um eine einheitliche Beratungsqualitat zu gewahrleisten,
haben die Berater an der EUTB-Qualifizierung
teilgenommen.

Beratungsstandorte und EUTB-Berater und Beraterinnen

Arnsberg/Sundern

Caritas Verband Arnsberg-Sundern e.V.
Daniel Albers

Teilhabeberater

arnsberg@eutb-hsk.de

Tel.. 02932-20122 91

Brilon

Caritas Verband Brilon e.V
Pascal Rickes
Teilhabeberater
brilon@eutb-hsk.de

Tel.. 02961 - 9657413

Meschede/Schmallenberg

Sozialwerk St. Georg Meschede/Schmallenberg
Viktoria Steinberg

Teilhabeberaterin

V.Steinberg@sozialwerk-st-georg.de
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Angebotsvorstellung

MENTAL HELP

DIGITALER WEGWEISER FUR JUNGE MENSCHEN IM HSK

VON DIETMAR FEGLER | HOCHSAUERLANDKREIS

“Wir freuen uns, mit Mental Help jungen Menschen eine digitale Anlaufstelle zu Themen der psychischen
Gesundheit anzubieten. Die Konzeption dieser Plattform war eine spannende Aufgabe. Es ist ein weiterer wichtiger

Baustein, der das Ziel hat, die Lebensqualitat junger Menschen zu verbessern.”
- Dr. Klaus Schmidt, Leiter Gesundheitsamt Hochsauerlandkreis

Beeintrachtigungen der mentalen Gesundheit gehéren zu den haufigsten und folgenschwersten Erkrankungsarten
der heutigen Gesellschaft. In Deutschland sind jahrlich ca. 27,8% der erwachsenen Bevélkerung von einer
psychischen Erkrankung betroffen. Aber auch schon im Kindes- und Jugendalter zdhlen psychische Stérungen zu
den relevantesten Krankheitsbildern. Die zunehmende psychische Belastung von Kindern und Jugendlichen zeigte
sich bereits vor der Covid-19 Pandemie. Unabhangig von der zuriickliegenden pandemischen Situation, kann die
Jugendphase mit einer Vielzahl méglicher psychosozialer Belastungen wie Mobbing, Liebeskummer, Pubertit,
Diskriminierungserfahrungen uvm. verbunden sein.

Die Etablierung eines zentralen Informationsknotenpunktes, der junge Menschen in Krisenzeiten wichtiges Wissen in Bezug auf
die psychische Gesundheit vermittelt und im Bedarfsfall an eine addquate Therapie- oder Beratungsstelle lotsen kann, ist
somit von hoher Bedeutung. Mit dem SchlieBen dieser bisherigen Angebotslicke wurde das Gesundheitsamt des
Hochsauerlandkreises durch den Gesundheits- und Sozialausschuss des Kreistages beauftragt.

Der Auftrag: Aufbau einer digitalen Plattform, welche zentral, niedrigschwellig und zielgruppenspezifisch die psychosozialen
Hilfs-, Therapie- und Beratungsstellen im Hochsauerlandkreis darstellt. Die Veranschaulichung der Versorgungsstruktur soll
langfristig dazu fuhren, dass junge Menschen in ihrer Handlungsfahigkeit bzgl. der Inanspruchnahme von Hilfen gestéarkt
werden.

Projektziele:
“Pravention durch Information®, Entstigmatisierung und Sensibilisierung & Férderung der gesundheitlichen Chancengleichheit

ME“TAI_ HELP START () MINDZONE-QUIZ  THERAPIE & BERATUNG ERKRANKUNGEN - YOUNG-HSK

[8) sororthiFe
%u:am s

DEINE INFOSEITEN ZU MENTALER
GESUNDHEIT IM HOCHSAUERLANDKREIS

Manchmal fiihlt sich alles schwer an, und man weif nicht, wo man anfangm soll. Hier findest du
Infos, Unterstiitzung und Anlaufstellen rund um deine mentale Gesundhe. Egal ob du gerade Hilfe =1."%a"I=1

suchst, Fragen hast oder einfach mehr erfahren macheest: hier findest du alle Informationen zu I L I EH I L I
im it

méglichen wie Therapie- und

MENTAL HELP

Probiere auch das Mindzone-Quiz; Dieses hilft dir bei der miglichen Eingrenzung von Erkrankungen

und gibt dir weiterflihrende Informatione: n. @#
R ST © e IR [m] £y

http://www.mental-help-hsk.de



http://www.mental-help-hsk.de/

Im Zuge der Projektplanung galt es, einige wesentliche Fragestellungen, die einen nennenswerten Einfluss auf die
Projektsteuerung hatten, zu klaren. Dabei ging es bspw. um die Entscheidung, ob das Projekt mittels einer App oder
einer mobil-adaptiven Internetseite umgesetzt werden soll. Eine Kosten-Wirksamkeits-Analyse beider Optionen fuhrte
dazu, dass die Entscheidung zugunsten einer mobil-adaptiven Internetseite getroffen wurde. FUr die entsprechende

technische Ausgestaltung und Umsetzung des Vorhabens wurde die Agentur fur Digitalmarketing ,freiwerk” beauftragt.

Die Phase der ProjektdurchfUhrung war gepragt von der inhaltlichen Ausgestaltung der Plattform. Das Schreiben von
Texten, die Auswahl visueller und grafischer Elemente sowie die Definition der Webseiten-Struktur — alles spannende
Elemente, die es mit Leben zu fullen galt. Aufgabenschwerpunkte, wie die Analyse und Aufbereitung der
Versorgungsstruktur, die zielgruppengerechte Gestaltung von Texten und Grafiken sowie die Gewahrleistung der
Kompatibilitat der Plattform fUr das Smartphone, waren im Hinblick auf die Akzeptanz der Plattform von hoher
Bedeutung. Gleichzeitig stellten diese Aspekte die wesentlichen Herausforderungen des Projekts dar.

Wir stellten uns wahrend des Projekts aber auch die Frage: Was kénnte einem jungen Menschen helfen, der bei sich
selbst oder bei jemand nahestehenden eine Verhaltensinderung feststellt, aber die Symptome nicht genau
zuordnen kann? Wie kann so jemand etwas mehr Klarheit in seiner individuellen Lebenssituation schaffen?

Wir wollten die Gelegenheit nutzen und unsere Lésungsidee in das Vorhaben integrieren. Mindzone, eine interaktive
Anwendung, die junge Menschen einen strukturierten Start in die Plattform geben soll und als Lotse flr das
umfangreiche Themengebiet der psychischen Gesundheit dient. Anhand der Zustimmung vorgegebener Aussagen und
einem Algorithmus gelangen Besucherinnen und Besucher der Plattform an die Informationen, die flr sie wichtig sein
kédnnen. Zu den relevantesten psychischen Krankheitsbildern haben wir Informationsseiten erstellt, die niedrigschwellig
und einfach die Merkmale und Ursachen diverser psychischer Erkrankungen erkléaren.

Den Kern und somit das Herzstlck der Plattform bilden jedoch die vielzahligen Angebote der Therapie-, Beratungs- und
Hilfestellen im HSK. Sie alle haben eine wichtige Aufgabe in Bezug auf die Versorgung von Kindern und Jugendlichen
mit psychischen Belastungen oder Erkrankungen. Ohne das Bestehen dieser Anlaufstellen ware dieses Projekt erst gar
nicht moglich gewesen.

\ |

=== An dieser Stelle gilt der Dank somit allen Akteurinnen und Akteuren der

»~ psychosozialen Versorgung von Kindern und Jugendlichen. Danke fiir Ihr
Mitwirken an diesem spannenden Projekt und lhren tagtaglichen Einsatz fir
die Gesundheit der jungen Generation!

www mental-help-hgk.de

-

Kontakt
Dietmar Fegler

Hochsauerlandkreis - Gesundheitsamt
SteinstraBBe 27

59872 Meschede

Telefon: +49 (0)291/94 1460

Mail: dietmar.fegler@hochsauerlandkreis.de

www.hochsauerlandkreis.de
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AUS DEMNETZWERK
FUR DAS NETZWERK!

IHR BEITRAG IN DER
NACHSTEN AUSGABE?

.. oder haben Sie
_Themenvorschlage,
Anderungswinsche

oder Feedback?

NEHMEN SIE KONTAKT ZU
UNS AUF!

Samira Sommer
Hochsauerlandkreis

Tel.: 029194 1109
gpv@hochsauerlandkreis.de

°g

QU WIR FREUEN UNS AUF IHRE NACHRICHT!
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GEMEINDEPSYCHIATRISCHER VERBUND
HOCHSAUERLANDKREIS

GPV - AKTEURE

STAND 01.2025

AWO Unterbezirk Hochsauerland/Soest

bfw - Unternehmen flr Bildung

Caritasverband Arnsberg e.V.

Caritasverband Brilon e.V.

Caritasverband Meschede e.V.

Diakonie Ruhr-Hellweg e.V.

Dr. med. Katja K&hler, FA Allgemeinmedizin
Ergédnzende unabhangige Teilhabeberatung Arnsberg
Erganzende unabhangige Teilhabeberatung Brilon

Ergédnzende unabhéngige Teilhabeberatung HSK-Mitte

Frauenberatung Arnsberg
Frauenberatungsstelle Meschede

Hochsauerlandkreis
Josefsheim gGmbH

Katholische Ehe-, Familien- und Lebensberatung
des Erzbistums Paderborn

Klinik Brilon-Wald

Alexianer Klinikum Hochsauerland (Klinik fr Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik)

Landschaftsverband Westfalen-Lippe (LWL- Inklusionsamt
Soziale Teilhabe)

LWL-Klinikum Marsberg

LWL-Pflegezentrum Marsberg

LWL-Therapiezentrum flr Forensische Psychiatrie Marsberg
LWL-Wohnverbund Marsberg

Psychotherapeutische Praxis Michael Kasper
Sauerland Hilfen gGmbH

Selbsthilfe Hochsauerland, Angehdérigenvertretung
Selbsthilfe Hochsauerland, Betroffenenvertretung

Selbsthilfekontaktstelle fur den Hochsauerlandkreis

Sozialwerk St. Georg e.V.
Sozialwerk St. Georg LenneWerk gGmbH

Stadt Arnsberg, Dezernat Jugend/ Familie/ Soziales/
Integration/ Gesundheit

Stadt Schmallenber, Jugendamt

Stadt Sundern, Jugendamt

Team Impuls Schmallenberg GmbH



GEMEINDEPSYCHIATRIE
HOCHSAUERLANDKREIS

DER GPV HSK

Aktuelles aus dem
Gemeindepsychiatrischen Verbund,
dem Hochsauerlandkreis sowie
Uberregionale Entwicklungen.



