Therapeutisches Wohnheim
Ambulant Betreutes Wohnen
Nachsorgewohnprojekte Sucht
lagesforderung
Niederschwelliges Arbeitsangebot

* Hilfsverein fiir Psychisch Kranke Reichenau/Bodensee e.V,
Warthstr. 6 / 78351 Bodman-Ludwigshafen

Betreutes Wohnen fiir suchtmittelabhéngige Menschen im Landkreis Konstanz
Erfahrungsbericht

Im Rahmen des Projekts ,Ambulant betreutes Wohnen fur suchtmittelabhdngige Menschen
im Landkreis Konstanz" unterhélt der Hilfsverein fur seelische Gesundheit in Radolfzell zwei
Wohngruppen mit derzeit sechs Platzen. Im Januar 2008 begann im Anwesen Héllstralle 17
der Aufbau der ersten Wohngruppe fir maximal vier Klienten. Im Laufe des Jahres 2009
konnten im gleichen Anwesen optimalere Wohnbereiche angemietet werden, wodurch es
moglich war — unter Aufteilung in zwischenzeitlich zwei Wohngruppen — eine Betreuung flr
insgesamt sechs Klienten anzubieten. Der Zuschnitt der Wohnungen erlaubt auch die Auf-
nahme von Paaren oder kleinen Familien.

Die Betreuung, welche sich im Rahmen der §§ 53, 54 SGB Xl bewegt, erfolgt in Kooperation
mit der Fachstelle Sucht des bwlv Singen. Zu Grunde gelegt werden die Richtlinien des
Landkreises Konstanz in der Fassung vom 06.05.2008.

1. Struktur der Klienten

Seit Beginn des Projekts (01.01.2008) erfolgte die Betreuung von insgesamt 20 Personen
(Stichtag: 31.12.2010). Die weit Uberwiegende Zahl der Klienten war bzw. ist ménnlich;
lediglich vier Betreute waren weiblich.

Derzeit sind vier Platze belegt.
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Wie aus der oben angefiihrten Tabelle ersichtlich ist, sind die Klienten durchweg mittle-
ren Alters.

Samtliche Klienten wiesen Problematiken im Bereich der legalen Suchtmittel auf. Alko-
holmissbrauch steht klar im Vordergrund. Zum Teil hatten die Klienten (Anzahl; 4) in der
Vergangenheit bereits Erfahrungen mit illegalen Drogen gesammelt. Bei einem nicht un-
erheblichen Teil der Klienten wurde neben der Sucht auch eine psychische Erkrankung
diagnostiziert (sog. Doppeldiagnose).

1.1. Kostentrager der MaRnahme

In der weit Uberwiegenden Zahl der Falle (Anzahl: 13; entspricht 65 %) stammten die
Betreuten aus dem Landkreis Konstanz, welcher entsprechend Kostentrager war. In
funf Féllen (entspricht 25 %) erfolgte die Kosteniibernahme durch andere Landkreise
in Baden-Wiirttemberg. In zwei Fallen (entspricht 10%) wurden die Kosten durch
bayerische Landkreise getragen.

1.2. Dauer der Nachsorge; Ruckfalle

Die Nachsorgekonzeption ist auf eine 6- bis 12-monatige Betreuungsdauer angelegt.
Ziel ist es, den jeweiligen Klienten in eine stabile Lebenssituation (Beschaftigungs-
verhaltnis, eigener Wohnraum, suchtmittelfreies Umfeld) zu fiihren. Die Nachsorge
ist regular beendet, wenn der Klient sich eine gefestigte Basis fiir ein selbstandiges
und selbstverantwortliches Leben geschaffen hat.

Bis dato konnte die Betreuung lediglich in vier Féllen reguldr beendet werden. In elf

Fallen erfolgte die Beendigung vorzeitig. Hiervon war ein GroRteil (Anzahl: neun) auf
Rickfélle zurlickzuftihren; zwei Klienten mussten aus disziplinarischen Griinden die

Wohngemeinschaft verlassen.

In einem Fall erfolgte keine regulédre Beendigung, nachdem der Klient in eine andere
Einrichtung vermittelt wurde.

2. Belegungsentwicklung

Nachdem erst am 07.07.2008 der erste Klient in das Nachsorgeprojekt aufgenommen
werden konnte lag die Auslastung im Anfangsjahr bei lediglich 31%. Im Folgejahr 2009
konnte dieser Wert auf 77% gesteigert werden. Zuletzt konnte die Auslastung im Jahr
2010 nochmals auf erfreuliche 98% gesteigert werden. (Berechnungsgrundlage 4 Platze)

3. Erfahrungen

Die Zahl der friihzeitig riickfallig werdenden Klienten war insbesondere bei Beginn des
Projekts auffallend hoch. Auch war anfénglich festzustellen, dass eine Vielzahl der Inte-
ressenten bereits zum Bewerbungsgespréach alkoholisiert erschienen bzw. kurz vor der
Entscheidung tber die Aufnahme wieder ruckfallig wurden.

Der nachhaltige Erfolg der Nachsorge hangt in nicht unerheblicher Weise von der Motiva-
tion und der Kooperationsfahigkeit des Klienten ab. Entsprechend wurde ihm Rahmen
des Bewerbungsverfahrens ein Probewohnen — Dauer: ein Wochenende — eingefiihrt.
Hierbei wird dem Bewerber ermdglicht, sich unmittelbaren Einblick in den Alltag der
Nachsorge zu verschaffen und so fUr sich abzuschétzen, inwieweit die Mallnahme seinen
Interessen und Bedrfnissen entspricht. Gleichzeitig kénnen auch die aktuellen Bewoh-



ner den kiinftigen Mitbewohner kennenlernen und sich mit diesem austauschen. lhre
Meinungen und ggfs. Bedenken werden vor einer Aufnahmeentscheidung beriicksichtigt.
Die bisherige Erfahrung zeigt, dass auf diese Weise schon friihzeitig abgeschatzt werden
kann, ob ein Bewerber seine Suchtproblematik in ausreichendem MaRe aufgearbeitet
hat.

Gleichwohl erweist sich die Anfangsphase fiir die Neuzugénge als kritisch. Dies mag da-
rauf zurlickzufiihren sein, dass die Probanden bis zum Abschluss der Therapie von den
drangenden Problemen des Alltags abgeschirmt werden und sich der Ubergang in einen
nunmehr eigenverantwortlich zu strukturierenden Tagesablauf umso schwieriger erweist.
Um einer Uberforderung und einer damit einhergehenden Frustration, welche das Riick-
fallrisiko steigert, entgegenzuwirken, wird in diesem Abschnitt ein erhéhter Betreuungs-
aufwand durch vermehrte Einzelgesprache und aktive Eingliederungsunterstiitzung ge-
leistet.

Trotz aller Hilfen und Betreuungsangebote kénnen RUickfille indes nicht verhindert wer-
den. Um diese friihzeitig zu erkennen und insbesondere ,verdecktes Trinken“ zu verhin-
dern, werden in unregelmaRigen Abstanden unangekiindigte Alkoholkontrollen durchge-
fahrt. Der positiven Riickmeldung durch die Bewohner ist zu entnehmen, dass eine
Mehrheit die Kontrollen gutheil3t, zumal die Gefahr, dass sich der Ruckfall in der Gruppe
ausbreitet minimiert wird und auch der auf dem Einzelnen lastende Druck entféllt, andere

,2anzuschwarzen"”.

Soweit es zum Ruckfall kommt, werden unverzuglich — ggfs. durch den sténdig erreichba-
ren Bereitschaftsdienst des Hilfsvereins — die erforderlichen MaRnahmen ergriffen. Der
Proband wird aus der Wohngemeinschaft genommen und — soweit er zustimmt — im ZfP
Reichenau aufgenommen. Aufgrund der engen Kooperation mit dem ZfP Reichenau ist
auch eine Aufnahme zu Nachtzeiten regelmafRig problemlos méglich.

Die Zusammenarbeit mit dem ZfP Reichenau konnte erfreulicherweise weiter intensiviert
werden. So nehmen zwei erfahrene Mitarbeiterinnen seit Februar 2011 als Kooperations-
partner, welche im ZfP Reichenau angestellt sind, an der wéchentlich stattfindenden
Gruppe teil und stehen darlber hinaus auch fir Einzelgesprache zur Verfugung.

4. Ausblick
Die unter Ziff. 2 dargestellte Entwicklung der Belegung lasst erkennen, dass sich das
Nachsorgeprojekt zwischenzeitlich etablieren konnte. Die Auslastung und die Zahl der

aktuellen Bewerber belegt, dass das Nachsorgeprojekt des Hilfsvereins gut angenommen
wird und erwarten lasst, dass ein adaquater Bedarf auch kiinftig fortbesteht.

Radolfzell, 7.02.2011
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