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KOMPETENZ FUR IHRE GESUNDHEIT

Wir sind eines der groften Akut-
krankenhduser im Kreis Soest mit 328
Betten und zirka 16.000 stationdren
Patienten. Seit tiber 165 Jahren steht
das EVK Lippstadt fiir herausragende
Medizin und Pflege. Neben bester
medizinsicher Versorgung ist uns
ebenfalls ein angenehmes Ambiente
fiir unsere Patienten wichtig.
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Stichwort ,Kinderferiendorf Ukraine“
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W Editorial

L.eben mit dem Fremden

»Das hat uns gerade noch gefehlt!”

Sehr geehrte Leserinnen,
sehr geehrte Leser,

Nicht nur bei Stammtischen, sondern auch
an Arbeitsstellen in den unterschiedlichsten
Betrieben oder von besorgten alteren Men-
schen konnte man gegen Fremde gerich-
tete Ausspriiche in den letzten zwei Jahren
vermehrt horen: Die massenhafte Zuwan-
derung von Fluchtlingen und Asylbewer-
bern hatte Verunsicherungen und Angs-

te geschirt an vielen Stellen unseres deut-
schen wie européischen Alltags.

Dabei sind einem Teil der alteren Deut-
schen Fliichtlingsbiografien aus eigener Be-
troffenheit nicht unbekannt.

Wenn Fremde kommen, verandert sich
fur alle viel”, sagt Verena Kast, Psychothera-
peutin und Lehranalytikerin am C. G. Jung-
Institut in ZUrich.

Auf beiden Seiten (fur die, die kommen,
wie fiir die, die schon lange da sind) ge-
raten selbstverstandliche Identitat und al-
te Ordnungen (zumindest vortbergehend)
ins Wanken. Hoffnung auf bessere Zukunft
und Hilfeersuchen auf der einen Seite kon-
nen zu diffusen Angsten, Neid und Rivalitat
auf der anderen Seite fuhren.

Die Fremden erinnern unbewusst aber
auch an das eigene Ffremde in uns, in un-
serem Wesen. Wir alle haben im Laufe un-
serer Personlichkeitsentwicklung hier und
da Ablehnung, Verwundungen und Kran-
kungen erlebt, sind in unserem Kindsein zu-
rickgewiesen worden, weil wir an einigen
Stellen nicht den Erwartungen der Erwach-
senen entsprachen. Das fuihrt oft zu boh-

render Konfliktenergie, Angsten oder auch
Hass und Wut: Eigenes Erleben mussten wir
als Fremdes und Gefahrvolles verdrangen,
ausstoBen; es musste verleugnet werden,
um nicht daran zu zerbrechen. So wird das
,Opfersein” zur Quelle eines abgespaltenen
unbewussten Zustandes in uns selbst, und
nur zu leicht und unreflektiert projizieren
wir unsere eigene Verunsicherung auf eine
vermeintliche Gefahrdung oder Bedrohung
durch Neuankdmmlinge.

Wir Uberwinden diese Blindheit anderen
Menschen und unserem eigenen Fremd-
sein gegenlber, je mehr wir sie uns vertraut
machen, auf sie zugehen, verstehen-lernen
und gnadiger mit den und dem Fremden
umgehen. ,,Das Ich ist ein anderer” — dieser
bertihmte tiefenpsychologische Satz spricht
ja davon, dass der heutige Mensch den Riss
in der Gesellschaft auch in seinem eigenen
Herzen tragt.

Gerade auf diesem Gebiet sind nun Psy-
chiater und Psychologen geeignet, Zusam-
menhange zu erklaren, die , Beziehungskri-
sen” in der heutigen globalisierten Situati-
on zu beleuchten und ein Menschenbild fur
den Einzelnen und die Gesellschaft zu ver-
mitteln, welches zur Linderung der sozialen
Probleme beitragen kann. Der Psychiater
wird somit zu einer Art Dolmetscher fur das
Fremde in uns und in unserer Gesellschaft.

Denn mit geringer Frustrationstoleranz,
erhohter Reizbarkeit, zunehmendem Indivi-
dualismus, Egoismus, Hass und Vorurteilen
wird der Einzelne an dem faktischen Phano-
men der grenzlberschreitenden Globalisie-
rung scheitern.

Wie auBert sich H. Peseschkian zur Trans-
kulturellen Globalisierung: Es braucht eine
JWillkommenskultur”; wir mussen lernen,
mit Unterschiedlichkeit umzugehen und ge-
meinsame Werte und Interessen zu vertre-
ten.

Nicht nur die vielen konkret zupacken-
den und unterstttzenden Flichtlings- und
Integrationshelfer in all den Gemeinden
landauf und -ab, sondern auch unsere Arz-
te, Psychologen, Sozialarbeiter, Pflegekrafte
und Kdche oder Diatassistenten kdnnen ein
Lied davon singen: Je konkreter und besser
ich meine eigenen Angste und Vorbehalte
Uberwinde, je neugieriger und zuganglicher
ich mich auf den oder die Menschen aus
anderen Kulturen und mit mir unbekannten
Sitten und Gebrauchen einlasse, desto dif-
ferenzierter kann ich mir ein Urteil bilden,
Meinungen vertreten, aber auch empathi-
scher, toleranter und gemeinschaftsfahiger
werden.

Liebe Leserinnen und Leser; die Betriebs-
leitung unserer Fachkliniken hatte mich ge-
beten, fur die Erstellung des Klinikmagazins
weiterhin zur Verfligung zu stehen. Diesen
Auftrag habe ich gerne angenommen und
lade Sie daher im Namen unserer gesam-
ten Mitarbeiterschaft ein, sich fur die LektU-
re zum diesjahrigen Thema
ein wenig Zeit und Interes-
se zu nehmen.

lhr

Dr. med.

Josef J. LeBmann

Ehem. Arztlicher Direktor

info.michael.schulze@continentale.de

PflegeGarant

Vom giinstigen Einstieg bis zum besonderen Komfort-Schutz!

Wir informieren Sie gern.

Bezirksdirektion

Michael Schulze e.K.
Rangestr. 7, 59581 Warstein
Tel. 02902 978550
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Aktuelle Informationen

Veranderungen in der Abteilungsstruktur

Bereits im vergangenen Jahr wurden an
unseren Kliniken die Weichen fir eine
Neustrukturierung der medizinischen
Abteilungen gestellt.

Unser Ziel ist es, beide Klinikstand-
orte nachhaltig zu sichern.

Dies kann aber nur gelingen, wenn ne-
ben unseren am regionalen Versor-
gungsauftrag orientierten Angeboten
auch eine Starkung der jeweiligen psy-
chiatrischen Spezialisierungen erfolgt,
die Uberregional und zum Teil sogar
deutschlandweit nachgefragt sind. Die
Neustrukturierung ermdglicht eine op-
timale Nutzung unserer personellen
und infrastrukturellen Ressourcen: zur
qualitativen Weiterentwicklung unse-
rer Spezialangebote gleichermaBen wie
zum Erhalt einer ortsnahen psychiatri-
schen Grundversorgung. Die Verande-
rungen werden in vielen kleinen Schrit-
ten und ohne Beeintrachtigungen des
Klinikbetriebs umgesetzt, so dass es fr
Zuweiser wie auch unsere Patientinnen
und Patienten keine oder nur geringe
Auswirkungen geben wird.

Einige der Neuerungen sind bereits in
diesem Klinikmagazin sichtbar. So
wurden zum 1. Februar 2018 im Be-
reich der allgemeinpsychiatrischen Be-
handlung zwei Schwerpunkte gebildet:
Die Kriseninterventionsstationen (ALO1
und AWO1), die Stationen zur Psycho-

sebehandlung (AL02 und AW02) sowie
die Institutsambulanzen in Warstein
und der Lippstadter Kernstadt wurden
zu einem Sozialpsychiatrischen Zen-
trum zusammengefasst, wobei Ange-
bote und Standorte wie bisher erhalten
bleiben. Ein weiterer Schwerpunkt liegt
in der Behandlung von Persdnlichkeits-
und Entwicklungsstérungen, die in den
beiden Borderline-Stationen (AWO04
und AWO05) und der Station fur Verhal-
tensmedizin (AW06) in Warstein sowie
in der Station fur Spezifische Lebenskri-
sen junger Erwachsener (ALO4) in Lipp-
stadt erfolgt.

Neu ist, dass sich kiinftig auch die LWL-
Tagesklinik in Warstein schwerpunkt-
maBig der Behandlung dieser Patien-
tengruppe widmet. Beide Schwerpunk-
te stehen unter chefarztlicher Leitung
von Dr. Ewald Rahn, die Leitung des
Pflegedienstes Uibernimmt Hubert LU-
cke, die verantwaortliche pflegerische
Bereichsleitung fur die beiden Ambu-
lanzen und die Tagesklinik Warstein Pe-
tra Spiekermann.

Zeitgleich haben auch die beiden Ta-
geskliniken im Lippstadter Zentrum und
am Marienkrankenhaus in Soest eine
neue Zuordnung erhalten. So sind die-
se jetzt speziell auf die Behandlung von
Depressionen, Angsterkrankungen und
psychosomatischen Erkrankungen aus-
gerichtet. Zusammen mit den Depres-

sions-Stationen in Warstein und Lipp-
stadt (DLO1, DLO2, DWO1 und DW02)
bilden sie das Zentrum fir Depressi-
onsbehandlung, das Dr. Petra Hunold
als Chefarztin unterstellt ist. Leiter des
Pflegedienstes ist Hubert Licke, der im
Bereich der Tageskliniken auch hier von
Petra Spiekermann unterstitzt wird.

Diese Anderungen wurden bislang nur
im Hintergrund umgesetzt und mit die-
sem Klinikmagazin erstmals 6ffent-
lich gemacht. Es ist uns wichtig, dass
der Wandel behutsam vonstatten geht:
Das hei3t zum Beispiel auch, dass Infor-
mationsmedien wie Flyer und Broschu-
ren erst nach und nach angepasst wer-
den, gleiches gilt fur Beschilderungen.
Wenn Sie also demnachst zum Beispiel
in der Soester Tagesklinik darauf hin-
gewiesen werden, dass Sie sich im Zen-
trum fr Depressionsbehandlung befin-
den, wundern Sie sich bitte nicht, liebe
Leserinnen und Leser:

Die Menschen, die sich dort Ihrer
annehmen, sind dieselben wie bis-
her — und ihr Bestreben, Sie bei der
Bewaltigung lhrer Erkrankung mit
all ihrer Erfahrung und gemas neu-
esten Qualitatsstandards zu unter-
stitzen, ist unverandert.

Eva Brinkmann
Offentlichkeitsbeauftragte

Ruhr-Hellweg
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Ambulant Betreutes

Selbstbestimmt —
mitten im Leben

Unsere Ansprechpartner:

In der Stadt Hamm
Wolfgang Niebisch t 02381 54400-280
[ betreutes-wohnen-hamm@diakonie-ruhr-hellweg.de

Im Kreis Unna

Wir beraten und begleiten Menschen
= mit psychischen Erkrankungen,

= mit Suchterkrankungen,

= mit geistigen Behinderungen oder

= mit besonderen sozialen
Schwierigkeiten

Wolfgang Niebisch ¢ 02303 25024-280
[ betreutes-wohnen-unna@diakonie-ruhr-hellweg.de
Im Kreis Soest

Walter K6pp-Farke t 02921 3620-280
[ betreutes-wohnen-soest@diakonie-ruhr-hellweg.de

Im Hochsauerlandkreis

Wolfgang Schréter t 0291 2900-280
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ALLGEMEINPSYCHIATRISCHE BEHANDLUNG

Psychische Krisen sind
uns nicht fremd

Amir (Name gedndert) ist gerade mal 20
Jahre alt.

Vor zwei Jahren ist er alleine aus Afgha-
nistan geflichtet. Er hat bereits in Norwe-
gen und Unna gelebt, seit kurzer Zeit befin-
det er sich in der Zentralen Unterbringungs-
einrichtung (ZUE) Mohnesee.

Dort ist es zu aggressiven Ausbriichen
gekommen. Amir hat randaliert und mit ei-
nem Feuerléscher um sich geworfen, hat
sein Zimmer verwdstet und Tische und
Stuhle beschadigt. Warum er das getan
hat, weil3 niemand. Nur, dass Amir seit ei-
niger Zeit verandert sei. Er isoliere sich von
der Gemeinschaft, fihre Selbstgesprache
und neige zu raptusartigem aggressivem
Verhalten. Amir hat sich dazu bereit erklart,
freiwillig in die Klinik zu kommen.

Amir hat nie eine Schule besucht, er
kann nicht lesen und nicht schreiben. Der
deutschen und der englischen Sprache ist
er nicht machtig. Daher ist es auch nicht
moglich, ihm zu erklaren, dass er sich nun
auf einer geschlossenen Station der Psy-
chiatrie befindet, die er aufgrund von Ei-
gen- und Fremdgefahrdung aktuell nicht
verlassen darf. Das versteht Amir nicht. Sich
auBern kann er auch nicht. Hinzu kommt
noch die ihn aktuell belastende und aku-

te Psychose, begleitet von Halluzinationen
und Stimmenhdoren.

Was wollen diese Menschen hier von
ihm? Und was sind das fur Tabletten, die
er schlucken soll? Er will hier raus, sofort.
Aber das geht nicht, die Tur ist verschlos-
sen. Dann kann er vielleicht durch das Fens-
ter flichten. Er schlagt sehr fest gegen die
Scheibe, sie zerspringt, aber geht nicht ka-
putt. Jetzt kommen die Klinikmitarbeiter
und versuchen, ihm mit Handen und FuBen
etwas zu sagen. Aber er versteht nicht. Er
muss hier raus, die Anspannung und das
Misstrauen werden immer groBer. Er tritt
mehrmals kraftig gegen die verschlosse-
ne EingangstUr aus Glas und ist nicht mehr
steuerungsfahig.

Ein Notruf ertdnt. Jetzt kommen plétz-
lich viele Klinikmitarbeiter und sogar die
Polizei auf ihn zu und fixieren ihn in seinem
Bett. Ab diesem Zeitpunkt ist Amir nicht
mehr freiwillig in der Klinik.

Ist dieses Beispiel gdngige Praxis oder
eher eine Ausnahme?

Diese Falle kommen immer mal wie-
der vor, sind aber eher die Ausnahme. Seit
dem Jahr 2015 steigen die Aufnahmen von
Fllchtlingen in unserer Akutstation. Es gibt

Phasen, in denen durchschnittlich acht bis
zehn Patienten bei uns behandelt werden,
die aus einer Zentralen Unterbringungsein-
richtung (ZUE) kommen und aus ihrem Hei-
matland geflichtet sind.

Die Grunde fur eine Aufnahme bei uns
sind so individuell wie die Menschen selbst.
Jedoch kann man sagen, dass der Grofteil
an einer ,Posttraumatischen Belastungs-
stérung” oder Depression leidet oder in ei-
ne akute Krise geraten ist, weil die Abschie-
bung droht.

Was sind die Herausforderungen in
der stationaren psychiatrischen Ver-
sorgung dieser Fliichtlinge?

Es gibt viele Besonderheiten: Die Sprach-
barriere und die Unwissenheit der Asylbe-
werber Uber unser Gesundheitssystem sind
wohl die schwierigsten. Wir stoBen an un-
sere Grenzen, wenn wir einem gerade ein-
gewiesenen Flichtling ohne Dolmetscher
erkldren mussen, dass die Tur dieser Station
verschlossen ist und sie/er nicht hinausge-
hen darf, bis die Eigen- oder Fremdgefahr-
dung abgeklart ist.

Eine psychotherapeutische Behandlung
ist hier in der Station aufgrund fehlender
Deutschkenntnisse nicht méglich; hinzu

Foto: © Frank Gartner /fotolia.com



kommen mangelnde Kenntnisse tber kul-
turelle Hintergriinde seitens der Mitarbei-
ter. In einigen Fallen erhalten wir kaum In-
formationen von den einweisenden Einrich-
tungen Uber die Patienten, da die Mitarbei-
ter dort ebenfalls kein Hintergrundwissen
Uber die Menschen haben. Das ist nicht
verwunderlich, wenn man bedenkt, dass in
den Hochphasen 2015 und 2016 etwa 960
Flichtlinge in der ZUE M&hnesee unterge-
bracht waren.

Welche Forderungen/Erkenntnisse
lassen sich daraus ableiten?

Wir bendtigen Dolmetscher und mehr
Kenntnisse Uber die Ablaufe eines Asylver-
fahrens sowie Uber kulturelle Hintergriinde,
um notwendige Hilfestellungen anbieten
zu kénnen.

Alle Instanzen, die mit Asylbewerbern
arbeiten, mussen sich untereinander besser
vernetzen und austauschen. Dazu geho-
ren die Mitarbeiter der Zentralen Unterbrin-
gungseinrichtungen, die ehrenamtlichen
Betreuer, die zustandigen Bezirksregierun-
gen, Rechtsanwalte, Dolmetscher, die Sozi-
alpsychiatrischen Dienste, ambulante Fach-
arzte und Pflegekrafte.

Der Aufnahmeprozess unserer Station
muss durch Bild- und/oder Tonmaterial in
mehreren Sprachen zur Verfligung stehen,
um eine Eskalation, wie in dem Eingangs-
beispiel , Amir” beschrieben, vermeiden
zu kénnen. Es muss eine vernetzte Ver-
sorgung durch niedergelassene Arzte und
Kliniken der regionalen
Pflichtversorgung entste-
hen. Aufsuchende Struk-
turen, wie die Sozialpsych-
iatrischen Dienste, missen
vor Ort verstarkt werden.
Weiterhin missen spezia-
lisiertere Strukturen, wie zum Beispiel Zen-
tren oder Ambulanzen fir traumatisierte
Flichtlinge oder Folteropfer, auch in landli-
chen Regionen ausgebaut werden.

Was wurde davon bereits umgesetzt?
Die bessere Vernetzung wird gerade in-
tensiviert. Wir haben gemeinsam mit der
Bezirksregierung Arnsberg und den Mitar-
beitern der ZUE M&hnesee einen Arbeits-
kreis gebildet; das zweite Treffen steht be-
vor. Die jeweiligen Aufgabenbereiche wer-
den dort vorgestellt, um mehr Transparenz
zu schaffen. Langfristig soll erarbeitet wer-

Alle Instanzen, die
mit Asylbewerbern
arbeiten, miissen
sich untereinander
besser vernetzen

den, wie man Austausch und Strukturen in
der Zusammenarbeit effizienter gestalten
kann.

In einem weiteren Arbeitskreis, zusam-
men mit Chefarzt Dr. Ewald Rahn und der
ebenfalls geschiitzten Station ALO1 in Ben-
ninghausen, werden stationsinterne Hand-
lungsablaufe und deren
Vereinfachung erarbeitet.
Unter anderem sollen In-
formationstexte Uber die
aufnehmende Station und
Uber psychische Erkrankun-
gen in mehreren Sprachen
angefertigt werden. Fir die Patienten, die
weder lesen noch schreiben kdnnen, soll
Tonmaterial aufgezeichnet werden.

Da zahlreiche Asylbewerber allein nach
Deutschland gefliichtet sind, soll es bald
einen Computer mit Internetzugang und
Skype in der Station geben, damit die Be-
troffenen mit ihren Familien in ihrem Hei-
matland kommunizieren kénnen.

Desweiteren wird gerade eine Koope-
ration zwischen der Station AWO01 und
dem , KompetenzZentrum flr Integration’
(KomZIl) ausgebaut. In der LWL-Klinik War-
stein soll Sprachunterricht fur Fltichtlinge

1

Full Service Personalberatung.

an auf lhrem Weg nach Deutschland.

we care for your job

Arztevermittlung mit Anspruch
Die CEP Consulting GmbH ist eine qualifizierte und auf die Vermittlung von Arzten spezialisierte 6
Wir fihren hervorragende medizinische Einrichtungen mit hervorragenden Medizinern
zusammen, um das Leistungsniveau permanent sicher zu stellen.
Wir bieten verschiedene Méglichkeiten der Arztevermittlung - im Rahmen einer festen Anstellung
bei Kliniken oder auf Honorarbasis. Dadurch kénnen wir sowohl im Sinne der Kliniken als auch im

Sinne der Arzte eine sehr flexible und effiziente Betreuung bieten.

Einer unserer Schwerpunkte liegt in der Vermittlung auslédndischer Arzte nach Deutschland - hier-
bei kimmern wir uns auch um die behérdlichen Anforderungen, die erfillt werden miuissen.

Wir beherrschen das entsprechende Formularwesen, pflegen den Kontakt zu verschiedenen
Behérden und kennen die jeweils giiltigen Bestimmungen. So unterstitzen wir Arzte von Anfang

CEP CONSULTING
- Member of CEP Group -

CEP Consulting GmbH
Hohenstaufenring 29 - 37
50674 Koln

022199 200500
cep-consulting.de
koeln@cep-gruppe.de
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ALLGEMEINPSYCHIATRISCHE BEHANDLUNG

Allgemeinpsychiatrische Behandlung

installiert werden. In diesem Rahmen soll
den Patientinnen und Patienten Mut ge-
macht werden, die deutsche Sprache zu er-
lernen. Die Hilfesuchenden erhalten durch

Schwerpunkt: Sozialpsychiatrie
Standort Warstein

Behandlungsschwerpunkt

Behandlung psychiatrischer Notfélle
und Krisenintervention

Behandlung von psychotischen Stérungen
(auch bei zusatzlicher Suchterkrankung)

. - . N Station ~ Geb. Merkmale
einfache und nutzliche Informationen tber
das Alphabet, grammatikalische Grund- AWOT 12 geschitzt
kenntnisse und Beispiele des taglichen Le-
bens, eine erste Einflhrung in die deutsche ~ AW02 10
Sprache.
Arbeitsmaterial mit aussagekraftigen II- AMBW1 51 Institutsambulanz

Ambulante Behandlung

lustrationen, Hérmaterialien und DVDs mit
Szenen aus dem deutschen Alltag, ermog-

Standort Lippstadt

Behandlungsschwerpunkt

Behandlung psychiatrischer Notfalle
und Krisenintervention

Behandlung von psychotischen Stérungen

lichen insbesondere den Analphabeten ei-  Station  Geb. Merkmale
nen Zugang zur deutschen Sprache. Diese ALO1 16 geschitzt
ersten Schritte kédnnen zum einen die Kom-
munikation im Stationsalltag zwischen Pati- a2 15
AMBL1  Lippstadt, Am Institutsambulanz

Nordbahnhof 15-16

Ambulante Behandlung

Entwicklungsstérungen

Behandlungsschwerpunkt

Behandlung von Personlichkeitsstérungen
bei héherem Untersttitzungsbedarf

Behandlung von Personlichkeits-, Belastungs-
und Anpassungsstérungen/Borderline

Verhaltensmedizin

3
.é’
a.Ul OB il Schwerpunkt: Personlichkeits- und
j Ot Il Standort Warstein
(3 el ) £ Station _Geb. Merkmale
£ Awosa 31
S AWO05 20
° AW06 23
S AWTOT 11 Tagesklinik

Teilstationare Behandlung

ent und medizinischem Personal erleichtern Standort Lippstadt

und zum anderen eine Hilfe fur den weite- Station  Geb. Merkmale

Behandlungsschwerpunkt

ren Aufenthalt in Deutschland darstellen.

ALO4 15

Spezifische Lebenskrisen junger Erwachsener

DarUber hinaus hat die Deutsche Gesell-
schaft fur Psychiatrie und Psychotherapie,
Psychosomatik und Nervenheilkunde (DG-
PPN) allgemeine Forderungen an die Ver-
sorgung der akuten psychiatrischen Krisen
und Notfalle bei Flichtlingen gestellt, die
sich wie folgt zusammenfassen lassen:

Dr. Ewald Rahn
Arztlicher Direktor
Chefarzt

Telefon

® 02902 82-1004
02945 981-1004

N O
N0

Ansprechpartner

Hubert Lucke
N8 Leiter des
Pflegedienstes
Telefon

Petra Spiekermann
Verantwortliche
Bereichsleitung
teilstationare und am-
bulante Behandlung

Telefon
02945 981-1015

2902 82-1335
2945 981-1004

Fachkréfte im Gesundheitssystem
miissen dafiir sensibilisiert werden,
dass sich das Krankheitsverstandnis
sowie die Erklarungsmodelle und Be-
handlungserwartungen hinsichtlich
koérperlicher und psychischer Erkran-
kungen bei Fliichtlingen aus verschie-
denen Kulturkreisen oftmals zu denen
des westlichen Kulturkreises unter-
scheiden.

Schulungen, ausgerichtet auf kultursen-
sible Aspekte der Pflege und medizinischen
Versorgung, kénnen den Umgang zwi-
schen Fachkraften der Psychiatrie und den
Patientinnen und Patienten verbessern.

Patienteninformationen in der jeweili-
gen Muttersprache, in Form von Handouts
oder Hérmaterial, kénnten wie im o.g. ,Fall
Amir”, den Hilfesuchenden Orientierung
verschaffen und Angste mindern. Das In-

formationsmaterial sollte eine Definition
psychischer Erkrankungen und ihrer Be-
handlung sowie eine Darstellung des psy-
chiatrischen Versorgungssystems und der
Verhaltensregeln im Krankenhaus enthal-
ten und in der Klinik in den aktuell am hau-
figsten auftretenden Sprachen wie z.B.
Englisch, Arabisch und Farsi vorhanden
sein.

Der Einsatz fachkundiger Kultur- und
Sprachmittler wird laut DGPPN insbeson-
dere dann notwendig, wenn die Wirksam-
keit der Behandlung durch sprachliche und
kulturelle Verstandigungsprobleme beein-
trachtigt wird.

Diese Einblicke in die aktuelle Versor-
gungssituation der Fltichtlinge in der LWL-
Klinik Warstein zeigen die sprachlichen

8

und kulturellen Herausforderungen. Da
eine stabile Gesundheit von zentraler Be-
deutung fir die Integration der Fllichtlinge
ist, muss ein andauernder Erfahrungsaus-
tausch Uber die Arbeit mit FlGichtlingen im
klinischen Kontext stattfinden. Nur so kann
die Versorgungssituation optimiert und Hil-
fesuchende wie , Amir” besser unterstitzt
werden.

Dieser Herausforderung muss und will
sich die LWL-Klinik Warstein als betrof-
fene Einrichtung stellen.

Annelen Kievel

Dipl.-Pddagogin

Meike Kordes

Sozialarbeiterin B.A., Station AWO1
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Warum es paradox ist, ein ,Bindnis gegen Depression

zu schlieBen

+Wer nie sein Brot mit Tranen aB3, wer
nie die kummervollen Nachte auf sei-
nem Bettrand weinend saB, der kennt
euch nicht, ihr himmlischen Machte.”

Es mag an jenem Morgen gewesen sein
oder vielleicht auch ein paar Tage friher
oder spater, ich weif es heute nicht mehr.
Ich hatte einen Studienplatz in Medizin er-
gattert, eine preiswerte Wohnung in Uni-
versitatsnahe gefunden und war seit ei-
niger Zeit mit einem sehr netten jungen
Mann zusammen. Das Studium verlief rela-
tiv glatt. Es war Frihling. Mit dem Fahrrad
fuhr ich zur Uni. Da, ganz plétzlich, merk-
teich es:

In mir war etwas , Komisches”, ein Ge-
fuhl, schmerzhaft und bitter, unvertraut,
als habe mein inneres Antriebsrad Haken
bekommen und begonnen, mich damit
von innen aufzureiBen. Die Sonne brann-
te mir auf den Pelz — eigentlich mochte ich
das sehr, heute aber waren Helligkeit und
Warme mir irgendwie unertraglich. ,,Du
hast einfach nicht gut geschlafen”, sagte
ich mir, beachtete das Gefuhl nicht mehr
und ging der Routine nach.

Zunachst blieb alles ruhig, aber am
Abend, als ich schlafen gehen wollte, war
es wieder da, dieses Komische, Fremde.
Langsam machte mir das doch Sorgen.
Was sollte das sein? Ich begann, mich auf-
zuregen, beruhigte mich aber alsbald und
beschloss, dass Ignorieren wohl wirklich
das Beste sei.

So sehr ich mich in den darauffolgen-
den Wochen aber auch bemdihte, der Ver-
such einer Missachtung des ,,Komischen”

u

in mir verursachte geradezu das Gegen-
teil. Schon beim Aufstehen begann ich,
mich nach dem ,,Fremden” zu untersu-
chen. Ich fand es inzwischen anhanglich;
es war einfach immer da: Nicht eigentlich
ein Schmerz, tat es dennoch weh; nur ein
Gefuhl, behinderte es doch meinen Gang;
obwohl ich kaum noch aB, fuhlte ich mich
tonnenschwer; es lag in mir und auf mir
und schien sich auszudehnen.

Ganz gleich, wann ich in mich hinein
horchte: in Vorlesungen, beim Essen, im
Kino... Ich fand es immer, dieses eigent-
lich Unbeschreibliche. Und es war unange-
nehm; es fraB sich in mein Leben, gewann
an Raum.

Ich fihlte mich wie Sigourney Weaver
in der Rolle der Schreckliches ahnenden El-
len Ripley, als ihr von Tag zu Tag deutlicher
gewahr wird, dass ein Alien in ihr wachst.
In meiner Vorstellung garte irgendetwas
unfassbar Bedrohliches in mir, ein geféhrli-
ches Monster. Ich bekam regelrecht Angst,
fuhlte mich zunehmend schlechter, schul-
dig und wertlos. Was war das? Ich sprach
mit einigen Freunden darUber; die meinten
aber nur, ich solle mich nicht so anstellen,
das sei doch albern. So riss ich mich denn
zusammen. Kampfte gegen das Fremde

an. Wenn ich aber nun schon nicht wusste,

was das war, konnte ich vielleicht zumin-
dest herausfinden, woher es kam.

Biicher.
Genau, Biicher halfen ja immer.

Ich stolperte tiber Orahn Pamuk: ,, Die-
se Fremdheit in mir”.2 Hmm, ein schillern-
der Entwicklungsroman, viel zu nett fur

Abb: © Wikipedia/gemeinfrei

Antoine Wiertz - Two young girls or the
beautiful rosine (1847)

mein Monster. Also weg damit. Aber halt!
Mit Entwicklung kénnte es etwas zu tun
haben. Im Kern zog ich doch gerade - ge-
nau wie das ,Hanschen klein” im Lied — in
die weite Welt hinaus. Vielleicht fehlte mir
der Mut? Nein, so fuhlte sich das nicht an.
Mein Problem lag nicht im AuBen, sondern
in mir drin. Vielleicht war es schon immer
da gewesen und ich hatte es nur nicht be-
merkt?

Dennoch:
Brauchte ich nicht langerfristige Ziele,
private Plane?

Das Studium konnte doch nicht alles
sein, oder? Wohin wollte ich mich entwi-
ckeln, wer war ich denn Uberhaupt? Was
machte mich aus, was meine Existenz? Phi-
losophen, ich musste Philosophen lesen.

Warsteiner Service

Inh.: Andreas Dicke - Hauptstr. 10 - 59581 Warstein
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Camus’ , Der Fremde"”3 schien mir nahe
zu kommen. Diesem Meursault schien es
ahnlich zu gehen wie mir. Er war so gleich-
gliltig, so beliebig; genau das l6ste dieses
Fremde in mir aus. Mir schien alles eins.

Und nicht nur das, noch schlimmer: Ich
bekam den Ekel. Alles in meinem Leben
schien mir feindlich, anstrengend und ver-
geblich. Steine auf meiner Brust, das At-
men wurde anstrengend. Mir ging es so,
wie Jean-Paul Sartre es in seinem Roman
.Der Ekel” 4 auf das Unertraglichste be-
schreibt. Das ganze Leben war véllig ab-
surd.

Wie sagen die Existenzialisten:

.Die Existenz geht dem Wesen vo-
raus. Wir sind nur das, was wir sind.
Wenn wir geboren werden, sind wir
ein Organismus, ein Klumpen Leben.
Uber uns weist nichts hinaus, nichts
ist mit Gottlichkeit, Berufung, Trans-
zendenz.

Und: Der Mensch schafft seine Da-
seinsrealitét selbst, er verfolgt selbst-
gesetzte Ziele, alles ist selbstbeziig-
lich, véllig sinnlos, absurd.”
(Gedachtniszitat, Anm. d. Verf.)

Das Fremde in mir war Leere, genau, an-

ders konnte es nicht sein. Die innere Lee-
re wirde mich vernichten. Komisch: Wa-

rum spirte ich sie jetzt — bei diesem Neu-
anfang?

Anders als in Krimis hatte dieses Frem-
de nichts Reizvoll-Diabolisches, nichts Ver-
fuhrerisches. Ich war nicht Guy Haines, der
Anthony Bruno im Zug kennenlernte s und
sich von ihm zu Morden verfihren lieB.
Nein. Und spannend, wie der Kriminalro-
man, war’s auch nicht. Ich litt eher. Ja, ich
litt, konnte nicht mehr schlafen, mein Ap-
petit lieB nach. Ich wollte unbedingt die-
sen verdammten Teufel loswerden. Mein
Freund meinte, ich solle zum Psychologen

Bild: © lemonadeserenade/istockphoto.com

Station ~ Geb. Merkmale  Behandlungsschwerpunkt
DLO1 15 Behandlung von Depressionen bei Patienten
bis 50 Jahre, Behandlung von Angststérungen
DLO2 15 Behandlung von Depressionen bei Patienten ab 50 Jah-
re, Behandlung psychosomatischer Erkrankungen
ALTO1 Lippstadt, Am Tagesklinik  Teilstationdre Behandlung
Nordbahnhof 15-16
ALT02 Soest, Tagesklinik  Teilstationdre Behandlung
Widumgasse 3
Station ~ Geb. Behandlungsschwerpunkt
DWO1 11 Behandlung von Depressionen bei Patienten
bis 50 Jahre, Behandlung von Angststérungen
DW02 11 Behandlung von Depressionen bei Patienten ab 50 Jah-

re, Behandlung psychosomatischer Erkrankungen

Dr. Petra Hunold
Cheférztin

Telefon
02945 981-1681
02902 82-1990

W Hubert Llcke

¥ Leiter des

A Pflegedienstes
Telefon

02902 82-1335

' % 02945 981-1004

Petra Spiekermann
Verantwortliche
Bereichsleitung teil-
stationdre Behandlung
Telefon

02945 981-1015

gehen. Ich wehrte mich heftig, ich hatte
doch keinen ,,an der Waffel".

Als ich dann eines Tages bewusst den
Tod herbeisehnte, bekam ich einen gehori-
gen Schrecken und besuchte eine Psycho-
analytikerin. Befremdenderweise sprach
die Dame kaum mit mir. Sie redete von ir-
gendwas mit meiner Kindheit, ,oraler”
Hemmung und dass ich zu ihr kommen
solle.

In der Behandlung legte ich mich auf ei-
ne Couch. Sie saB3 da und sagte nichts. Mir
wurde dadurch nicht besser. Eine Freun-
din erklarte mir, dass die Psychologin wohl
glaubte, dass meine Kindheit nicht gut ver-

laufen sei und da noch Rechnungen offen
waren. Auf dem Sofa sollte ich mir einbil-
den, die Analytikerin ware meine Mutter,

dann kénnte ich die alten Konflikte 16sen

und ware ,gesund”.

Okay - nichts fiir mich.
Also was Anderes.

Wieder eine Psychologin, diesmal Verhal-
tenstherapie. Anders als Nummer Eins war
meine Geschichte ihr wohl nicht so wichtig.
Auch die Symptome schienen nicht wirklich
von Belang. Ich erfuhr aber, dass es vorteil-
haft sei, wenn ich mal schaue, was alles gut
sei: Immerhin wirde ich ja aufstehen, du-
schen, essen ... kbnnen.

Da rollte ich dann vor allem mit den Au-
gen; was sollte denn der Quatsch? Als ich
dann ein ,Positiv-Tagebuch” fiihren und
notieren sollte, wie es mir nach einem Spa-
ziergang gehe, riss mir die Hutschnur. Das
war doch einfach lacherlich, ich war ein er-
wachsener Mensch, sowas wiirde ich nie-
mals tun! Warum begriff denn keiner, dass
einfach dieses Fremde weg sollte, ausmer-
zen, Schluss, Ende, vorbei!

Verzweifelt raumte ich schlieBlich bei
meinen Eltern die Hausapotheke aus und
nahm einmal alles. Dann, dann endlich wa-
re eben alles vorbei, mir auch schon egal,
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nur dieses Fremde nicht mehr, es hatte von
mir Besitz ergriffen, ich musste mich auslo-
schen, um es zu vernichten.

Mit meinem Freund hatte ich nicht ge-
rechnet! Ich kam in eine psychiatrische Kli-
nik und fihlte mich, als hatte das Alien
ganz knapp an meinem Gesicht vorbei ge-
bissen. Mein Gott, war ich doof. — Tot ist
zwar nichts mehr schlecht, aber es ist eben
nichts. Eines Himmels war ich auch nicht
angesichtig geworden.

In der Klinik hielt ich mich erstmal be-
deckt. Sollten die doch ihren Blédsinn den-
ken, ich war nicht krank, ich hatte dieses
Fremde und das ging keinen was an. Die
Mitpatienten waren aber ganz nett. Keiner
sagte, ich ware anders oder komisch. Eini-
ge waren dabei, die kannten das auch, das
Fremde. Ich wollte es erst gar nicht glau-
ben, niemand sonst hatte es gehabt, und
jetzt diese Menschen hier; konnte es sein,
dass sie mich verstanden, mir helfen konn-
ten?

In einer Gesprachsgruppe wurde ,,Das
Fremde” zum Thema. Stur sagte ich nichts,
aber ich spitzte die Ohren. Fremd bedeute
unvertraut und habe viel mit Herkunft und
Kultur zu tun. Man fuhlt sich einer Gruppe
zugehdrig, Fremdes fuhre zu Abwehr und
Angst.

Also Abwehr und Angst in Bezug auf die
neuen eigenen Lebensschritte hatte ich si-
cher, aber ich war meine eigene fremde
Spezies, da war nichts auBerhalb.

Eine Mitpatientin riet mir, den Psychia-
ter und Psychoanalytiker Arno Griin zu le-
sen. Er habe sogar ein Buch mit dem Titel
.Das Fremde in uns”¢ verfasst. Das Buch
war wirklich gut. Arno Grin hatte sich da-
mit beschaftigt, wie in der Kindheit frem-
de Muster Ubernommen und eigene abge-
spalten wiirden.

Im Rahmen des Heranwachsens wiirden
wir bestimmte Verhaltens- und Denkmus-
ter entwickeln, die nicht unserem Erken-
nen, sondern dem von den Erwachsenen
Eingeblauten entsprachen und unser In-
neres dabei vergessen. Dann leben wir so-
zusagen fremd und im Kern immer gegen
einen unbewussten Widerstand, namlich
gegen die eigene Seele, an. Klang logisch.
War das Fremde dann vielleicht meine See-
le, die ich noch nicht kannte?

Die Stationsarztin eréffnete mir, dass ich
eine Depression erlitten hatte, das Fremde
sei die Krankheit, die mlsse ich bekamp-
fen, dann ware alles gut. Sie verschrieb mir
Tabletten und als ich mich etwas erholt
hatte, wurde ich entlassen. Also so richtig
toll ging es mir ja noch nicht. Das mit der
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Entlassung, naja; langer zu bleiben hatte
aber wohl auch nicht mehr gebracht.

Ich begann eine tiefenpsychologisch
orientierte Therapie 7, was immer das sein
sollte. Die Therapeutin fragte nur unter an-
derem nach meiner Kindheit, sie sagte, sie
arbeite zwischenzeitlich eher , kldrungs-
orientiert” und versuche herauszuarbei-
ten, welche unbewussten Vorstellungen
(die nannte sie ,, Schemata”) ich aus meiner
Entwicklung ibernommen hatte und in-
wiefern diese mein Leben heute nachhaltig
stéren wirden.

Ich muss eingestehen, so langsam
fing ich an zu glauben, dass da was Wah-
res dran war mit der Vergangenheit. Ich
schleppte irgendwas mit mir rum, schon
lange. Ich hatte es nur nie bemerkt, und
als es mir auffiel, versuchte ich, es aus mir
auszuschlieBen, loszuwerden. ,So, wie
man alles Fremde ausschlieBt”, dachte ich
mir, ,,Du lehnst Dich und Teile von Dir ab
wie etwas Aussatziges ... Das ist Fremden-
feindlichkeit gegen Dich.”

Zeichnung aus: Antoine de Saint-Exupéry
»Der Kleine Prinz” - Die groBen Leute

Die Erleuchtung kam mir, als ich den , Klei-
nen Prinzen”8 las. Der Prinz trifft einen
Fuchs und mochte, dass dieser mit ihm
spielt. Der Fuchs entgegnet, dass er nicht
mit dem Prinzen spielen kénne, weil er
noch nicht ,,gezahmt” sei. Auf Nachfrage,
was denn ,,Zdhmen" wohl bedeute, ent-
gegnet der Fuchs: , Es bedeutet, sich ver-
traut miteinander machen.” (...) “ Man
versteht nur die Dinge, die man zahmt.”

Das war die Lésung!

Ich war vollig falsch an die Sache ran ge-
gangen, ich hatte nie gegen das Fremde
kampfen durfen, nein, ich musste mit ihm
Kontakt aufnehmen, es kennenlernen. Das
Fremde hatte sich nur zur Depression aus-

wachsen kénnen, weil ich es zu ignorie-
ren versucht hatte. Ich war mir nicht ganz-
lich fremd, ich hatte eben nur eine Seite,
die ich noch nicht kannte. Die Entwicklung
dieser Seite hatte, wie ich noch herausfin-
den sollte, tatsachlich viel mit meinem Le-
bensweg zu tun und ich konnte im Hier
und Jetzt mit ihr umgehen lernen.

Ich habe sie immer noch, diese nicht mehr
fremde, aber depressive Seite, und irgend-
wie kommen wir ganz gut miteinander
klar. Ich mag sie, sie erlaubt mir biswei-
len abzuhangen, zu jammern, das Leid der
Welt zu klagen, mich hinter meinen de-
pressiven Schutzwall zurlickzuziehen.

Ich lasse diese Seite allerdings nie wie-
der das erste Wort fihren — ich kenne sie ja
jetzt —und hier oder da hilft sie mir sogar.

Dr. Petra Hunold
Cheférztin

Quellen:

1 Johann Wolfgang Goethe, Wilhelm Meisters Lehrjahre,
Insel Verlag, Auflage 1, 20.07.2009

2 Orhan Pamuk, Diese Fremdheit in mir, Fischer Taschenbuch,
Auflage 1, 24.05.2017

3 Albert Camus, L'Etrager, Librairie, Editions Gallimard, Paris
1922, Neuauflage 2012

4 Jean-Paul Sartre, La Nausée, Gallimard, 31.12.1995

5 Patricia Highsmith, Strangers on a train, Vintage, 12.08.1999

6 Arno Grln, Das Fremde in uns, dtv Verlagsgesellschaft,
01.11.2002

7 Die tiefenpsychologisch fundierte Therapie greift, wie die Psy-
choanalyse, Kindheitserfahrungen auf, der Therapeut ist aber
sehr viel aktiver, Zusammenhange zwischen Lebenserfahrun-
gen und heutigem Erleben werden erhellt, Verdnderungsmog-
lichkeiten entworfen.

8 Antoine de Saint-Exupéry, Le petit prince, Editions Gallimard,
12.04.2013
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AMBULANTE UND TEILSTATIONARE BEHANDLUNG

Die Kunst des , Nicht-Wissens”

Oder: Wie ,falsche” Experten in uns ein ,fremdes Selbst” generieren

Nach jedem der schlimmen Terror-An-
schldge der letzten Jahre in Deutsch-
land bot sich uns in unertraglich lan-
gen Brennpunkt-Sendungen dasselbe
Szenario:

Noch wahrend die Verletzten am Tatort
versorgt werden, dokumentieren so ge-
nannte Terrorexperten in Echtzeit, was auf
dem Bildschirm zu sehen ist. Professionali-
tat und Geschéftigkeit statt Mitgefuhl und
Anteilnahme ausstrahlend, demonstrierten
sie den absoluten Nullpunkt unserer Infor-
mationsgesellschaft: Wir trauen dem mehr,
was ein , Experte” uns mitteilt, als dem,
was wir mit den eigenen Augen sehen und
in Schweigen und Ratlosigkeit nicht aus-
halten konnen.

.The fear of not knowing” (deutsch:
.Die Angst vor dem Nicht-Wissen”) ist
ein psychoanalytischer Artikel des Londo-

Ambulante und teilstationdre Behandlung

ners Thomas Ogden betitelt. Darin wird
beschrieben, wie eine Mutter, welche die
starken GefUhle ihres Kindes wie Trauer
oder Wut nicht aushalten kann, diese au-
tomatisch und ohne Einfiihlung benennt,
bevor ein gemeinsames Erforschen und Er-
fahren im direkten Kontakt mit dem Kind
erfolgen kann. Das Kind akzeptiert die
.Expertise” der Mutter, obgleich sie im
Widerspruch zu seinem eigenen Erleben
steht, und baut dabei etwas auf, das der
englische Kinderarzt und Psychoanalytiker
Donald Winnicott als , false self” (,falsches
Selbst") bezeichnet.

Eltern, die so auf die Gefihle ihres Kin-
des reagieren, saen unwissentlich den Sa-
men aus, dass das Kind in seinem spdte-
ren Leben, seine eigenen Gefihle niemals
als richtig oder angemessen erleben kann.
Ahnlich wie ,Terrorexperten” in den Fern-

Standort Lippstadt (Am Nordbahnhof 15-16)

Station Geb. Merkmale Behandlungsschwerpunkt
AMBL1 Institutsambulanz Ambulante Behandlung
ALTO1 Tagesklinik Teilstationare Behandlung

Standort Soest (Widumgasse 3)

Station Geb. Merkmale Behandlungsschwerpunkt
ALT02 Tagesklinik Teilstationdre Behandlung
Standort Warstein

Station  Geb. Merkmale Behandlungsschwerpunkt
AMBW1 51 Institutsambulanz Ambulante Behandlung
AWTO1 11 Tagesklinik Teilstationdre Behandlung

Ansprechpartner Institutsambulanzen und Tagesklinik Warstein

02902 82-1004
02945 981-1004 B

g 02902 82-1335
7502945 981-1004

Dr. Ewald Rahn Hubert Lucke Petra Spiekermann
Arztlicher Direktor Leiter des Verantwortliche
Chefarzt Pflegedienstes Bereichsleitung
Telefon A Telefon

Telefon
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Ansprechpartner Tageskliniken Lippstadt und Soest

—— Dr. Petra Hunold
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02945 981-1681
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Petra Spiekermann
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Bereichsleitung

Telefon
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sehzuschauern eine gefiihlshemmende
Haltung zu den schrecklichen Ereignissen
entstehen lassen, generieren sie eine Per-
sonlichkeit, welche die eigenen Gefih-
le und damit einen Teil ihres ,Selbst” als
fremd erlebt.

Glucklicherweise gibt es keinen zwingen-
den Zusammenhang zwischen einer ge-
storten Entwicklungsgeschichte und dem
Auftreten psychischer Erkrankungen (es
gibt ja auch Schutz-Faktoren, etwa eine
bestimmte genetische Ausstattung oder
das Finden von Bezugspersonen auBerhalb
der Eltern). Aber man kann davon ausge-
hen, dass Menschen mit diesen Schwierig-
keiten bei allem, was sie im Leben ange-
hen, einen zusatzlichen Widerstand tber-
winden missen. Ein Patient hat dies wie
folgt beschrieben: , Als wenn ich, dort wo
andere Menschen einfach gerade stehen
kénnen, immer wieder auf einer Schrage
bin und standig weiter laufe, um nicht ab-
zurutschen.”

Wenn man aber seine eigene Gefiihle
nicht als zu sich gehorig erleben und
richtig benennen kann, so hat man
dieses Problem auch mit den Gefiihlen
und Gedanken anderer Menschen:

Wie bei einem Ubersetzungsprogramm
kann die Sprache des Anderen dann nicht
verstanden werden, da das Programm fur
die eigene Sprache fehlerhaft ist. Man re-
det in diesem Zusammenhang von einem
~Mentalisierungs-Defizit".

Viele, wenn nicht sogar die meisten psy-
chisch kranken Menschen, starten ihr Le-
ben unter diesen erschwerten Bedingun-
gen —und auch nicht wenige Experten, die
es sich zur Aufgabe gemacht haben, die-
ses Leiden zu lindern, haben zuvor in ihrer
Eigen-Therapie (Selbsterfahrung) eine ver-
gleichbare Problematik Gberwinden mus-
sen, was sie ebenfalls verletzlich, aber auch
besonders einftihlsam fiir die Problematik
ihrer Patienten, macht.

Wahrend bei akuten und schweren psy-
chotischen Stérungen und Depressionen
das Eigenerleben und damit auch das Erle-
ben fur das Denken und Fuhlen der Ande-
ren schwer verzerrt ist und sich in der Re-
gel erst nach intensiver medikamentdser
Behandlung und Psychotherapie normali-
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»~Echo and Narcissus” (Gemalde von John William Waterhouse)

sieren oder bessern kann, so verhalt es sich
bei Menschen mit Personlichkeitsstérun-
gen bzw. rigiden Personlichkeitsstilen an-
ders: Hier liegt eine leichte, aber dauerhaf-
te Verzerrung vor, also ein ,Webfehler”,
der insbesondere dann zu Tage tritt, wenn
eine bestimmte, fur diesen Stérungsstil be-
sonders schwer zu bewadltigende Lebens-
anforderung an den Menschen herange-
tragen wird.

Im schon 1959 von Fritz Riemann ver&f-
fentlichten Klassiker , Grundformen der
Angst” wird allen Menschen ein gleichzei-
tiges BedUrfnis nach Nahe einerseits und
Abgrenzung zu anderen Menschen ande-
rerseits zugeordnet, ebenso ein gleichzei-
tiges BedUrfnis nach Kontinuitat im Alltag
und eine Lust zur Veranderung.

Wahrend etwa der Borderline-Pati-
ent standig von einer Lebenssituation in
die andere springt (sprunghafter Persén-
lichkeitsstil) und somit keine Kontinuitat
oder Sicherheit in seinem Leben herstellen
kann, ist der Patient mit einer zwanghaf-
ten Personlichkeitsstorung (unflexibler Per-
sonlichkeitsstil) fur die Bewaltigung seines
Alltags auf absolute Routine und Verlass-
lichkeit bei sich und anderen angewiesen.
Wahrend es fur den Menschen mit einer
Borderline-Stérung schon eine schwere Le-
benskrise ausldsen kann, einen dauerhaf-
ten Job anzunehmen oder eine feste Be-
ziehung einzugehen, so kann es fir den
Menschen mit einer zwanghaften Person-
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lichkeit schon eine personliche Katastro-
phe bedeuten, wenn das jedes Jahr zu ei-
ner bestimmten Zeit von ihm aufgesuchte
Urlaubshotel auf Mallorca ausgebucht ist
oder nach vielen Jahren in einem stabilen
Team ein Kollege wechselt. Wie bei Pflan-
zen, die alle Licht und Wasser brauchen,
aber in unterschiedlicher Aus-
pragung, kann das, was fir den

Menschen, die auf andere und von ihnen
als starker erlebte Personen angewiesen
sind, haben einen angstlich-selbstunsiche-
ren oder abhangigen Personlichkeitsstil;
diejenigen, welche nur selten persénliche
Bindungen eingehen, einen schizoidalen;
bei Menschen, die Bindungen nur einge-

einen Menschen notwendig ist,

um sich in seinem Alltag sta-

bil und sicher zu fthlen, fir den
anderen das genaue Gegenteil
bewirken.

Ahnliches gilt fiir die Pole zwi-
schen Nahe und Abgrenzung:
Wahrend es bei dem einen
Menschen eine Krise auslost,
auch nur einen Tag von seinem
Partner getrennt zu sein, ist es
flr den anderen nur denkbar,
eine Fernbeziehung zu fuhren.
Oder auch am Arbeitsplatz: Fur
den einen ist es nicht vorstell-
bar, ohne standigen Austausch
mit Kollegen alleine in einem
BUro zu sitzen, wahrend es flr
den anderen die Hochststrafe
bedeutet, in einem GroBraum-
buro arbeiten zu mussen.

Wir Psychiater unterschei-
den zwischen verschiedenen
Personlichkeitsstilen:

MARIA HILF
" KRANKENHAUS WARSTEIN
Seit 1878 fur lhre Gesundheit

Hospitalstr. 3-7, 59581 Warstein, Tel.: 02902/891-0

www.krankenhaus-warstein.de
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AMBULANTE UND TEILSTATIONARE BEHANDLUNG

hen kdnnen, wenn sie vom Partner/Ge-
genuber bewundert werden und die sich
selbst als grandios betrachten, spricht man
von einem narzisstischen Personlichkeits-
stil.

Interessanterweise fihlen sich haufig
Menschen zueinander hingezogen, die je-
weils auf extrem entgegengesetzten Posi-
tionen stehen. So als wenn man angezo-
gen ist von der Andersartigkeit des ande-
ren Menschen und gleichzeitig hofft, dass
dieser die eigenen nicht vollzogenen Ent-
wicklungsschritte in der Personlichkeit aus-
gleichen kann.

Dass dies aber nicht immer gut geht,
kann man in dem Mythos ,,Echo und Nar-
ziss" nach Orvid erkennen: Die Nymphe
Echo verliebt sich hier unsterblich in den
Jingling Narziss, der als direkter Sohn ei-
ner Wassernymphe und dem Gott des
Wassers wunderschon ist. Echo — selbst
wunderschon und liebreizend — hat jedoch
einen Webfehler: Sie hat den Gott Jupi-
ter beim Schaferstiindchen mit anderen
Nymphen erwischt, dieses aber nicht an
dessen eiferslichtige Gattin luno weiter-
gegeben. Die Strafe hierauf ist so schreck-
lich wie konsequent: Echo kann keine ei-
genen Worte, auch keine eigenen Gedan-
ken, mehr hervorbringen, sondern nur die
letzten Worte wiederholen, die ihr im Ge-
sprach gesagt werden. Sie verliert damit
die Fahigkeit, eine eigene Meinung zu du-
Bern und somit auch, sie selbst zu sein.

Und wie es der grausame Mythos will,
verliebt sich ausgerechnet dieses Ge-
schopf, dem es verwehrt wird, es selbst
zu sein, in den selbstverliebten und eitlen,
aber wunderschénen Narziss. Anfang-
lich findet dieser noch Gefallen darin, im
Gesprach mit ihr seine letzten eigenen
Worte wiederholt zu bekommen, aber ir-
gendwann langweilt ihn dieser ,wenig at-
traktive Gesprachspartner” und er wen-
det sich rasch anderen, spannenderen Be-
wunderern zu.

Das Drama nimmt seinen Lauf:

Je mehr Narziss vor der anhanglich-
verzweifelten Echo flieht, desto hartna-
ckiger folgt sie ihm; je mehr sie ihm folgt,
desto starker wird seine Zurtickweisung:
Er spricht nicht mehr mit ihr, so dass auch
sie sprachlos bleiben muss. In ihrer letz-
ten Verzweiflung wirft sie sich stumm auf
den Geliebten —der sie dann aber fir im-
mer von sich st6Bt. Innerlich gebrochen
wandert sie ohne zu essen und zu trinken
durch das Gebirge, bis von ihrem Korper
nichts mehr Gbrig bleibt als das Echo ihrer
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Stimme, welches der Wanderer in den Ber-
gen vernimmt.

Aber auch Narziss geht es in dieser Be-
ziehung nicht besser: Von der Liebe be-
dréngt, die ihn zunehmend erstickt, wen-
det er sich von allen anderen Menschen ab
und nur noch sich selbst, also seinem Spie-
gelbild, zu. Dieses erblickt er in einem See
und scheint damit seinen perfekten Part-
ner gefunden zu haben. Doch wahrend
er in den Augen von Echo die Liebe spU-
ren konnte, die er selbst nicht aufzubrin-
gen vermochte, also ein bewunderndes
GegenUber hatte, bleibt das eigene Spie-

Borderlinig-sprunghafte Personlichkeit:
~Carmen” aus der gleichnamigen Oper von
Georges Bizet.

gelbild der perfekten Schénheit nur eine
lllusion, eben eine Spiegelung. Je mehr er
versucht, diese zu fassen und sich ihr an-
zunahern, desto mehr verschwindet sie in
dem sich krauselnden Wasser. Da er kein
Bild von sich selbst in sich tragt, ist er auf
die Bewunderung in den Augen der ande-
ren angewiesen.

Gibt es keine Gegentiber, so bleibt nur
der Blick auf die lllusion seines Selbst, wel-
ches er nicht erreichen und nicht fassen
kann. Wahrend Echo nun in der Zurtick-
weisung darbend im Stein verschwindet,
so wird der verzweifelte Narziss von wilder
Raserei erfasst, weil er sich nicht mit sei-
nem Ideal vereinen kann. In narzisstischer
Wut und Verzweiflung bricht er leblos zu-

sammen und sein vollendeter Korper ver-
schwindet, so als ware auch dieser nur ei-
ne lllusion gewesen. An dessen Stelle tritt
die Idee von Schonheit in der Natur in Ge-
stalt der Blume Narzisse.

Ahnlich verzweifelt sind auch andere
Versuche von Menschen mit rigiden
Personlichkeitsziigen, die nicht dazu
bereit sind, an der Flexibilitdt der ei-
genen Personlichkeit zu arbeiten, son-
dern diese durch kompensatorische
Beziehungsgestaltung noch weiter
einengen.

Hier sei, ohne &hnlich ins Detail zu
gehen, auf die Oper ,,Carmen”
von Georges Bizet hingewiesen,
in der die borderlinig-sprunghafte
Zigeunerin Carmen den braven,
schnittigen Offizier Don José wel-
cher sie interessanterweise zu-
nachst gar nicht sieht) anziehend
und stabilisieren findet, aber mit
dessen ,,zwanghaft” nach Vor-
stellungen und Regeln ausgerich-
tetem Lebensstil nichts anfangen
kann. Umgekehrt ist es fur Jo-

sé spannend, in das sprunghaf-
te, von wilden Impulsen getriebe-
ne Leben Carmens einzutauchen;
aber die Sicherheit seines blrger-
lichen Lebensstiles zu verlassen,
scheint fur ihn auch zunachst kei-
ne wirkliche Option zu sein. So
treiben sich beide gegenseitig in
einer nicht geldsten Verstrickung
vor sich her und beziehen immer
mehr Personen ihres Umfeldes in
diesen nicht auflosbaren Konflikt
ein. Erst als beide einen riesigen
Scherbenhaufen angerichtet ha-
ben, der in der Inhaftierung des
braven Josés gipfelt und tatsachli-
chen Liebesgefihlen von Seiten Carmens,
scheint kurzzeitig eine Anndherung mog-
lich. Doch gerade dieser Moment tatsach-
licher Beziehung ist fir Carmen nicht aus-
zuhalten.

Abb: © Berzin/pixabay.com

Die Dramatik gleicht hier der Novelle
»Michael Kohlhaas” von Heinrich von
Kleist: Ein minimaler Ausloser reicht aus,
um die Katastrophe herbeizufhren. Bei
José ist es die nach ihm geworfene Blume
Carmens, bei Michael Kohlhaas der nicht
gerechtfertigte Zoll eines Adeligen. Die
Protagonisten geraten in eine symmetri-
sche Eskalation mit ihrem Umfeld, immer
mehr von ihrem urspringlichen, zwang-
haft-geordneten Lebensstil abweichend
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und von dem Wunsch getrieben, das al-

te Gleichgewicht wieder herzustellen. Bei
Michael Kohlhaas fiihrt dies dazu, dass

er brennend und marodierend durch das
Land zieht, um endlich , Gerechtigkeit zu
erfahren” —und bei José dazu, dass er Car-
men totet, , weil er sie liebt”.

Besonders trifft diese Dynamik des Ver-
meidens oder Falsch-Benennens eigener
Gefuhle also auf Menschen mit Personlich-
keitsstdrungen zu. Hier hat das Aufwach-
sen in einem Umfeld, in dem der Mensch
sich standig verstellen
musste, um Anerkennung
und Akzeptanz seiner Be-
zugspersonen zu erhal-
ten, dazu gefiihrt, dass er
bei allen anderen, die ihm
spater begegnen, das Ver-
halten seiner friiheren Bezugspersonen
als selbstverstandlich voraussetzt. Wie ein
routinierter FuBballspieler, der seinen ei-
genen Spielzug bei der Beobachtung des
Gegners tausendfach erprobt hat, reagie-
ren sie auf jeden Menschen, der ihnen im
weiteren Leben begegnet, mit dem alten
Verhaltensmuster — auch wenn dieses au-
Berhalb der eigenen Herkunftsfamilie jedes
Mal erfolglos bleibt. In ihrem Wiederho-
lungszwang dhneln sie dabei Don Quijote,
der gegen Windmuhlen ankampft, weil er
in ihnen Riesen vermutet.

Doch wie kann man herausfinden aus
diesem Teufelskreis, die eigenen Ge-
danken und Gefiihle sowie die Ge-
fiihle und die Absichten der Anderen
standig falsch zu benennen?

Die Antwort liegt in der eingangs er-
wahnten Haltung des , Nicht-Wissens”,
welche in unserer Gesellschaft eher selten
Anwendung findet, die aber der Schlis-
sel sein kann, das hier beschriebene ,fal-
sche Wissen” Uber das eigene Mentalisie-
ren und das Mentalisieren der Anderen
durch neues, erfahrungsbasiertes Wissen

Doch wie kann
man herausfinden
aus diesem
Teufelskreis?

anzureichern. Dies ist auch der Grund, wa-
rum die mentalisierungsbasierte Therapie
(MBT) nach Fonagy bei Menschen mit Per-
sonlichkeitsstdrungen so erfolgreich ist.
Die Wurzeln fur dieses Verfahren liegen in
der oben beschriebenen Interaktion zwi-
schen dem Kind und seinen wichtigen Be-
zugspersonen: In der Regel wissen namlich
auch empathische Eltern nicht, was genau
dem Kind fehlt, wenn es einen bestimmten
Laut macht oder eine Geste — und auch
das Kind weil3 es haufig nur ansatzwei-

se. Indem aber die Eltern
durch verschiedenes Re-
agieren und Nachjustieren
gemeinsam mit dem Kind
dessen augenblickliches Be-
durfnis erforschen, kann es
(das Kind) seine Bedurfnisse
besser verstehen und beim nachsten Mal
zielgerichteter duBern. In diesen Interakti-
onszyklen des AuBerns, Erforschens und
Nachjustierens eigener BedUrfnisse entwi-
ckelt das Kind seine Sprache und sein psy-
chisches Selbst.

Dieses Verfahren des Mentalisierens
der eigenen Zustande sowie das Erfor-
schen der Zustande der Anderen, wer-
den in der MBT auf personlichkeitsge-
storte Erwachsene angewendet.

Im Gegensatz zur Psychoanalyse, die
als ein hoch komplexes Verfahren dasselbe
versucht, gibt es in der MBT aber einfach
erlernbare Instrumente, mit denen man
falsches Mentalisieren” bei den Patien-
ten identifizieren und in einem Prozess des
.Nicht-wissenden-Nachfragens” korrigie-
ren kann.

Im Gruppenverfahren lernt der Pati-
ent auch, dass gerade Menschen mit ver-
schiedenen Personlichkeitsstorungen tber-
rascht sein kénnen von der Fremdheit und
Andersartigkeit der Erfahrung und des
Denkens verschiedener Personen. Gera-
de dadurch kann dieser lernen, das eigene

Denken und Fuhlen erforschend zu hinter-
fragen und zu korrigieren, ohne es gleich
automatisch als gegeben vorauszusetzten.

Die Haltung des ,, Nicht-Wissens” in der
MBT kann somit eine Methode sein, wie
wir auch dem Fremden in uns und in un-
serer Gesellschaft empathisch begegnen
kénnen, bis wir in ihm stimmige Antei-
le von unserem Selbst wiederfinden. Der
Raum des , Nicht-Wissens” eroffnet den
Raum des gemeinsamen Erforschens des
augenblicklich Vorhandenen und damit
auch den Raum der Phantasie und Kunst,
den Winnicott als ,,potential space” be-
zeichnet hat.

Neben dem DBT-Ansatz zur Behand-
lung von Borderline-Stérungen in den Sta-
tionen AWO04 und AWO5 (Zentrum fir Per-
sonlichkeits- und Entwicklungsstérungen)
soll daher auch in der Tagesklinik in War-
stein, die kinftig diesem Zentrum zuge-
ordnet wird, der Ansatz der MBT als grup-
pentherapeutisches Angebot und als the-
rapeutische Haltung implementiert wer-
den.

Wir hoffen, hierdurch vielleicht nicht
alle Dramen verhindern zu kénnen,
wie sie sich bei Carmen oder Narziss
und Echo abspielen, aber vielleicht da-
fir zu sorgen, dass diese Dramen im
Theater oder auf der Opernbiihne und
weniger im Leben der bei uns behan-
delten Menschen gespielt und erlebt
werden.

Dr. Volkmar Sippel
Ehem. Arztlicher Direktor

Quellen:
Anthony Bateman, Peter Fonagy (Hg.): Handbuch Mentalisieren.
Psychosozial Verlag, GieBen 2015

Thomas Ogden: , Misrecognition and the fear of not knowing.”
The Psychoanalytic Quarterly 1988, Oct. 57, 643-666

Fritz Riemann: Grundformen der Angst. Verlag Ernst Reinhardt,
Munchen 1961

Donald Winnicott: Playing and Reality. Tavistock Publication,
London 1971
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Oder: Das Fremde hinterlasst seine Spuren und Narben in unserem Leben

Der nachfolgende Beitrag der Abteilung
Gerontopsychiatrie ist die gekirzte Fas-
sung des biografischen Berichtes eines
17-jahrigen Schdlers. Dieser beschreibt
fremde Anteile im eigenen Leben — speziell
als Problem der beschriebenen Generation
um 1930 herum — sowie im Umgang mit
all diesen Erfahrungen.

Der kleine Bericht er6ffnet Einblicke in
die Erlebniswelt dieser Menschen — die-
ser heute 80- bis 90-Jahrigen. Den Span-
nungsbogen bildet die Tatsache, dass hier
ein junger Mensch berichtet, der etwa in
dem Alter ist, wie es unsere Hauptperson
bei Kriegsende war.

Die Unterzeichnerin Helene Unterfen-
ger, Chefarztin Abteilung Gerontopsychia-
trie, bat um Erlaubnis fir den Abdruck.

Warum ist dies ein interessanter Blick-
winkel in Bezug auf die Gerontopsy-
chiatrie?

In der diagnostischen und therapeuti-
schen Arbeit beziehen wir uns oft auf die
Lebensgeschichte eines Menschen. Der
nachfolgende kleine Bericht er6ffnet sehr
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schon den Blick auf die Biografie einer Ge-
neration, ihre besonderen Erschwernisse
aber auch Chancen infolge der Umbriiche
nach dem Zweiten Weltkrieg.

Wir werden aufgerufen, auch die frem-
den und dunklen Elemente verstehend
mitzutragen.

Der sehr liebevolle Blick des Beschrei-
bers ermutigt zur empathischen, mitunter
auch humorvollen, Begleitung der Patien-
ten.

Vorwort

Der Mensch, den ich mir fir diese Ar-
beit ausgesucht habe, hat mir schon im-
mer viel Uber sein Leben erzahlt und das
immer ganz ungezwungen. Dies war ein
Grund ihn auszuwahlen, denn ich wuss-
te, dass auch er es genieBen wird, mal all
seine Erinnerungen und Geschichten an
einem Stiick zu erzéhlen. Es war eine Auf-
gabe, etwas zu tun, was man bei sehr viel
Zeit immer gut brauchen kann. So hatten
wir beide einen Nutzen davon und eine
schéne Begegnung war geschaffen. Dieser
biografische Bericht ist die reine Erzahlung

einer alten Frau, die ich nieder geschrie-
ben habe. Nattrlich habe ich sie ein we-
nig strukturiert und mit ein paar wenigen
Jahreszahlen versehen, um einen roten
Faden zu haben, doch es wird beim Leser
das Geflhl aufkommen, dass Sachen ver-
gessen wurden. Es wird Licken geben und
Momentbeschreibungen werden vermisst
werden.

Es sind die Bilder, welche ihr heute noch
einfach in den Kopf kommen und sie und
uns zum Lachen, Weinen oder Nachden-
ken bringen.

Es ist eine Erinnerung an eine Zeit, wei-
ter nichts ...

Vergangenheit

.Es klopfte. Vor der Tur stand Gustav,
hatte ihr Schminktaschchen in der Hand
und da wussten wir (erzéhlt meine Oma),
dass sie aus dem Krieg heile zurlickgekom-
men ist.” Sie ist ihre Schwester, welche in
den letzten Wochen des Krieges einge-
zogen wurde und nach Kriegsende von
Nurnberg aus mehr als 300 Kilometer nach
Hause lief.
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lhr Hab und Gut hatte sie in einem alten
Kinderwagen verstaut, den sie vor sich her
schob.

Mir gegenuber sitzt eine 87-jdhrige
Frau, welche seit drei Stunden in Erinne-
rungen aus ihrem Leben versunken ist und
mir, wie ein Wasserfall, davon erzahlt. Bil-
der tauchen in ihr auf, welche leider stark
vom Krieg geprégt sind, doch auch die Lie-
be findet in ihnen Platz. Genauso probie-
re ich seit diesen drei Stunden endlich mal
von den Kriegsjahren weg zu kommen,
doch es scheint unmaoglich; die starksten
und pragendsten Erinnerungen dieser Frau
spielen sich in den Kriegsjahren ab.

Man darf das jetzt nicht falsch verste-
hen, es sind oftmals lustige und wunder-
schone Geschichten, welche durch den
Kriegszustand nur noch komischer wirken,
doch ein bitterer Beigeschmack ist immer
dabei.

Die Frau wurde am 15.3.1930 geboren;
in ihrem zehnten Lebensjahr starb der Va-
ter. Eine Wallfahrt sollte das Ungltick noch
umkehren, doch es half alles nichts. Die
Mutter fand Arbeit, nannte ihre Kollegen
scherzhaft ,meine Manner”, denn natdr-
lich waren weibliche Mitarbeiter zu jener
Zeit in groBen Industriebetrieben noch
sehr rar.

Ein dominanter GroBvater, der nicht auf
Gewohnheiten wegen des Krieges zu ver-
zichten bereit war, pragte auch die Kind-
heit. So hielt er trotz der laufenden Luft-
angriffe an Dingen fest wie, dass er nie
das Haus ohne Schlips verlie3, welcher von
seiner Enkelin gebunden werden musste.
Folglich ging man erst in den Bunker, wenn
der Schlips perfekt sal3 — und Weiteres.

Die Realitat des Krieges wirkte gravie-
rend auf ihr Leben ein, es gab franzosische
Kriegsgefangene, die im Bunker als eigent-
lich sehr nett empfunden wurden. , Petro”,
einem russischen Zwangsarbeiter, wollte
man das Fahrradfahren beibringen, was
leider mit einem ,Rumms” an die Haus-

Gerontopsychiatrie

Standort Lippstadt

Station ~ Geb. Merkmale

Behandlungsschwerpunkt

GLO1 10

Neuropsychiatrische Erkrankungen, affektive Stérungen,

psychiatrische Notfalle und Krisenintervention

Standort Warstein

Station ~ Geb. Merkmale Behandlungsschwerpunkt

GWO01 12 geschutzt Neuropsychiatrische und neurodegenerative Erkran-
kungen, psychiatrische Notfalle und Krisenintervention

GWO02 12 offen Neuropsychiatrische Erkrankungen, Depressionsbehand-

lung

Ansprechpartner

Helene

Unterfenger

Cheférztin

i Telefon

/ | 02945 981-1424
L& 02902 82-1880

Guido Langeneke
Stellv. Pflegedirektor
Leiter des
Pflegedienstes

Tel. 02902 82-1011
Tel. 02945 981-1004

wand und einem kaputten Fahrrad ende-
te. Wenn unsere Hauptperson wegen hy-
gienischer Mangel des Petro verlauten lief3:
,Mit dem esse ich nicht am Tisch!”, kam
von der Mutter als Antwort: , Wer fUr uns
arbeitet, isst auch mit uns”.

Diese Generation, welche formlich in
den Nationalsozialismus hinein schlitter-
te, deren ganze Kindheit darin gefangen
war, welche schlieBlich mit der Pubertat im
Krieg endete, hat es meiner Meinung nach
am schwersten, das Ganze zu verarbei-
ten. Die Schulbildung des Nationalsozialis-
mus war die einzige, welche diese Gene-
ration je erhielt und das in dem Alter, wo
man noch nicht beginnt zu hinterfragen,
sondern nur wissbegierig aufnimmt, was
die groBen Erwachsenen einem Uber die
Welt zu sagen haben und héchstens un-
terbewusst etwas spUrt. Dann kommt eine
Pubertat, ein Erwachsenwerden im Krieg.
Schwere Schicksalsschldage von auBBen
mussen verarbeitet werden, dabei hat man
in diesem Wandelstadium doch eigent-
lich schon genug mit sich selbst und seinen

Gefuhlen zu tun. Nach Kriegsende erfahrt
man dann, dass alles, was vor dem Krieg
wissbegierig aufgenommen wurde, falsch
ist und somit muss man einen groB3en Teil
der Kindheit in Frage stellen. BloB: dies ist
schwer. Wie differenziert man einfache
Kindheitserinnerungen von den Beeinflus-
sungen? Das hangt doch in dieser Phase al-
les zusammen.

Mit dieser Erkenntnis wird jene Gene-
ration in die Ausbildung geschickt und
das einzige bisschen Schulbildung, wor-
auf sie zurlickgreifen kann, ist durchzogen
von der Falschheit dieses Regimes. Somit
scheint es unmoglich, aus jenen Erfahrun-
gen zu lernen, denn diese durcheinander
gemischten, aber sehr intensiven Bilder der
Kindheit zu filtern, schafft keiner. Die Pra-
gung der Kindheit ist sehr stark, doch was
ist, wenn man erfdhrt, dass diese Pragung
von einer groBen falschen Luge durchzo-
genist? ,Diesen Irrsinn, den sie uns da in
die Kopfe gesetzt haben ... Jeden Morgen
das Lied gesungen, doch als der Krieg rum
war und wir verloren hatten, sind die Feig-
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GERONTOPSYCHIATRIE

linge, die ganzen Lehrer, abgehauen!” Mit
Tranen in den Augen spricht sie. Die Fas-
sungslosigkeit und das Unverstandnis spie-
geln sich in ihren Augen wider; sie fuhlt
sich verraten, doch sucht sie bei sich selbst
die Schuld. All die Erfahrungen, welche sie
in jener Zeit machte, sind wie eine Pflan-
ze fest in ihr verwurzelt, von der sie weil3,
dass sie falsch ist, doch wegen ihrer tie-
fen Verwurzelung, ist es ihr unmaoglich, sie
auszureiBen. Denn sie kann nicht ausma-
chen, in welchen Erinnerungen die Pflanze
aufbliiht und in welchen sie verwelkt.

Eines Tages kommt die Familie aus dem
Bunker zurlick und erblickt ihr gerade zer-
bombtes Haus. Wahrend man fassungs-
los vor den Triimmern des einstigen Heims
steht, kommt der Blockwart vorbei und
spricht die Mutter an, die Fahne an die
Trimmer zu hdngen, weil der Fihrer mor-
gen Geburtstag habe. Die Fahne hangt am
nachsten Tag nicht.

Mit Kriegsende zog die britische Armee
als Besatzer in die Stadt ein. Es herrsch-
te Armut, nur mit Essensmarken konnten
Lebensmittel erworben werden. Es wur-
de direkt von den Feldern gestohlen und

Senioren
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mit der Zeit war so gut wie jeder ein Fach-
mann im Essensmarken-Falschen und -Ver-
falschen. Mit der Nachkriegszeit kam auch
die erste Jugendliebe und aus ihr wurde
echte Liebe, dies wird oft geschildert.

Durch die Demenz schildert die Berich-
tende jedoch mittlerweile die lange ver-
gangenen Ereignisse ihres Lebens umso
deutlicher und bluht in ihnen richtig auf.
Da macht es auch nichts, dass ich schon
manche der Geschich-
ten in- und auswendig
kenne, denn der Ver-
lauf kann variieren, auch
wenn der Kern der Ge-
schichte immer der Glei-
che bleibt. Von klapprigen Fahrradern, die
man monatlich abbezahlt, und von lan-
gen Fahrradtouren auf dem treuen Draht-
esel nach Bayern handeln die Geschichten.
Lange Sommerausfllige mit den Jugend-
freunden werden rekonstruiert oder ein-
fach ein Tag am See: eine sehr romantisch
klingende Zeit des Erwachsenwerdens im
Frieden; Abwechslung fur jene Generation.
In der Kirche wird ein neuer Chor aufge-
baut. Der allererste Tanzkurs findet statt.
Mit dem ersten Tanzball in wunderscho-
nem Kleid schwang das GenieBen des Ver-
ehrtwerdens durch einen treuen Begleiter
schlieBlich in Liebe um, welche durch ein
festes Band, das nie reiBen wirde, gehal-
ten wurde.

Sie erzdhlt mir davon, wahrend ich ihr
zum funften Mal an diesem Tag zupros-
te, um sie zur Flussigkeitsaufnahme zu be-
wegen. Wie viele altere Herrschaften halt
sie nicht viel vom Trinken und gewohnt
sich lieber an den leichten Schwindel, den
man dadurch beim Aufstehen verspurt.
Demenz macht auch das funfte Mal zu-
prosten moglich und ich freue mich, weil
die alte Dame mir gegeniber nach 200 m|
schon viel frischer wirkt und die Reise in
die Vergangenheit viel mehr genieBen
kann.

Meine Oma musste sich 1977 von ih-
rer groBen Liebe verabschieden. Das Leben
ging irgendwie weiter. Trotz der schwe-
ren Krankheit des Ehemannes, welche sich
Uber zwei bis drei Jahre hinzog, gibt es
auch wunderschoéne Erinnerungen an ih-
ren Mann und ihre Familie, mit nun drei
Kindern, in dieser Zeit. Sie schildert ihn als
einen frohlichen Mann bis zum Ende seines
Lebens. Bei Spieleabenden war er mit dem
Schummeln noch immer gut dabei, so dass
sich ordentlich aufgeregt, aber auch ge-
lacht werden konnte. Und das Leben ging
ja—wie gesagt — weiter.

Durch die Demenz
spielt ihr das Kurz-
zeitgedachtnis oft
einen Streich

Gegenwart

Meine Oma lebt mittlerweile ganz allei-
ne in ihrem Haus, ein sehr groBes Haus. Sie
ist korperlich sehr eingeschrankt. Ihr Bett
steht im Wohnzimmer. Morgens, mittags
und abends kommt ein Pflegedienst und
als Beschaftigung bleibt ihr eigentlich nur
noch Fernsehen Ubrig. Das Lesen machen
die Augen nicht mehr mit, beim Radioho-
ren streiken die Ohren. Bewegung ist nur
noch auf sehr kleinen Stre-
cken mit dem Rollator oder
andere Hilfen méglich. Sie
flhlt sich alleine, ist jedes
Mal sehr traurig, wenn wir
wieder gehen, denn durch
die Demenz spielt ihr das Kurzzeitgedacht-
nis oft einen Streich und lasst sie vieles ge-
rade Gewesene vergessen. Doch verstand-
licherweise kann sich keiner bei ihr rund
um die Uhr aufhalten. Das Thema Demenz
macht dem Kranken naturlich auch sel-
ber zu schaffen. Nicht nur, dass man alles
vergisst; nein, man bemerkt es auch noch
und bekommt dann Angst vor sich selber
und eine groBBe Wut. Es ist bestimmt nicht
die schonste Zeit ihres Lebens, so ohne
Schwung und Kraft.

Wie eine Schaukel, die sich langsam
ausschaukelt; und es steht keiner mehr da-
hinter, der sie anstot. Doch irgendwie
kommt doch immer wieder ein leichter
WindstoB, der die Schaukel in leichte klei-
ne Schwingungen versetzt, einen schdonen
Moment schafft. Denn das ist es namlich
mit den leichten Schwiingen der Schau-
kel des Lebens: Vorher rast man so schnell
durch die Zeit, dass man es gar nicht schaf-
fen kann, zwischen Vergangenheit und Zu-
kunft den Moment der Gegenwart zu fan-
gen. Jetzt, wo sich alles so schon allméah-
lich ausschaukelt, bekommt man langsam
ein Gefihl fur diese Gegenwart, denn es
ist die einzige Zeit, die wirklich zahlt. Im
Moment die Kraft zu holen, zu lachen und
auf den nachsten Schwung zu warten, das
winsche ich meiner Oma. Ich glaube dies
ist einer der wenigen positiven Aspekte
von Demenz; denn genau dahin kann dich
diese Krankheit bringen.

Als ich sie fragte, was der schénste Mo-
ment des Lebens sei, meinte sie:

,Der Moment, wenn man das erste Mal
sein frischgeborenes Kind in den Armen
halt ...

... und der Moment, wenn man vor sei-
nem selbsterbauten gerade fertig gewor-
denen Haus steht!”

Helene Unterfenger
Cheférztin
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Die Droge als Heimat-Ersatz ?

+Wir sichern uns die Heimat nicht
durch den Ort, wo — sondern durch die
Art, wie — wir leben.”

(Georg Baron von Ortzen)

Wir alle kennen und benutzen gern
das Wort ,,Heimat”. Doch was ist diese
Heimat? Ist es der Ort oder die Adres-
se, an der wir gemeldet sind? Ist es die
Wohnung oder das Haus, in dem wir
wohnen?

Irgendwie spuren wir, dass bei dieser Be-
deutung von Heimat etwas fehlt. Wenn man
Menschen fragt, die in eine neue Gegend
gezogen sind, wann diese fur sie zur Hei-
mat wurde, so werden diese sagen: ,,nicht
von Anfang an, aber nach einiger Zeit". Wa-
rum ist dies so? Der Ort ist doch der gleiche

geblieben. Etwas anderes hat sich gewan-
delt. Der personliche Bezug oder ein Gefuhl,
welches mit dem Ort, den Gegenstanden
und insbesondere den Leuten verbunden ist,
hat sich allmahlich herausgebildet. Zunachst
flhlte sich alles neu und fremd an. Doch mit
der Zeit baut man neue Verbindungen auf.

Das ist auch gut so. Heimat ist wichtig fur
uns; sie gibt uns das Gefuhl von Sicherheit.
Nur wenig kann uns dann noch tberraschen
oder aus der Bahn werfen.

Diese Basis ist vor allem in kritischen Si-
tuationen wichtig: dorthin kann man sich
zuriickziehen und hat Bekannte oder Ver-
wandte um sich herum, denen man vertrau-
en kann.

Fir Menschen mit Migrationshin-
tergrund kann all dies anders sein.

Sie versuchen einen Spagat zwischen den
verschiedenen Kulturen, Wertesystemen, Sit-
ten und Brauchen, was nicht immer gelingt.
Oft leben sie in einem Niemandsland, bei
dem sie sich weder in ihrer alten noch in ih-
rer neuen Heimat angenommen und wohl
fuhlen.

Was haben nun Drogen bzw. Sucht-
stoffe mit Heimat zu tun?

Zunachst einmal sind Drogen an sich fur
den Koérper nichts Fremdes, denn auch er
produziert sie bzw. ahnliche Stoffe, wie zum
Beispiel kdrpereigene Opioide, die unse-
re Schmerzempfindung reduzieren und zu-
gleich die Stimmung verandern kénnen, uns
ein positives Gefuihl vermitteln. Oder es wer-
den endogene Cannabinoide gebildet, die
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SUCHTMEDIZIN

unsere Nervenzellen vor zu vielen Impulsen
(wahrnehmungsinduziert oder stressinduziert)
schiitzen, indem sie diese hemmen. Drogen
wirken daher zunachst oft positiv. Sie erzeu-
gen eine sofortige innere Warme und Gebor-
genheit, ein intensives Gefuhl des Wohlseins;
unangenehme Geflhle wie Angst, Unsicher-
heit und Einsamkeit werden hingegen ge-
dampft. Empfindungen, wie wir sie mit Hei-
mat verbinden, kénnen also durch Suchtstoffe
quasi ersatzweise erzeugt werden.

Doch dann gewdhnt man sich viel zu
schnell an die Droge. Sie wird der vertrau-
te standige Begleiter; man benutzt sie zu-
nehmend mehr zur Stressbewaltigung oder
Angstabwehr, da andere Strategien nicht ge-
sehen oder auch nicht erlernt wurden. Und
irgendwann ist es nicht mehr moglich, ohne
Drogen etwas zu schaffen. Die Droge wird
damit zum Mittelpunkt des Lebens und die
Beschaffung von Nachschub zum alleinigen
Sinn.

Die Droge gibt dem Konsumenten das
sichere und wohlige Gefiihl, wie es
sonst die Heimat tun wiirde.

In ihrem Rausch fahlt er sich wohl und si-
cher, Probleme erscheinen fern und unwich-
tig. In der Drogenszene wird man akzeptiert
und angenommen, so wie man ist.

Aus dieser Wahrnehmung heraus schafft
sich der Drogenabhéngige seine eigene
Welt, eine Schein-Heimat. Jetzt kdnnte man
anfangen zu philosophieren, ob die durch
die Drogen erzeugte ,wohlige Heimat” nicht
ahnliche Zwecke erfullt wie eine ,,normale”
Heimat.

Tatsache ist jedoch, man wird ab-
hangig: einerseits psychisch im standigen
Verlangen nach mehr, zum anderen kérper-
lich durch wiederkehrende Tiefs bzw. Stim-
mungsschwankungen oder auch Entzugs-
symptome. Existentielle Bestandteile des Le-
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bens gehen verloren, wie eine geregelte Ar-
beit, die uns nicht nur einen Sinn vermittelt,
sondern auch die Versorgung grundlegender
materieller Bedurfnisse sicherstellt. Die Be-
ziehungen, die einem einst so viel Kraft und
Warme gespendet haben, die einem Halt, Si-
cherheit und Orientierung gaben, |6sen sich
auf. Das Ergebnis ist eine tief empfundene
existentielle Angst. Damit steigen die Prob-
leme und zugleich auch der Stresslevel. So
greift man wieder zurtick auf das Altbewahr-
te, auf die Droge. Hinzu kommt, je mehr ich

mich auf diesen Kreislauf einlasse, um so
mehr verlieren Werte, Starken und Féhigkei-
ten, die ich aus der Ferne mitgebracht habe,
an Bedeutung und um so weniger finde ich
in mir die Fahigkeiten, die ich flr einen Neu-
anfang benétige.

Die Heimat, die dem Abhangigen dann
bleibt, ist nur in seinem Kopf. Sie ist subjek-
tiv: ,Nimm Drogen, dann wird es dir bes-
ser gehen!” Diese Heimat ist nun nicht mehr
der Ausgangspunkt fur eine selbstbestimm-
te neue Freiheit, sondern ein enges Geféng-

nis geworden. Dies mag manchmal weniger
fur die Handlungsfreiheit gelten, stimmt aber
immer fur die Willensfreiheit.

Denn wie hat Arthur Schopenhauer ge-
sagt: ,Der Mensch kann zwar tun, was
er will, aber er kann nicht wollen, was
er will.”

Stefan Kithnhold
Chefarzt
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Die Geschichte der Arbeitsmigrantin Agnieszka G.

Die hatte mir von ihrer Arbeit als Pflegerin ei-
nes alten deutschen Mannes erzahlt, den sie
rund um die Uhr betreut hatte, bis er nach
zwei Monaten gestorben war. Sie hatte gu-
tes Geld verdient und viele Abschiedsge-
schenke bekommen, Einrichtungsgegenstan-
de und Kuichengerate, mit denen sie sich in
Kalisz ihre neue Wohnung eingerichtet hatte.

Meine eigene Vermittlung klappte unpro-
blematisch, rasch hatte ich ein Angebot: Ei-
ne deutsche Arztin aus einer Kleinstadt in
Norddeutschland suchte fir ihren alleinle-
benden 92 Jahre alten Vater eine Betreu-
ung.

Und schnell war es entschieden: Meine zwei
Kinder jammerten zwar, aber meine Mutter
riet mir zu und versprach, meine zwei Klei-
nen in meiner Abwesenheit gut zu versor-

22

gen und: ,In drei Monaten bist Du ja wieder
da”. Ich erinnere mich an die erste Reise nach
Deutschland, im Bus nach Kassel, elf Stun-
den, 750 km, ich war véllig erschépft und
steif. Die Arztin stand am Busbahnhof, holte
mich ab und fuhr mich nach
Dransfeld zu ihrem Vater,
der in einer groBen Villa
allein lebte, nicht mehr ge-
hen konnte, im Roll-
stuhl saB3 und bis-
lang zweimal
am Tag von ei-
nem deutschen
Pflegedienst

Grafik: © pixabay.com

besucht worden war — ein alter Mann, Hans,
der Major im zweiten Weltkrieg gewesen
war, was er mir schnell mitteilte.

An Polen hatte Hans spezielle Erinnerun-
gen und er wusste noch ein polnisches Wort:
.Skarbie”. Das wurde dann mein Name.

Hans war eigen und hatte groBe Anspru-
che, war aber tagsiber oft mit Lesen, Fern-
sehen und Schlafen beschéftigt. Die Nachte
hingegen waren furchtbar. Hans schrie oft,
versuchte immer wieder aufzustehen und
nasste sich ein. Nur kurze Zeitraume schlief
er. Uber das Babyphon in meinem mir zuge-
wiesenen Zimmer im ersten Stock der Villa
horte ich ihn, war dann immer gleich da und
versuchte ihn zu beruhigen, zog ihn um und
gab ihm FlUssigkeit. Meine Tage waren 6de,
mein Schlafrhythmus drehte sich fast um. Oft
kam ich tagelang nicht an die frische Luft.
Die Arztin kam immer samstags und schickte
mich dann zum Spazierengehen. Sie schenk-
te mir auch ein 10er-Ticket fUr ein Fitnesscen-
ter, aber wann hatte ich dorthin gehen sol-
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len? Ich schame mich es so zu sagen, aber
Hans lebte Gott sei Dank nur noch zweiein-
halb Monate. Die Arztin fand mich groBziigig
ab und ich fuhr nach Hause.

Die Wiedersehensfreu-

de spire ich heute noch,

meinen Kindern ging es

gut, nichts Schlimmes

war passiert. Aber riick-

wirkend denke ich, die

Entfremdung begann da

schon. Es wurde ein Fest gefeiert, von dessen
Ende ich nichts mehr weil3, weil ich so be-
trunken war.

Die Arbeitsreisen nach Deutschland gin-
gen weiter, die Erlebnisse wechselten, wur-
den sich ahnlicher, alte Leute starben, mal
war man nett und gut zu mir, mal abwei-
send; ich lernte die Sprache immer besser,
was vieles vereinfachte. Meine Kinder sah ich
nur alle paar Monate.

Meine Mutter machte ihre Sache gut.
Meinen Kindern fehlte es an nichts, sie
schlossen ihre Schule ab, Adam fing an in
Krakau zu studieren und Anna lernte Kran-
kenschwester. Irgendwann war ich eher
die Besuchstante, die schone Sachen aus
Deutschland mitbrachte. Ich fuhr nicht mehr
nach jedem Einsatz nach Polen, auch die An-
rufe wurden seltener. Bei Besuchen merk-
te ich, dass ich vom taglichen Leben meiner
Kinder nicht mehr viel wusste.

In Deutschland lernte ich 2016 auf einem Ein-
satz in Berlin dann Gregor kennen, mit dem
ich mir erstmals eine richtige Wohnung ein-

richtete, mit allem was dazu gehort. Ich blieb

dann in Berlin und arbeitete dort weiter als

Pflegerin. Wann mein Alkoholproblem be-

gonnen hat, kann ich nicht genau sagen.
Besoffene Leute waren
mir eigentlich immer zuwi-
der, weil ich dann an mei-
nen Vater denken musste,
der schon mit 35 Jahren an
seiner Trunksucht gestor-
ben war.

Vielleicht habe ich irgendwann

die einsamen Hauser mit den alten,
sterbenden Menschen
nicht mehr niichtern
ertragen.

Wenn ich ehrlich bin, bin
ich damals schon bei der
ersten Pflegestelle in den
Weinkeller von Hans ge-
gangen und habe mich

am Rotwein bedient, der
mir dann geholfen hat, in
den frihen Morgenstun-
den —wenn Hans ruhiger
wurde — einzuschlafen. Ir-
gendwann habe ich dann
taglich getrunken, in regel-
maéaBigen Abstanden, kei-
ner hat es gemerkt. Mir war
dann leichter zumute, und
ich musste nicht mehr so
viel denken. Als ich dann
Gregor hatte, fiel dem mein
regelmaBiges Trinken auf.

Foto: © pixabay.com

Seine Ansprache habe ich aber abgewehrt.
Bis eines Abends Gregors Tochter zu Besuch
kam, mit ihren funf Jahre alten Zwillingen.
Der kleine Junge erinnerte mich so sehr an
Adam und ich musste ihn immer ansehen.
Dann sagte Gregors Tochter plétzlich sinnge-
maB, wie sehr sie sich darauf freue, dass sie
ihre Kleinen durch ihr Leben begleiten kén-
ne, und ich flippte aus.

Ich schrie und heulte und wollte wohl
vom Balkon springen, war natdrlich nicht
mehr nichtern. So genau weil3 ich das selbst
nicht mehr, jedenfalls wachte ich am néchs-
ten Morgen in der Charité in einem Kranken-

4

EIN MODERNER
DIENSTLEISTUNGSBETRIEB

FUR BERUFLICHE REHABILITATION
UND PRODUKTION

info@wfb-lippstadt.de
www.wfb-lippstadt.de

A
Lippstadt GmbH

Holzstrasse 27
59556 Lippstadt

Tel.: 029 41/88 99 o
Fax: 0 29 41/88 99 250
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Station Gebdude Ebene Behandlungsschwerpunkte

RWA 08 51 2 Ambulante Rehabilitation Sucht (ARS) in Warstein

RWT 08 55 1 Ganztagig ambulante Rehabilitation

RW 05 57 142 Drogentherapie mit Schwerpunkten klassische Drogentherapie,
THC-/Amphetaminabhangigkeit sowie Therapie in Russisch
(Einzeltherapie)

RW 08 63 1+2  Therapie fur Alkoholabhangige in Russisch und Polnisch
(Einzel- und Gruppentherapie)

RW 08 63 3 Sucht im Alter, bei chronisch mehrfach geschadigten (CMA)
und bei kognitiv eingeschrankten Alkoholabhdngigen

RW 08 63 4 Therapie fur Alkoholabhangige mit komorbiden Stérungen

Station Behandlungsschwerpunkt

RWA 01  Ambulante Rehabilitation,

Dicke Hecke 40 - 59755 Arnsberg-Neheim - Tel. 02932 891165

Renate Schulte
Zentrale Aufnahme-
koordination

Dr. Irene Faupel
Cheférztin

BSOEE Rainer Schorlau
Qualitdtsmanage-
ment-Beauftragter
Tel. 02902 82-2070
rainer.schorlau@
lwl.org

Tel.
02902 82-2000

Tel. 02902 82-2010
a Fax 02902 82-2019

info@lwl-rehabilitation-suedwestfalen.de | www.Iwl-rehabilitation-suedwestfalen.de

es brach aus mir heraus: der Kummer, dass
ich so viele Jahre mit meinen Kindern ver-
passt hatte. Dieser Frau habe ich es zu ver-
danken, dass ich, mit viel Scham, offen reden

hausbett der Psychiatrie auf. Mein groBes
Gluck war, dass an dem Tag eine polnische
Krankenschwester Dienst hatte, die nach mir
sah. Sie schaffte es, mich anzusprechen, und

konnte Gber mein Trinken und meine Erleb-
nisse. Mein Zittern und Schwitzen als kor-
perlicher Entzug in den néachsten Tagen und
mein vieles Weinen hat mich sehr Uberrascht,
aber auch erleichtert. Endlich war es raus.

Nach einigem Hin und Her erreichte
dann die Sozialarbeiterin der Station,
dass ich nahtlos in eine Suchtfachkli-
nik wechseln konnte, wo ich viel liber
mich und meine Probleme gelernt ha-
be. Lange habe ich mir vorgeworfen, dass
ich meine Kinder vernachlassigt habe. Ich ha-
be einen hohen Preis bezahlt, mir aber heute
verziehen.

lhr Deutschen, ihr seid
schon irgendwie kihler als wir Polen. Wenn
wir Polen zusammenkommen, dann brechen
die Tische unter lauter Leckereien; ihr Deut-
sche stellt hochstens Salzstangen und Nisse
auf den Tisch. Aber bei Euch ist viel geord-
net, die Polizei ist fair, die Bezahlung gut.

Ich fahle mich jetzt in Deutschland wohl
und denke, ich bin integriert. Es geht mir
aber auch deshalb gut, weil ich Kontakt zu
anderen Polen habe, in einer polnischen Kir-
chengemeinde bin und eine polnische Selbst-
hilfegruppe besuche.

Interview:
Dr. Irene Faupel
Cheférztin

LWL-Wohnverbund Warstein

Selbststandiger leben lernen

Ambulant Betreutes Wohnen
¢ im Kreis Soest und im Hochsauerlandkreis

Am Teilhabegedanken orientierte, fachlich
qualifizierte und auf Entwicklung ausgerichte-

e einer psychischen Behinderung

e einer Abhangigkeitserkrankung
(im Rahmen des SGB XII —
Eingliederungshilfe)

Tagesstrukturierende
Beschéaftigungsangebote

HPZ (Heilpddagogisches Zentrum)
ABIS (Arbeit und Beschaftigung im
Suchtbereich)

Stationadres Wohnen im Raum Warstein o WFiA (Werkstatt fur industrielles

e in Wohngruppen unterschiedlicher GroBe Arbeitstraining)

e in Trainingswohnungen Park- und Gartengruppe

e in AuBenwohngruppen Haus LindenstraBe/Warstein

LWL-Wohnverbund Warstein

Leitung des Wohnverbunds: Doris Gerntke-Ehrenstein
Franz-Hegemann-Str. 23 - 59581 Warstein

Tel.: 02902 82-3000 - Fax: 02902 82-3009

Internet: www.lwl-wohnverbund-warstein.de

Weitere Forder- und Betreuungsangebote
¢ Rehabilitationspadagogik

te Betreuungs- und Foérderangebote fiir ¢ Betreutes Wohnen in Familien/Familien- ¢ Heilpadagogische EinzelmaBnahmen

Menschen mit pflege ¢ Tierunterstutztes Kompetenztraining

e einer geistigen Behinderung ¢ Bewegungs- und Entspannungsangebote
L]

Hauswirtschaftliches Training

Padagogischer Fachdienst/Sozialdienst

Stationares Wohnen m Ambulant Betreutes Wohnen m
Betreutes Wohnen in Familien/Familienpflege m Tagesstrukturierende Angebote

LWL

Fur die Menschen.
Fur Westfalen-Lippe.
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Unsere Kliniken von A bis Z

LIPPSTADT-

BENNINGHAUSEN

B Informationsgruppe fr
Angehdrige zum Thema
Depressionen und psycho-
somatische Erkrankungen
(Stationen DLO1/DLO2)
Die einzelnen Termine wer-
den in der Tagespresse be-
kannt gegeben.
Ansprechpartnerin:
Brigitte Brand,
Tel. 02945 981-1630

B Gesprdchskreis zu psychi-
schen Erkrankungen im
Alter: jeden ersten Mon-
tag im Monat von 16.15 bis
17.30 Uhr, Haus B10, EG
Ansprechpartnerin:

Helga Tulmann,
Tel. 0151 40637079

B Angehdrigengruppe
der Tagesklinik und
Institutsambulanz
(in Lippstadt, Am Nord-
bahnhof 15-16): jeden

ARZT VOM DIENST (AVD)
Unsere Kliniken bendétigen wie
jedes andere Krankenhaus ei-
nen standig rufbereiten Arzt,
den AvD. Tagstber kimmert
dieser sich in erster Linie um
die Neuaufnahmen und koor-
diniert die damit verbundenen
Aufgaben.

AuBerhalb der Ublichen Ar-
beitszeiten fuhrt er selbst die
Aufnahmeuntersuchungen
durch und versorgt die Patien-
ten, soweit erforderlich. Die
AvDs sind telefonisch Uber die
Pforten erreichbar.

AUSGANG

Fur den Ausgang gibt es abge-
stufte Regelungen:

Ausgang nur mit anderen Pa-
tienten zusammen, Ausgang
nur, wenn ein Mitglied des
Personals dabei ist, oder Ein-
zelausgang.
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Angehorigengruppen

ersten Mittwoch

im Monat von 17 bis
18.30 Uhr. Info unter
Tel. 02941 9671-01

WARSTEIN

B Gesprdchskreis fur
Angehdrige von Menschen
mit Demenz:
jeden ersten Donnerstag
im Monat um 16.30 Uhr
in der Cafeteria des LWL-
Pflegezentrums, Linden-
straBe 4a (Gebaude 62),
Ansprechpartnerin:
Reinhild Spanke,
Tel. 02902 82-1853

B Gesprdchskreis fur
Angehérige psychisch
erkrankter Menschen:
einmal monatlich (i.d.R.
am letzten Dienstag) von
17 bis 19 Uhr in Haus 12
(Erdgeschoss, Raum 015).
Ansprechpartnerin:
Sabine Klinger,

Tel. 0151 40637552

BESCHWERDEN

Die Beschwerdekommission
beim LWL nimmt sich der Be-
lange von Patienten, Betreuern
und Bezugspersonen an.
Anschrift:
Beschwerdekommission des
Gesundheits- und Kranken-
hausausschusses,

48133 MUnster.

BESUCH

Besucher sind in unseren
Kliniken gern und jederzeit
willkommen. Die einzelnen
Stationen haben verschiedene
Besuchsregelungen. Am bes-
ten ist es, sich vor dem Besuch
telefonisch auf der jeweiligen
Station nach glnstigen Zeiten
zu erkundigen.

BUS UND BAHN
Mit offentlichen Verkehrsmit-
teln sind Lippstadt-Benning-

516

LIPPS

Benning-
Eickelborn hausen
L X3

/)
_.

U Anrochte

Beleckg
WARSTEIN

4 Ruthen

-

» [516

hausen und Warstein Gber die
Bahnhofe Soest, Lippstadt und
Meschede erreichbar.
Zwischen Lippstadt und War-
stein verkehren Schnellbusse.
Vom Bahnhof Soest nach
Warstein fahren ebenfalls Bus-
se. Von Benninghausen aus er-
reichen Sie mit dem regelma-
Big verkehrenden Bus inner-
halb einer Viertelstunde den
Bahnhof in Lippstadt.

CAFE IM SOZIALZENTRUM
In den Sozialzentren unserer
Kliniken befinden sich Cafés.
Hier servieren wir warme
Mahlzeiten, Snacks, Kaffee
und Kuchen, in Warstein au-
Berdem Frihstlck.
Offnungszeiten in Warstein:
Montag bis Freitag von 11 bis
17.30 Uhr, Donnerstag Ruhe-
tag, Samstag und Sonntag
von 14 bis 17.30 Uhr.
Offnungszeiten in Benning-
hausen: Montag bis Sonntag

von 12 bis 16 Uhr;
Offnungszeiten in Eickelborn:
Montag bis Freitag von 12 bis
13.30 Uhr.

EIGENES KONTO

Bei der Aufnahme von Patien-
ten wird ein eigenes Konto bei
uns eréffnet, sodass alle per-
sonlichen finanziellen Veran-
derungen wie Einnahmen und
Ausgaben abruf- und belegbar
sind. Ansprechpartnerin in
Warstein ist Astrid Schutte,
Tel. 02902 82-5041.
Ansprechpartnerin in
Lippstadt ist Lydia Dudek,

Tel. 02945 981-5030.

EINWEISUNG

Die Einweisung in unsere
Kliniken kann von jedem
Arzt vorgenommen werden.
Er stellt dafiir eine schriftli-
che Verordnung aus, die dem
Patienten bzw. den Begleit-
personen mitgegeben wird.

Unser Sommer
hat kein Ende

LortzingstraBe 159581 Warstein

WARSTEINER
ALLWETTER
7 BAD+SAUNA

P S
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B Auf einen Blick

Wegweiser durch das Lippstadter Klinikgelande

Erladuterung
01 Verwaltung
10 Station GLO1
14 Wirtschaftszentrale
ALO2, ALO4, DLO1, DLO2

25 Energieverteilung

15 Aufnahmezentrale, Stationen
16 Stationen ALO1, SLO1, SLO3

Instandhaltung, Objektservice

Zufahrt

LWL-
G'Wohnverbund

Lippstadt

348 |

DorfstraBe

Wilnschenswert ist, dass der
einweisende Arzt mit unserem
diensthabenden Arzt Kontakt
aufnimmt, um den Aufnahme-
termin zu vereinbaren bzw.
die unmittelbar notwendige
Aufnahme zu besprechen.

GOTTESDIENSTE
Am Samstag um 15.30 Uhr
wird am Standort Warstein in

der Vinzenzkapelle die kath.
Messe gefeiert. Katholischer
Pfarrer ist Markus Guder-
mann. Die Seelsorge-Gespra-
che Ubernimmt Diakon Ludger
Althaus. In der LWL-Klinik
Lippstadt findet alle 14 Tage
in Haus 10 um 15.15 Uhr ein
Gottesdienst statt. Die genau-
en Termine kénnen den Aus-
hangen entnommen werden.

Anschriften

LWL-Klinik Warstein
Franz-Hegemann-StraBe 23
59581 Warstein

Telefon 02902 82-0

Telefax 02902 82-1009
info@lwl-klinik-warstein.de
www.lwl-klinik-warstein.de
Kasse der LWL-Klinik Warstein
IBAN: DE71 4165 0001 1800
0007 03, BIC: WELADED1LIP
Sparkasse Lippstadt

LWL-Klinik Lippstadt

Im Hofholz 6

59556 Lippstadt

Telefon 02945 981-01
Telefax 02945 981-1009
info@lwl-klinik-lippstadt.de
www.lwl-klinik-lippstadt.de
Kasse der LWL-Klinik Lippstadt
IBAN: DE74 4165 0001 0011
0040 41, BIC: WELADED1LIP
Sparkasse Lippstadt

Wenn's um Geld geht

Sparkasse

Lippstadt
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Auf einen Blick l

Wegweiser durch das Warsteiner Klinikgelande

"f‘/,g//

Erlduterung

m Allgemeinpsychiatrische Behandlung
Depressionsbehandlung

m Tagesklinik und Institutsambulanz

m Gerontopsychiatrie
Suchtmedizin
LWL-Rehabilitationszentrum Stdwestfalen

Franz-Hegemann-str

1 Verwaltung 29 Qualif. Drogenentzug
R 2 Festsaal 30 Leitung Suchtmedizin
Belecke Suttrop 10 Station fur Psychose-l 31 Perst')nllchkeltls-
Riithen -> Behandlung (auch bei stérungen bei héherem
zus. Suchterkrankung) Unterstutzungsbedarf
11 Psychiatrische Tages- 33 Industrielle Arbeits-
klinik, Depressions- therapie
behandlung, Physikali-  47/52 LWL-Institut fur
sche Therapie u. 64 Rehabilitation
12 Stationen, Zentrale 49 Haus Brauer,
Aufnahmeeinheit, Apotheke
Ergotherapie 51 Institutsambulanz, EEG
20 Borderline-Station 55 Haus Domagk,
21 Qualif. Drogenentzug Sucht-Reha
23 Station flr Verhaltens- 56 Haus Brehmer,
medizin Sucht-Reha
26 Psychiatriemuseum, 57 Haus Schmidt,
Fort- und Weiterbildung Sucht-Reha
Meschede 28 Sozialzentrum, Café, 60 Ergotherapie
Kiosk 63 Sucht-Reha

Kk
EURONIC 35 XXL By

KiUlbe 16-22 « 59581 Warstein-Belecke * an der B 516 ¥ www. eickhoff.de
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B Auf einen Blick

Der Gottesdienst ist offen fur
alle, die gerne teilnehmen
maochten. Die katholische Seel-
sorgerin Friederike Schmidt
steht auch fur Seelsorgege-
sprache zur Verfligung.

HOTLINE

Unsere Notfall- und Service-
Hotlines sind rund um die Uhr
erreichbar. Lippstadt: 02945
981-01; Warstein: 02902 82-0.

HYGIENE

Fur die Mitwirkung bei der
Verhitung von Infektionen
und die Organisation und
Uberwachung von Hygiene-
maBnahmen sind unsere
Hygienefachkrafte Elisabeth
Brandschwede, Tel. 02902
82-5626, und Walter Risse,
Tel. 02902 82-5627, zustan-
dig.

INSTITUTSAMBULANZEN
Wenn (noch) keine stationa-
re psychiatrische Behandlung
erforderlich ist, werden Be-
troffene von ihrem Hausarzt
oder psychologischen Psy-
chotherapeuten bei psychi-
schen Stérungen hierher zur
ambulanten Untersuchung
oder Therapie tGberwiesen. In
besonderen Féllen kann man
sich auch (mit Krankenversi-
chertenkarte) direkt an die
Ambulanz wenden.

MINIGOLF

In Warstein kann die Mini-
golf-Anlage gegen ein kleines
Entgelt genutzt werden.
Offnungszeiten sind im Sozi-
alzentrum zu erfragen. Dort
gibt es auch Schlager und
Balle.

MUSEUM

2005 wurde das Warsteiner
Psychiatrie-Museum und
Dokumentationszentrum er-
offnet. Offnungszeiten:
Dienstag 10-12 Uhr und Mitt-
woch 15-17 Uhr. Fihrungen
nach Terminabsprache.
Information und Anmeldung
unter Tel. 02902 82-5952
oder museum@IwI-klinik-
warstein.de.

28

PARK

Die Kliniken sind eingebettet
in groBe Parkanlagen. Alte,
teils seltene Baumbestande,
Gartenanlagen, Blumen und
Biotope lassen die Parks zu
einem Erlebnis werden.

PARKPLATZE

An den Zugangsbereichen
vor den Kliniken sollen lhnen
Kfz-Einstellplatze helfen, auf
moglichst kurzen FuBwegen
Ihr Ziel innerhalb der Kliniken
zu erreichen. Innerhalb der
Klinikgelande stehen dartber
hinaus einige Kurzzeit-Park-
platze zur Verfigung. Bitte
beachten Sie die entsprechen-
den Hinweise.

SELBSTHILFEGRUPPEN
Entlastung durch Erfahrungs-
austausch fur Menschen mit
Problemen wie Depressionen
oder Angsten verschiedener
Art sowie Ruckhalt fir ehe-
malige Patienten bietet eine
Selbsthilfegruppe in Warstein.
Die Treffen finden an jedem
zweiten Montag im Monat
um 19.30 Uhr im Café i-Punkt,
Muscheder Weg 4, statt

(Tel. 02902 97954-16).

SOZIALDIENST

Der Sozialdienst ist Informati-
onstrager und Vermittler zwi-
schen unseren Kliniken und
dem gesamten Umfeld.

Er gibt Hilfestellung bei sozia-
len Problemen. Sie erreichen
die Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter Uber die Leitungen
der jeweiligen Abteilungen.

WERTSACHEN

Wertgegenstande von Patien-
ten kénnen vorlbergehend in
Tresorfachern in Verwahrung
genommen werden. Wenden
Sie sich bitte an die Mitarbei-
ter der Kassen.

ZEITSCHRIFTEN

Ihre Abonnements kénnen
sich die Patienten selbstver-
standlich in die Kliniken kom-
men lassen. Zeitungen und
Zeitschriften liegen auch auf
den Stationen aus.

Ihre Ansprechpartner

Klinikleitung

Dr. Ewald Rahn
Arztlicher Direktor

Ottmar Kock
Kaufmdnnischer Direktor

. Allgemeinpsychiatrische Behandlung
Schwerpunkt: Sozialpsychiatrie
Dr. Ewald Rahn
Arztlicher Direktor, Chefarzt
Hubert Licke
Leiter des Pflegedienstes

Magnus Eggers
Pflegedirektor

Tel. 02902 82-1004
Tel. 02945 981-1004
Fax 02902 82-1009

Tel. 02945 981-5005
Tel. 02902 82-5004
Fax 02945 981-5009

Tel. 02945 981-1010
Tel. 02902 82-1010
Fax 02945 981-1009

Tel. 02902 82-1004
Tel. 02945 981-1004

Tel. 02902 82-1335
Tel. 02945 981-1004

Schwerpunkt: Personlichkeits- und Entwicklungsstérungen

Dr. Ewald Rahn
Arztlicher Direktor, Chefarzt

Hubert Licke
Leiter des Pflegedienstes
Depressionsbehandlung

Dr. Petra Hunold
Cheférztin

Hubert Lucke
Leiter des Pflegedienstes
[ Gerontopsychiatrie

Helene Unterfenger
Cheférztin

Guido Langeneke
Stellv. Pflegedirektor, Leiter des Pflegedienstes
[ Suchtmedizin

Stefan Kthnhold
Chefarzt

Guido Langeneke
Stellv. Pflegedirektor, Leiter des Pflegedienstes

Tel. 02902 82-1004
Tel. 02945 981-1004

Tel. 02902 82-1335
Tel. 02945 981-1004

Tel. 02945 981-1681
Tel. 02902 82-1990

Tel. 02902 82-1335
Tel. 02945 981-1004

Tel. 02945 981-1424
Tel. 02902 82-1880

Tel. 02902 82-1011
Tel. 02945 981-1004

Tel. 02945 981-1004
Tel. 02902 82-1771

Tel. 02902 82-1011
Tel. 02945 981-1004

LWL-Rehabilitationszentrum Stdwestfalen

Dr. Irene Faupel, Cheférztin

Christine Enste, Therapeutische Leiterin
[ LWL-Institutsambulanz Warstein
Edgar von Rotteck, Oberarzt

Dorothea Mieth, Diplom-Psychologin
[ LWL-Institutsambulanz Lippstadt
Dr. Klaus-Georg Neubert, Oberarzt

Simone Bindig, Psychol. Psychotherapeutin
[ LwL-Tagesklinik Lippstadt

Matthias Eickhoff, Oberarzt

Simone Bindig, Psychol. Psychotherapeutin
[ LWL-Tagesklinik Warstein

Dr. Jutta Camen, Arztin, Psychotherapeutin
Gudrun Schulz-Schlérke, Diplom-Psychologin
Marco Neuhaus, Psychologe M.Sc.

[ LWL-Tagesklinik Soest
Athanasios Ntoumanis, Facharzt

Birgit Muller, Fachdrztin
Andrea Rodewald, Psychol. Psychotherapeutin

Tel. 02902 82-2000
Tel. 02902 82-2003

Tel. 02902 82-1965
Tel. 02902 82-1960

Tel. 02941 967101
Tel. 02941 967101

Tel. 02941 967101
Tel. 02941 967101

Tel. 02902 82-1600
Tel. 02902 82-1600
Tel. 02902 82-1600

Tel. 02921 96988-0
Tel. 02921 96988-0
Tel. 02921 96988-0
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Namen und Nachrichten l

Namen und Nachrichten

m Seit dem 1. Oktober 2017 stehen unse-
re LWL-Kliniken unter neuer Kaufmanni-
scher Leitung. Ottmar Kock hat nach gut
einjahriger Vakanz die Position des Kauf-
mannischen Direktors aller LWL-Gesund-
heitseinrichtungen im Kreis Soest tber-
nommen.
Gebdurtig stammt er aus Balve (Markischer
Kreis). Kéck bringt 27 Jahre Leitungserfah-
rung in Einrichtungen des Gesundheitswe-
sens mit, wobei er in Krankenhdusern so-
wohl privater als auch
frei-gemeinndtziger
Tragerschaft wirkte.
So Ubernahm er von
‘ S 2009 bis 2016 als Re-
N | gionalgeschéftsfiih-
‘ ‘ rer Rheinland der St.-
Franziskus-Stiftung
Mdnster Verantwor-
tung fur vier Kliniken mit 1700 Beschaftig-
ten. Zuletzt war er in Beratungsfunktion
fur die Klinik am Stein in Olsberg und Dort-
mund téatig.
Besonders am Herzen liegt ihm eine gute
Unternehmenskultur, die gepragt ist durch
einen wertschatzenden, sachlichen und
ehrlichen Dialog. Im Dienstleistungsbereich
unserer Kliniken mochte er unter anderem
die Sanierung der baulichen Infrastruktur
weiter voran bringen; auch die Erneuerung
des Kuichenbereichs und die Stabilisierung
von Verwaltung, Technik und Wirtschafts-
diensten hat er sich zum Ziel gesetzt.

Nach der Trennung von Helmut Bauer
hatte zunachst Beatrix Mayer in stellver-
tretender Funktion den Kaufmannischen
Bereich geleitet und dessen Reorganisation
erfolgreich auf den Weg gebracht.

m Dr. Volkmar Sippel gibt seine Funktion
als Arztlicher Direktor unserer Kliniken zum
30. April 2018 aus per-
sonlichen Grinden auf.
Stattdessen mochte

er eine Praxistatigkeit
in seiner Heimatstadt
Hamburg aufnehmen.
Wir danken ihm fiir die
kurze, aber intensive
gemeinsame Zeit und
freuen uns zugleich, dass Dr. Ewald Rahn
die leitende arztliche Tatigkeit bis zur Neu-
besetzung der Stelle ibernehmen wird.
Mit dem Trager wurde vereinbart, dass
diese Position nicht sofort wieder ausge-
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schrieben wird, damit die Klinikbetriebs-
leitung nach dem Wechsel in weitgehend
alter Zusammensetzung fir Kontinuitat in
den durch Herrn Sippel initiierten Verande-
rungsprozessen sorgen kann.

Dr. Ewald Rahn fun-
gierte viele Jahre als
stellvertretender Arztli-
cher Direktor der LWL-
Klinik Warstein und seit
2016 auch der LWL-
Klinik Lippstadt. Bis-
lang leitete er zudem
die ehemalige Abtei-

lung Allgemeine Psychiatrie und hat jetzt
die Chefarztposition der neuen Zentren
flr Sozialpsychiatrie sowie flr Personlich-
keits- und Entwicklungsstérungen Uber-
nommen.

m Chefarzt der Ab-
teilung Suchtmedizin
ist seit dem 1. No-
vember 2017

Stefan Kiihnhold.
Er stammt gebdurtig

| aus Hamburg und ab-
A solvierte sein Medi-
zinstudium in Marburg. Bereits 1995 fuhr-
te sein Weg zum LWL-PsychiatrieVerbund:
Viele Jahre wirkte er an der LWL-Klinik Pa-
derborn, zuletzt als Oberarzt. Mit groBem
Erfolg baute er dort unter anderem die
Sucht- und Substitutionsambulanz mit auf,
und sein Wunsch ist es, eine solche Einrich-
tung nun auch im Kreis Soest mit auf den
Weg zu bringen. Weiter ausbauen méch-
te er auBerdem das Behandlungsangebot
fur Medikamentenabhdngige in Benning-
hausen.

m Auch das LWL-Rehabilitationszentrum
Sudwestfalen steht jetzt unter neuer chef-
arztlicher Leitung. Nach dem Ausscheiden
von Bertrand Evertz hat die langjahrige
Oberarztin der Sucht-Reha,

Dr. Irene Faupel, die-
se Position Ubernom-
men. Sie ist seit Sep-
tember 1991 Facharz-
tin fdr Psychiatrie und
absolvierte eine intensi-
ve verhaltenstherapeu-
tische Psychotherapie-
Weiterbildung. Zusam-
men mit Christine Enste, der kommissari-
schen Therapeutischen Leitung, hat sie ein

neues therapeutisches Konzept entwickelt,
das eine an modernsten Standards orien-
tierte und mehr arbeitsbezogene Suchtre-
habilitation ermdglicht.

m Mit Monika Stich hat eines der be-
kanntesten Gesichter im LWL-Psychiatrie-
Verbund unsere Kliniken verlassen und ist
in den Ruhestand getreten. In ihrer mehr
als 23-jahrigen Dienstzeit hat sie nicht nur
das Uberregional bekannte LWL-Fort- und
Weiterbildungszentrum in Warstein aufge-
baut. Als Leiterin des Bildungsinstituts ist
es ihr gelungen, 61 Tagungen zu organisie-
ren und genau 377, zum Teil sehr renom-
mierte Dozenten fiir
verschiedenste Ver-
anstaltungen zu ge-
winnen. Innerhalb des
LWL-PsychaitrieVer-
bunds hat sie zudem
das Projekt ,, Kom-
petenzbasiertes Bil-
dungsmanagement”
(KBBM) konzipiert und geleitet, das sie zu-
nachst auch noch weiter betreuen wird.
Als Nachfolgerin konnte mit Daniela
Schroder eine kompetente Fachfrau ge-
wonnen werden, die zum 1. Mai 2018
ihren Dienst antritt. Die Bildungswissen-
schaftlerin hat bereits in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie der LWL-Klinik Mars-
berg umfassende Er-
fahrungen in der Or-
ganisation von Fort-
bildungsangeboten
gesammelt. Dort war
sie vier Jahre lang als
Fortbildungsbeauf-
tragte tatig und hat
auch das KBBM-Pro-
jekt begleitet. Vor dem Hintergrund die-
ses Projekts zur passgenauen Fort- und
Weiterbildung der Beschaftigten soll auch
die Personalentwicklung an unseren Kli-
niken in Lippstadt und Warstein zuktnf-
tig eine wesentliche Rolle spielen und in
engmaschiger Begleitung durch das LWL-
Fort- und Weiterbildungszentrum erfol-
gen. Weiterhin soll die Zusammenarbeit
mit der LWL-Akademie fur Gesundheits-
und Pflegeberufe Lippstadt als Ausbil-
dungseinrichtung unserer Kliniken intensi-
viert werden.

Derzeit absolviert die neue Leiterin des
FWZ berufsbegleitend ihren Master in Er-
wachsenenbildung.
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Auf dem

Arbeitsmarkt
wieder Fuld fassen

Neubau W64 bietet optimale Bedingungen fir
Medizinisch-Berufliche Rehabilitation

Anfang 2018 konnte nach gut andert-
halbjahriger Bauzeit in Warstein der
Neubau zum LWL-Institut fiir Reha-
bilitation (IfR) bezogen werden. Das
Haus W64 am siid6stlichen Rand des
LWL-Gelandes bietet 44 Reha-Platze
fiir Menschen, die in einer sechswo-
chigen MaBnahme ihre Leistungsfa-
higkeit auf dem ersten allgemeinen
Arbeitsmarkt Giberpriifen konnen. Im
Zentrum steht dabei eine passgenaue
Belastungserprobung, die durch das
multiprofessionelle Team eng beglei-
tet wird.

Zu dieser so genannten sozialmedizini-
schen Leistungsbeurteilung wurden auf
dem Warsteiner LWL-Geldnde nun optimale
Bedingungen geschaffen, die auch den Vor-
gaben der Deutschen Rentenversicherung
entsprechen. So bietet der dreigeschossige
Neubau auf 1.717 Quadratmetern Nutzfla-
che 44 Einzelzimmer mit Duschbad, von de-
nen sechs barrierefrei ausgestattet sind. Die
beiden oberen Ebenen, in denen auch die
Rehabilitandenzimmer gelegen sind, ver-
flgen Uber groBBzlgige Lehrklchen, an die
ein lichtdurchfluteter Speiseraum grenzt.
Jeder Klient und jede Klientin erhalt ein ab-
schlieBbares Kuhlfach zur Aufbewahrung
eigener Lebensmittel. Gemutlich eingerich-
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tete Aufenthaltsraume bieten vielfaltige
Nutzungsmaglichkeiten wahrend der thera-
piefreien Zeit.

Im Erdgeschoss befinden sich neben
BUrordumen auch die Therapie- und Grup-
penrdume. Der arbeitsdiagnostische Be-
reich verfligt unter anderem Uber einen
groBen Computerraum fir unterschied-
lichste Testverfahren und einen Raum spe-
ziell fUr die Hamet-2-Testung (handlungs-
orientiertes Verfahren zur Erfassung und
Forderung beruflicher Kompetenzen). Ein
mit moderner Prasentationstechnik aus-
gestatteter Konferenzraum erganzt das
Raumprogramm. Herzstlck des Neubaus
ist ein terrassenartig angelegter Lichthof.

. Mit der Erweiterung unseres Angebots
zur Reha-Phase Il tragen wir den gestiege-
nen Bedarfen Rechnung, die Arbeitskraft
von Menschen mit seelischen Einschrankun-
gen zu erhalten und zu starken”, sagt Insti-
tutsleiter Dietmar Béhmer. ,,Unsere Arbeit
fuBt auf einem sehr differenzierten Grund-
konzept und hat zum Ziel, Frihverrentung-
en vorzubeugen sowie eine Reintegration
auf den allgemeinen Arbeitsmarkt zu er-
moglichen. Andererseits Idsst die sozialme-
dizinische Leistungsbeurteilung Ruckschlis-
se auf potenziell notwendige weitere Leis-
tungen zur Teilhabe am Arbeitsleben (Um-
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schulungen, Arbeitsplatzanpassungen, etc.)
zu.” Abhdngig von individuellen Ressourcen
sowie beruflichen Vorerfahrungen erfol-

ge die Belastungserprobung unter Bertick-
sichtigung des jeweiligen Krankheitsbildes.
Hierbei kooperiert das IfR mit ca. 50 Firmen.
Begleitet werden die beruflichen Coachings
durch die Therapeuten unmittelbar in den
Betrieben, weiterhin werden spezielle The-
rapie- und Trainingsprogramme angeboten.

. Der Rehabilitand steht dabei immer im
Mittelpunkt unseres Handelns. Es ist fur vie-
le Menschen eine groBe Hurde, nach unter
Umstanden langerer Erkrankung oder Ar-
beitslosigkeit sich wieder mit dem Thema
Arbeit auseinander setzen zu mussen. Fr
viele Rehabilitanden steht zudem die Bewal-
tigung sozialrechtlicher Anforderungen an,
Arbeitsplatze mussen erhalten, Hauser ab-
bezahlt, Kinder versorgt werden, um einige
Beispiele zu nennen. Diese Anforderungen
beeinflussen naturlich auch die Erkrankung
und damit verbunden eben auch die Gene-
sung. Wir verstehen die Berticksichtigung
dieser Faktoren explizit als Anforderung an
unser professionelles Handeln und geben
unser Bestes, damit sich Rehabilitanden si-
cher, gerecht und individuell behandelt fih-
len”, so Dietmar Bohmer.

Am 20. April 2018 wurde der Neubau
durch LWL-Direktor Matthias Lob offiziell
eroffnet und mit der symbolischen Schliis-
seltibergabe an die Klinik-Betriebsleitung
und Institutsleiter Bohmer diesen zur Nut-
zung Uberlassen.

Eva Brinkmann
Offentlichkeitsbeauftragte

H Ansprechpartner

Dietmar Bohmer
Leiter des LWL-Instituts
fur Rehabilitation in
Warstein
Franz-Hegemann-Str. 23
59581 Warstein

- 02902 82-2810
www.lwl-institut-warstein.de
info@Iwl-institut-warstein.de
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Arztvisite bei einem stationaren Patienten mit Schlafkrankheit.

Als Fremder bei
den Eingeborenen
Kameruns

Lang, lang ist’s her!

Von Juli bis Oktober 1982 absolvierte ich ei-
nen Teil meines praktischen Medizinstudiums
(Famulatur) in einem ,,Busch-Krankenhaus”
beim Volksstamm der Bangwa in West-Ka-
merun, der im Manenguba-Hochland — und
zwar im , Fontem-Kessel” —am Nordhang
des Bamenda-Gebirges lebt. Durch die Fo-
kolar-Bewegung — eine 1943 von Chiara
Lubich in Trient (Italien) gegriindete Katho-
lische Gemeinschaft — war ich mit meinem

Kommilitonen und Freund Thomas dorthin
aufgebrochen, um im Krankenhaus mitzu-
helfen und Erfahrungen in der Tropenme-
dizin zu sammeln. Noch nie zuvor war ich
in Afrika gewesen, und schon beim Transit-
aufenthalt des Hinfluges auf dem nigeria-
nischen Flughafen Lagos hielt ich in mei-
nem Tagebuch fest: ,Beeindruckend, die-
se afrikanische Vielfalt bei den Menschen:
farbige Moslems halten pl6tzlich inne, zie-
hen die Schuhe aus, neigen sich gen Mek-
ka und beginnen

Autoservice Traue

Diestedder Straf3e 16
59329 Wadersloh
02523 9838-0

www.autoservice-trauve.de
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ihr Gebet; ich se-
he die ersten auf
dem Kopf getrage-
nen Koffer; Kinder,
die in bunte Tlcher
gewickelt auf dem
Rucken der Mutter
hdngen. Es ist in-
teressant, sich nun
mal in der Minder-
heit zu wissen: hier
sind die WeiBen so
auffallend wie bei

uns die Schwarzen; die Kehrseite der Me-
daille!”

Am Folgetag dann die abenteuerliche
und verbliffende Fahrt vom kamerunesi-
schen Douala Uber eine ,StraBe”, die auf
mich wie ein fast ausgetrocknetes steinig-
schlammiges Flussbett wirkte, ins etwa
350 km entfernt gelegene Dschang, mit-
ten im Busch in der Regenzeit.

In das sogenannte , Taxi”, einen
Renault-Bulli, drdngten sich 24 Personen,
und auf dem Autodach wurde deren Ge-
pack (im Durchschnitt zwei Koffer bzw. Ta-
schen pro Person, dazu mehrere Hihner
und zwei Ganse) festgezurrt. Fir mich war
so etwas bis dahin unvorstellbar gewesen.

Am Ziel unserer Reise angekommen be-
zogen wir Quartier in einem einfachen,
aber steinernen Haus, wo wir nun fir die
nachsten Monate mit jungen Menschen
aus unterschiedlichen afrikanischen Lan-
dern und einigen Européern eine Lebens-
gemeinschaft bildeten; Kochen, Putzen,
Waschen, Buigeln, Wischen, Beten: alles
in gegenseitiger Verantwortung flrein-
ander und getragen vom gemeinsamen
Ideal, in unseren unterschiedlichen Pro-
fessionen — vom Medizinstudenten tber
Krankenpfleger/-schwestern, dem Labo-
ranten, die Hebammen, die OP-Schwes-
ter, den Kinderarzt bis zum Chirurgen —
nicht die Bangwa missionieren zu wollen,
sondern im Geiste des ,,Ideals der Ein-
heit” flr sie da zu sein und im medizini-
schen Bereich mit oft einfachen Mitteln
effektiv Hilfe zu leisten.

Der Volksstamm der Bangwa war namlich
in den 1950er und -60er Jahren vom Aus-
sterben bedroht gewesen, da viele Neuge-
borene Opfer der Schlafkrankheit (Trypa-
nosomiasis — eine gefahrliche parasitare In-
fektionskrankheit, die von der Tsetsefliege
Ubertragen wird) und des Tetanus-Befalls
geworden waren. Der Hauptling (Fon) hat-
te den Bischof um Hilfe gebeten und dieser
erreichte in Rom, dass die Fokolar-Bewe-
gung 1964 den siditalienischen Kinder-
arzt Nicasio dorthin schickte. Mit selbigem
—damals 70 Jahre alt — hatten wir die gro-
Be Ehre, zusammenarbeiten und dabei von
ihm lernen zu dirfen.

Unser Krankenhausalltag befasste sich
mit der Behandlung von Malaria, Schlaf-
krankheit, eitrigen Wunden, Wirmer- und
Filarienbefall, Operationen von Leistenbrdi-
chen, Blasentumoren, Kaiserschnitten, na-
tlrlichen — aber z.T. schwierigen — Gebur-
ten, Abszessentfernungen, Blutausstrichen
zur Diagnostik, Visiten, Sortieren von aus
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Tee-Pause mit Nikasio, dem Kinderarzt, der als erster 1964 zu den
Bangwa kam, um gegen die hohe Saduglingssterblichkeit zu kdampfen.

Europa als Geschenk Uiberlassenen Medi-
kamenten. Die Operationen konnten nicht
in Vollnarkose durchgefiihrt werden; dafur
fehlten die teuren und im feuchten Klima
sehr storanfalligen Gerdte und Monitore.

Alles wurde in Lokalanasthesie voll-
bracht und ich lernte, dass die Stammes-
mitglieder eine naturlichere Schmerzphilo-
sophie haben als viele Européer: Vor dem
Hintergrund der Not-Wendigkeit halten sie
Erstaunliches an Schmerzen aus bzw. ver-
arbeiten es konstruktiver.

Die Krankenhauspatienten wurden
wahrend des stationaren Aufenthal-
tes von ihren Angehdrigen taglich ver-
pflegt, die sich hierher z.T. aus 25 bis
40 Kilometern Entfernung mit ihren
Kranken zu FuB3 auf den Weg gemacht
hatten.

Ich lernte, wie kreativ und bis zum Letz-
ten sinnvoll-verwertend die Nahrungs-
mittel zum Einsatz kamen. Zur Verfligung
standen (auch fir uns, die wir uns selbst
versorgten) Reis, Ananas, Bitter-Leaves, Ba-
nanen, Plantanen, Kokojam (eine Wurzel,
aus der man einen Brei kochen kann - ver-
gleichbar etwa unserem Kartoffelbrei), Pa-
paya und gelegentlich ein bisschen Fleisch,
wobei ich oft nicht wusste, ob es sich um
Schwein, Rind, Antilope oder Affe handel-
te — aber: Es war stets hygienisch einwand-
frei, sorgfaltig und auBerst schmackhaft
zubereitet.

Einmal waren wir in die Hitte einer
Bangwa-Krankenschwester ein-

wohl bei den Eingeborenen als auch bei
den afrikanischen und européischen , Hel-
fern” hier und da Spannungen bzw.
Probleme gab, so hielt ich doch in meinem
Tagebuch fest:

. Ich bewundere sie, aber: es ist er-

staunlich, wie selbstverstandlich sie gegen-
seitig flreinander da sind, wie sehr der An-

dere angenommen wird, auch mit seinen
Schwachen, wie selbstlos sie Pinsel in die
Hand nehmen und das Krankenhaus und
das College neu streichen, obwohl sie z. T.
vollig andere Berufe austiben. Wie selbst-
verstandlich fir alle von Zweien gekocht,
von Einem fur alle gebigelt, die Rollen
auch getauscht werden. Sie sind wirklich
sehr emsig, eifrig, ausdauernd und auch
innerlich froh bei der Sache; ganz anders
als wir meisten Nordeuropaéer, die Uber-
wiegend vom Kopf, von der Ratio her le-
ben und uns bestimmen lassen. Da wer-
den Probleme mit unterschiedlichen Men-
talitaten, unterschiedlicher Kritikfahigkeit,
unterschiedlicher personlicher Intimitat
klein.”

Noch viele Details gabe es Uber dieses
Praktikum bei den Bangwas zu berichten
(beispielsweise, dass Nachbarinnen Mt-
ter von Neugeborenen mit dem Kind unter
Singen und Tanzen im Krankenhaus abhol-
ten und Uber viele Kilometer nach Hause
begleiteten; die Mutter sich dann drei Mo-
nate nur um den Saugling kimmern muss-
te, die Nachbarinnen jeweils die anderen
Kinder und den Haushalt dort versorgten;

Erlebnisbericht l

wie herzlich gelacht, gesungen, getanzt
und gefeiert wurde anlasslich sehr wertge-
schatzter Feste; oder wie selbstverstand-
lich auch alte Manner und ,, Chiefs” —so
etwas wie Ortsvorsteher — sich der Autori-
tat des jungen Hauptlings (Fons — damals
gerade mal 24 Jahre alt) beugten, nach-

Chefarzt Pino Trova (stammt von Sardini-
en) besucht den Dorf-Chief (Ortsvorste-
her) Fobella.

dem selbiger zuvor gefiihrte heftige Dis-
kussionen untereinander mit seinem ,, fi-
nish parlava” beendete, um dann seine
Entscheidung zu treffen.

Wichtig ist mir an dieser Stelle das Einge-
standnis:

Ich habe durch diese Zeit gemein-
samen Lebens eine gehorige Porti-
on Toleranz, Verstandnis und Wert-
schatzung erfahren und gelernt. Als
ich nach Gottingen zuriickkehrte, tat
ich mich wochenlang schwer, in unse-
rer unruhigen und hektischen Gesell-
schaft wieder FuB zu fassen.

Dr. Josef LeBmann
Ehem. Arztlicher Direktor

geladen worden zum Geburtstag
ihres kleinen Kindes: 96 andere
Kinder und elf Erwachsene waren
anwesend. Jeder bekam ein klei-
nes Stlickchen vom Kuchen ab, der
auf einem Blech gebacken wor-
den war. Alle waren zufrieden und
glucklich.

Und wenngleich es im zwi-
schenmenschlichen Bereich auch
dort im Busch von Kamerun so-
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B LWL-Akademie flr Gesundheits- und Pflegeberufe

,Mein Verstandnis fir Menschen
anderer Kulturen ist einfacher”

Wie kulturelle Verschiedenartigkeit die Ausbildung in der Gesundheits-
und Krankenpflege bereichert

Durch wechselseitiges Lernen eine in-
terkulturelle Kompetenz zu erwerben
und interkulturelle Perspektiven ein-
nehmen zu kénnen, ist ein zeitgema-
Ber Bildungsauftrag unserer Gesell-
schaft.

Die Lerneinheit Ill.4 ,,Menschen aus
fremden Kulturen” des Curriculums der
LWL-Akademie unserer Fachkliniken hat
zum Ziel, einen Zugang zu den Kulturen,
religiésen Vorstellungen, Traditionen, Riten
und Brauchen anderer Voélker zu finden.
Auch in unserer Akademie ist es ,bunt” in
Bezug auf die Herkunftslander der Auszu-
bildenden und ihrer Familien, die oft von
eigenen personlichen Erfahrungen mit den
jeweiligen Kulturen berichten. In diesen
Unterrichtseinheiten fuhrt dies immer wie-
der zu einem spannenden Austausch Uber
das ,Fremde” in oder unter uns.

Der in der LWL-Akademie gelebte Er-
fahrungsaustausch in den Lerngruppen er-
maoglicht eine Férderung der Reflektions-
fahigkeit und unterstttzt das Einnehmen
neuer Perspektiven. So kann jeder Einzel-
ne in kleinen Schritten eine Offenheit fur
das Fremde und auch fur sich selbst entwi-
ckeln, erweitern oder Gberprifen.

Inwiefern kulturelle Diversitat eine Un-
terstltzung fur die praktische Ausbildung
und die vertiefende Entwicklung einer
Empathie gegentiber dem Patienten sein
kann, verriet der Auszubildende Danny
Kennedy der Schulleiterin Anja Henrichs
im Interview:

Henrichs: Was ist ihr Herkunftsland?
Kennedy: Mein Herkunftsland ist Polen,
dort bin ich geboren. Aber quasi direkt
nach meiner Geburt sind wir nach Russ-
land umgezogen, in ein Dorf in Sibirien.
Dort lebte ich dann bis zum Ende der ers-
ten Klasse, da war ich so zwischen sechs
und sieben Jahren alt. Ich kann mich gut
an diese Zeit erinnern.

Welche Nationalitdt haben Sie?
Meine Mutter kommt aus Sibirien und
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Amerikanischer Staatsburger mit
russischen Wurzeln: Danny Kennedy,
Auszubildender in der Gesundheits- und
Krankenpflege.

mein Vater aus der Ukraine. Mein Vater hat
in Amerika gelebt und dort die amerika-
nische Staatsburgerschaft angenommen.
Deshalb durften meine Eltern aussuchen,
welche Staatsbirgerschaft ich erhalte. Sie
haben sich fiir die amerikanische entschie-
den, damit ich immer die M&glichkeit ha-
be, ohne Greencard in den USA zu leben.

Wo liegen ihre Wurzeln?

Eindeutig russische Wurzeln. An Polen
kann ich mich gar nicht erinnern. In Russ-
land lebt meine ganze Familie. Hier in
Deutschland habe ich ja nur meine Mut-
ter. Wenn ich so alle zwei Jahre in Russland
bin, flhlt es sich auf jeden Fall nach Heimat
an. Mit Amerika verbinde ich genauso viel
wie andere hier auch: Die momentanen
politischen Skandale und die Hollywoodfil-
me, Los Angeles und so. Selber war ich da
noch nicht, traurigerweise. Ich bin halt nur
offiziell Amerikaner.

Welche Sprachen sprechen Sie?
Ich spreche zu Hause mit meiner Mut-

Foto: © LWL-Akademie Lippstadt

ter Russisch, manchmal mit einigen deut-
schen Wértern zwischendurch. Wenn ich
drauBen unterwegs bin, denke und rede
ich Deutsch. Ich trdume auch auf Deutsch.
Angeblich habe ich auch keinen russischen
Akzent. Meine Familie in Russland bedau-
ert aber nicht, dass ich so deutsch bin. Das
ist zwar etwas fremd fUr sie, trotzdem ge-
hore ich dort ganz dazu. Manchmal spure
ich schon, dass ich so langsam die Wurzeln
verliere, aber das ist nicht so dramatisch.

Hatte lhre Herkunft einen Einfluss auf
lhre Berufswahl?

Das hatte fur mich keinen Einfluss auf die
Berufswahl, sondern eher meine Mutter,
die in Sibirien selber Krankenschwester ge-
wesen ist in einer toxikologischen Stati-

on und in der Inneren Medizin. Da lag fur
mich — vielleicht auch unterbewusst — die
Option, Krankenpfleger zu werden, et-
was naher. Ich habe auch dartber nach-
gedacht, Automechaniker zu werden oder
Chemie oder Medizin zu studieren. Ein
Praktikum im Krankenhaus wahrend der 7.
Klasse hat mir SpaB gemacht: Alles fiel mir
recht leicht und ich habe viel Bestatigung
von den Pflegekraften erhalten. Darauf
folgten noch mehr Praktika im Kranken-
haus, und schlieBlich habe ich mich fur die-
se Ausbildung entschieden.

Welchen Einfluss hat Ihre Herkunft auf
ihre eigene Haltung gegeniiber Frem-
den?

Ich begegne dem Fremden erst einmal
neutral, was sich dann als Konsequenz fur
mich herausstellt, ergibt sich ja spater. Ich
bin ja selbst schon viel rumgekommen, von
Land zu Land, und in Deutschland auch
schon vier Mal umgezogen. Da war ich im-
mer der Neue, und fur mich war auch im-
mer alles neu. Deshalb habe ich Uberhaupt
kein Problem mehr damit, irgendwo neu
hinzukommen oder neue Sachen zu ma-
chen. Ich bin durch meine Erfahrungen ge-
starkt und mutiger geworden, fremden
und neuen Situationen zu begegnen. Aber
dann gibt es auch Menschen, die bleiben
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ihr Leben lang in einem Dorf und haben
so feste Beziehungen zu ihren Freunden,
das glaubt man gar nicht! Das habe ich so
nicht von Anfang an gehabt, und das ist
auch schade. Jetzt lebe ich schon zwolf
Jahre an einem Ort, das gefallt mir. Ich
will aber nicht bewerten, was besser oder
schlechter ist.

Wiirden Sie ihren ganz personlichen
Lebensweg als Bereicherung fiir lhre
Ausbildung betrachten?

Also fur das praktische Lernen in der Aus-
bildung sehe ich da keinen Vorteil. Die
groBte Bereicherung ist, glaube ich, dass
ich mit russischen Patienten kommunizie-
ren kann. Ich treffe tatsachlich auf jeder
Station in der praktischen Ausbildung min-
destens einen russischen Mitbirger oder
eine russische Mitblrgerin. Mit denen spu-
re ich dann schon ein anderes Beziehungs-
verhaltnis und wir kommen schneller ins
Gesprach.

Auch kann ich gut Ubersetzen und wer-
de dann oft als direkte Bezugsperson ge-
sehen, so dass ich den Vermittler spiele,
wenn Fragen offen stehen. Schon in mei-
nem Praktikum gab es da eine Situation:
Da wusste der Patient nicht, welches Es-
sen er auswahlen soll. Eigentlich etwas
ganz Einfaches; aber wenn man halt nicht
auf Deutsch lesen kann, dann funktioniert
das nicht. Ich habe dem Patienten gehol-
fen, und er hat dann ausgesucht und an-
gekreuzt. In dieser Situation habe ich ge-
merkt, dass ich mit meiner Muttersprache
dem Patienten eine Unterstitzung sein
kann.

In meinem Herkunftsland hat z.B. das
Einnehmen der Mahlzeiten einen hohen
Stellenwert, da kommen die Familie, die
Freunde zusammen, da gibt es reichlich

LWL-Akademie far Gesundheits- und Pflegeberufe B

und viel zu essen, da wird gelacht und es
werden Witze gemacht. Eine Einladung
zum Essen abzulehnen, ist ein bisschen ei-
ne Beleidigung. Es ist eine Form der Wert-
schatzung, diese Einladung anzunehmen.
Esist also eine Art Ritual, und wenn ich
dann den Menschen hier in unserem Kul-
turkreis begegne, habe ich ein groBBes Ver-
standnis fir ihr Verhalten, oder warum sie
zum Beispiel im Krankenhaus nicht ausrei-
chend essen wollen. Oder auch wenn die
Familie kommt, um einen Patienten zu be-
suchen, und dann ganz viel zu Essen mit-
bringt: Dann sehe ich das als schone Ges-
te und kommuniziere das dann so auf der
Station und gegentber den Mitpatienten.
Das habe ich so schon erlebt.

Beeinflusst Ihre Herkunft Ihre ethische
Grundhaltung in der Pflege?

Im GroBen und Ganzen ist es die Offen-
heit in Russland, die anders ist als hier in
Deutschland: Es wird klarer und deutlicher
gesprochen. Da wo ich herkomme in Russ-
land, hat auch die Familie einen anderen
Stellenwert als hier in Deutschland. Wir
kommen ja aus einem abgelegenen Dorf,
da halt man schon aus diesem Grund mehr
zusammen.

Ich glaube, dass ich mich gut in Men-
schen in fremden Situationen oder aus
fremden Kulturen hineinversetzen kann,
far sie ein vertiefendes Verstandnis und
dadurch eine wertschatzende Grundhal-
tung habe. Als ich nach Deutschland kam,
konnte ich ja auch kein Wort Deutsch und
waurde ins kalte Wasser geworfen. Da gab
es keinen Sprachkurs. Ich sollte sogar die
Klasse wiederholen, aber das wollte meine
Mama nicht. Ich habe dann durch Spiele
mit deutschen Freunden relativ schnell die
Sprache erlernt.

Am Einfachsten ist es, wenn man zu je-
dem Menschen freundlich ist, seine Einstel-
lungen akzeptiert, soweit dies nicht schad-
lich fir andere ist: mit einer Grundhaltung
von Wertschatzung und Offenheit dem
Menschen zu begegnen.

Welche personlichen Méglichkeiten
ergeben sich daraus fiir Sie beziiglich
lhrer weiteren beruflichen Entwick-
lung?

Aufgrund der Ausbildung kann ich in ver-
schiedenen Fachbereichen oder Statio-
nen arbeiten. Das kann ich auch Uberall

in Deutschland machen, aber auch da wo
die Ausbildung in anderen Landern aner-
kannt ist z.B. in Osterreich, in Australien
mit Englischtests. Ich kdnnte aber auch auf
einem Schiff arbeiten, die Welt bereisen
und trotzdem meinem Beruf nachgehen.
Dann kénnte ich noch aufbauend auf die
Ausbildung studieren, zum Beispiel Pflege-
management. Oder ich kénnte auch etwas
ganz anderes machen.

Die vielen Moglichkeiten fur mich se-
he ich auch durch die vielen Erfahrungen
in meinem Leben. Was das Schiff angeht,
will ich da nicht immer arbeiten, weil ich ja
auch eine Familie méchte. Eigentlich méch-
te ich schon in Deutschland bleiben, aber
vorher noch etwas sehen von der Welt. Ich
bin ja gerade erst 22 Jahre geworden. Ich
bin gespannt.

| Ansprechpartnerm

g Anja Henrichs
Leiterin LWL-Akademie fir
Gesundheits- und Pflegebe-
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M Fort- und Weiterbildungszentrum

Befristet! —

Als Fremder kommen
und gestarkt gehen

Therapeutische Beziehung auf Zeit

.Die Wirkfaktorenforschung
belegt, wie wichtig eine tragba-
re therapeutische Beziehung fiir
den Behandlungsprozess und
-erfolg ist. Aber wie soll das in
der Kiirze der Zeit gut gelingen?
Auf ,langsames Wachsen von
guter Beziehung’ kann man bei
haufig kurzer Verweildauer der
Patienten nicht warten ..."

Diese Herausforderung im psychia-
trischen Kontext formulieren Fach-
personen immer wieder. Sie wissen
um die Schwierigkeit der Klienten,
welche die Psychiatrie und alles da-
mit Verbundene als ,, fremd” be-
zeichnen. Vieles, was psychiatrische
Einrichtungen ausmacht, ist fur Au-
Benstehende zunachst fremd — fr
uns Fachpersonen jedoch vertraut
und ,,normal”. Daher ist es wichtig,
dass wir uns die andere Perspektive,
die Sichtweise der Psychiatrie-Frem-
den immer wieder ins Gedachtnis
rufen.

Fremd erscheint den Klienten zu-
nachst alles, wenn sie stationar auf-
genommen werden: die Gebaude,
das Personal, die Struktur und das
Milieu der Station, die Mitpatientin-
nen und -patienten. Und nicht zu-
letzt sind sie sich meist selbst fremd
auf Grund der stérungsbedingten Veran-
derungen im Denken, Fihlen und Erleben.

Sich in dieser Situation auf eine Behand-
lung bzw. einen Aufenthalt einzulassen, ist
enorm schwierig und scheint neben allem
anderen fur nicht Wenige eine fast untiber-
windbare Hirde zu sein.

Patienten kommen - bis auf wenige
chronisch Erkrankte — als Fremde, jedoch
sollten sie in moglichst kirzester Zeit (da
die durchschnittliche Verweildauer sinkt)
in Beziehung treten zu Mitpatienten, Pfle-
genden und Therapeuten. Diesen Schritt
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Bei der Suche nach Lésungen hilft eine wertschatzen-
de und empathische Beziehungsgestaltung.

koénnen die Betroffenen nicht nur aus eige-
ner Kraft und Initiative gehen, sie brauchen
eine gute Basis als ,Vorschuss” durch die
Fachpersonen vor Ort. Wie sich die Bezie-
hung gestaltet, entscheidet sich namlich in
den ersten Augenblicken des pflegerisch/
therapeutischen Kontakts.

So gilt als wichtiges Credo fUr alle Fach-
krafte und ihre Arbeit: wertschatzende
und empathische Beziehungsgestal-
tung. Nur so kann eine tragbare therapeu-
tische Beziehung entstehen — also eine Si-

tuation, in der Klienten wie auch Fachkraf-
te offen und vertrauensvoll in Interaktion
treten und dies fur die Zeit der Behandlung
auch bleiben kénnen.

Hildegard Peplau (1995) beschreibt im
psychodynamischen Pflegemodell die un-
terschiedlichen Phasen der Interaktion vom
Beginn der Behandlung bis zur Entlassung.
Das Modell benennt die Orientierungspha-
se zu Beginn — Fremde (Patient und Pfle-
geperson/Therapeut) stehen sich gegen-
Uber —, die Beziehungsgestaltung steht in
dieser Phase im Fokus. Ziel ist es, eine trag-
bare Behandlungsbasis zu entwickeln, um
so gemeinsam an den Problemen
zu arbeiten.

Diesem Schritt folgen zwei
Phasen, die gepragt sind durch
die gemeinsame Entwicklung von
Lésungen und Losungsstrategien,
aber auch konkreten Handlungs-
schritten zur Umsetzung im All-
tag. AnschlieBend geht es dann
in die Phase der Abldsung. Ziel ist
es hier, dass der Patient nun Uber
effektive Problemlésungsstrate-
gien verflgt und die Fahigkeit
entwickelt, diese eigenstandig
anzuwenden. Die Pflegeperson
bzw. der Therapeut hilft dem Pa-
tienten, eine Haltung des ,, Aus-
der-Krankheit-Lernens” einzu-
nehmen und fordert so seine Re-
integration in die Gesellschaft.
Mit dem Ende dieser Phase der
Abldsung ist die — von Beginn an
auf eine begrenzte Dauer konzi-
pierte — Beziehung zwischen Pa-
tient und Therapeut/Pflegekraft
beendet.!

Das hier modellhaft Beschriebe-
ne ist in der Praxis eher schwierig
und bedarf vor allem auf der Sei-
te der Fachpersonen viel Trans-
parenz und der Reflektion der
beruflichen Rolle, des Handelns
und Erlebens. Die therapeutisch/
pflegerische Beziehung ist oft sehr ,nah”,
aber es ist und bleibt immer eine berufliche
Nahe, das heil3t diese Zeit muss gepragt
sein von Fachlichkeit und Professionalitat
(dies belegt auch die psychotherapeutische
Wirkfaktorenforschung).

Naturlich ist diese Beziehung keine Ein-
bahnstraBe: Solche Fachlichkeit kann nur
entstehen, wenn sowohl Patient als auch
Profis ihren Anteil leisten. Dabei ist es im-
mer eine Herausforderung, den ,,Frem-
den/das Fremde" nicht in eine , Schubla-
de” zu stecken, sondern unvoreingenom-

Fotos (2): © Monika Stich
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Kurzfristig sind Patient und Therapeut
gemeinsam auf dem Weg zum selben
Ziel.

men in Kontakt zu treten. Eine Haltung wie
ich weil3 schon alles; ich weiB3, was los ist;
ich weif3, was gut ist; ich weif3, wohin das
fuhrt” etc. wiirde einengen und die Bezie-
hung zum Patienten sowie eine Losungs-
findung erschweren oder sogar verunmog-
lichen. Der amerikanische Psychiater und
Psychotherapeut Milton H. Erickson wird
zur angestrebten unvoreingenommenen
offenen Haltung im Umgang mit Klienten
wie folgt zitiert:

~Wenn Patienten in mein Biiro kom-
men, empfange ich sie mit leerem
Kopf und betrachte sie mir, um zu se-
hen, wer und was und warum sie sind,
ohne dass ich irgendetwas als gege-
ben hinnehme." 2

Ein daraus resultierendes Handeln ha-
ben psychiatrische Fachpersonen erlernt
und entwickeln dies permanent weiter. Da-
zu gehort die grundsatzliche Einstellung,
aber auch ein hohes MaB an Kompeten-
zen wie Empathiefahigkeit, Reflexionsfa-
higkeit und kommunikative Kompetenzen
(mit den entsprechenden Techniken). In Se-
minaren im LWL-Fort- und Weiterbildungs-
zentrum (FWZ) Warstein lernen Fachkrafte
aus dem Gesundheitswesen weitere Inter-
aktionsmaoglichkeiten und -techniken, um
mit Klienten, die als Fremde kommen (die
sich zum Teil auch selbst fremd sind) in ei-
ne professionelle Beziehung zu treten. Da
spielt das Zuhoren eine zentrale Rolle so-
wie die Fahigkeit, auf eine von vornherein
fixierte Sichtweise zu verzichten, um Kli-
enten unvoreingenommen besser zu ver-
stehen.

Und so schildern Kursteilnehmende, wie
schwer es doch ist, sich von eigenen
Grundannahmen zu verabschieden und
wirklich zuzuhéren. Sie trainieren in Rol-
lenspielen und Gesprachssequenzen, auf
Schltsselworte zu achten und diese im
Weiteren zu nutzen ohne vorhergehende
Interpretation (frei nach de Shazer: ,, ... es
ist nicht notig, dass die Berater wissen, was
[Anm.: mit dem Wort, dem Geschilder-
ten] gemeint ist — der Patient weil3, was er
damit meint, wie das ist, wie sich das an-
fuhlt ..."). In den weiteren Ubungen ist fast
immer Thema, dass manches noch nicht
S0 lauft”, weil der Patient im Gesprachs-
kontext (noch) nicht in einem Modus an-
gekommen ist oder war, der (Mit-) Arbeit
ermoglicht. Toll sind dann die Erfahrungen,
wie solche Gesprachssituationen in eine
konstruktive Richtung kippen: ,Wir haben
konstruktiv arbeiten kdnnen. Ich wei3 im-
mer noch nicht viel aus der Biografie des
Klienten, aber er hat fur sich Lésungen und
viele Ressourcen benennen kénnen.”

Dipl.-Ing.
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Fort- und Weiterbildungszentrum B

Gerade bei den Ubungen und Klein-
gruppenarbeiten zu , Lésungsfokussierter
Kommunikation” und , Hypnotherapie”
zeigen sich solche und dhnliche Effekte.

Derartig professionelle Arbeit ermég-
licht es, dass Patienten ihre dann er-
folgreich erlernten (oder wiederge-
fundenen) Fahigkeiten und Méglich-
keiten zukiinftig in ihrer Lebenswelt
hilfreich einsetzen. Sie gehen schlieB-
lich nach einem befristeten Aufent-
halt gestarkt und unabhéngig von den
Fachpersonen (die ihnen ,befristet”
fiir diese Zeit sehr vertraut waren) in
eine nun relativierte ,,Fremde” zuriick.

Quellen:
1 Sills und Beeber 1995, S. 43
2 Milton H. Erickson

Monika Stich
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W Erndhrung

Ernahrungsweisen von Migranten

Als Erndhrungsberaterin begegnen mir im
Rahmen der ernahrungstherapeutischen
Angebote unserer Kliniken haufig ethno-
logisch unterschiedliche Essgewohnheiten
der Patienten.

Der Umgang mit Essen und die Einstel-
lung zu Lebensmitteln sind das Merkmal
eines Kulturkreises und der Zugehorigkeit
einer ethnischen (volkszugehorigen) Grup-
pe.

Es kennzeichnet eben auch die Identi-
fikation einer Gruppe, wenn gleiche oder
ahnliche Merkmale bei der Speisenaus-
wahl, -zubereitung und der Esskultur vor-
handen sind.

Davon kénnen wir lernen und die ge-
sammelten Erfahrungen in der Zukunft
nutzen, um den Umgang mit neuen Mi-
granten besser zu verstehen und auch zu
gestalten. Migranten unterschiedlicher
Herkunftslander behalten namlich in der
Regel ihre Erndhrungsgewohnheiten im
Zuwanderungsland in unterschiedlichem
AusmaB zunachst einmal bei.

Zuwanderer aus Osteuropa zeigen sich
allerdings erfahrungsgemaB offener bei
der Ubernahme der neuen Erndhrungswei-
sen im Migrationsland als beispielsweise
Menschen aus Italien oder Arabien.

Viele Faktoren beeinflussen dabei den
Veranderungsprozess des Erndhrungsver-
haltens. Einige Studien zeigen, dass z.B. ei-
ne lange Aufenthaltsdauer die Ubernahme
des Verhaltens im Migrationsland begins-
tigen kann.

Unser Erndhrungsverhalten wird generell
geformt durch die Zustande und Rahmen-
bedingungen, unter denen wir aufwach-
sen. Eine entscheidende Rolle spielen da-
bei interne pragende Faktoren, wie z.B. die
Familie und deren Gewohnheiten. Aber
auch externe Faktoren wie Einkommen,
Verfligbarkeit von Lebensmitteln und die
Art und Weise der Zubereitung beeinflus-
sen, was auf den Teller kommt und was
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oder wie es uns schmeckt.
Vor diesem Hintergrund
verblufft es nicht, wenn
beispielsweise Menschen
aus Polen, Syrien oder Ka-
sachstan angesichts unserer Mentauswahl
hier in der Klinik etwa anfthren:

Das war bei uns etwas Besonderes; das

gab es nur zu Feiertagen

(Einflussfaktor Preis).

Diese Lebensmittel gab es bei uns nicht

(Einflussfaktor Verfligbarkeit).

Das hat meine Mutter immer so zube-

reitet (sozio-kultureller Einflussfaktor:

Werte, Religion, gesellschaftliche Struk-

tur).

Foto: © LWL-Klinik Warstein

Essen und der Umgang mit Lebensmitteln
werden auch von historischen Ereignissen
beeinflusst: Essen kann dabei materieller
Trager von gemeinsamen Erfahrungen, Er-
innerungen oder Erlebnissen sein. Diese
werden selbst Uber mehrere Generationen
weitergegeben. Aber auch wirtschaftliche
Rahmenbedingungen oder Nahrungsmit-
tel, die in einem bestimmten Zeitfenster
~nheu” auf den Markt kommen, beeinflus-
sen ebenfalls die Auswahl und Kultur des
Essens.

In einer Gesprachsrunde mit polnischen
Patienten bekam ich einen Einblick in die
unterschiedlichen Erndhrungsweisen und
die Auswirkungen des Verhaltens durch
den raumlichen Wechsel (die Migration):

In der ersten Gruppe der Befragten le-
ben alle seit zehn bis 13 Jahren in Deutsch-
land. Die Klienten der zweiten Gruppe le-
ben seit zwei oder drei Jahren hier.

Die groBten Veranderungen bzgl. der
Lebensmittelauswahl zeigten sich bei den
Migranten, die seit Uber zehn Jahren in
Deutschland leben. Zurickzufihren ist
dies auf die wirtschaftlichen Verhaltnis-
se des Ursprungslandes. Einige gaben an,
dass es in den 80-er Jahren in Polen gene-

Erndhrungsberaterin Sonja Richter und Ergotherapeut
Murat Sakar bereiten internationale Speisen zu.

rell nur wenige Lebensmittel gab und die-
se oftmals selbst angebaut wurden. Nach
Angaben dieser Klienten aBen sie friher in
Polen auch weniger StBigkeiten und kaum
Fastfood. Diese Lebensmittel waren ein-
fach nicht oder nur schwer verfiigbar. Ei-
ne Abweichung gab es auch beim Verzehr
von Fleisch und Hulsenfriichten: Fleisch
wurde in Polen weniger gegessen, Hulsen-
frichte oftmals mehr.

Aus der Befragung lasst sich eine hohe
Wertschatzung gegentiber den Lebens-
mitteln ableiten. Es gehért nach Angaben
der Klienten nicht zu ihrer Mentalitat, Le-
bensmittel weg zu werfen, nur weil diese
nicht mehr ,,schén” seien oder bereits das
Mindesthaltbarkeitsdatum erreicht hatten.
Auch aus vermeintlichen Resten wird oft
noch etwas Gutes hergestellt. Das Essen
wird im Rahmen der Familie bzw. in der
Gruppe eingenommen und ist bis heute
bei den Befragten ein wichtiger Bestand-
teil ihres Lebens und ihrer Zusammengeho-
rigkeit. An Heiligabend beispielsweise wird
das traditionelle polnische Weihnachtses-
sen in vielen Familien auch hier in Deutsch-
land gepflegt wie in der friiheren Heimat.

In der zweiten Befragungsgruppe (seit
zwei oder drei Jahren in Deutschland) gab
es beim Essverhalten und bei der Lebens-
mittelauswahl kaum Abweichungen. Die
Klienten gaben an, dass die Lebensmittel
in Deutschland teilweise ginstiger seien
als vor zwei Jahren in Polen.

Am Beispiel der polnischen Migranten
zeigt sich, dass die Esskultur einer ethni-
schen Gruppe erhalten bleiben kann. Die
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gelebten Traditionen geben Sicherheit

und vermitteln das Gefiihl von Heimat,
ohne dass dadurch die Integration in das
neue Lebensumfeld verzdgert oder gestort
waurde. Im Gegenteil: Wer als ,,Fremder”
kommt und gerade anfangs einen Riickhalt
hat durch Gleichgesinnte und gemeinsame
sozio-kulturelle Rituale/Gepflogenheiten,
tut sich von dieser Basis aus leichter, emp-
fanglich zu sein fur notwendige Anpas-
sungsschritte in der neuen Heimat.

Die Erfahrung lehrt im Gegenzug,
dass sich (insbesondere junge) Migranten
schwer tun mit der Integration, die allei-
ne (ohne soziale Bindungen) und ohne ge-
wachsene kulturelle Anbindung in ein fur
sie vollig fremdes Land kommen.

Die meisten Migranten passen sich
schnell unseren Speisen und Ernahrungs-
gewohnheiten an. Dennoch: In vielen sta-
tiondren Einrichtungen hier in Deutschland
wird die Herkunft der zu Verpflegenden
bei der Speisenversorgung leider nicht be-
sonders beachtet. Trotzdem kénnen Ande-
rungen im Speiseplan oder Veranderungen
der Zubereitungsweise diesen Menschen
ein groBeres Gefiihl des Willkommen-Seins
geben.

Die Erinnerung, die der Genuss einer
Speise aus der Heimat hervorruft, kann ei-
ne wertvolle Ressource sein. Bei der Ver-
pflegung Geflichteter sollten daher immer
wieder einmal die Speisen und Lebensmit-
tel aus deren Herkunftsland auch berlck-
sichtigt werden.

Die arabische Kliche beispielswei-
se ist sehr vielfaltig und gilt als eine der
schmackhaftesten im Vorderen Orient.

Frische Lebensmittel werden taglich zu-
bereitet.

Es werden keine Fertigprodukte, kiinst-
liche Aromen und Geschmacksverstar-

ker verwendet.

Viel regionales bzw. saisonales Gemuse
kommt auf den Tisch.

Hulsenfrlichte wie Linsen und Bohnen
werden fast taglich in irgendeiner Form
gegessen.

Orientalische Gewrze wie Koriander,
Kreuzkimmel (Cumin), Muskat, Chili, Pi-
ment, Kardamon, Zimt, schwarzer Pfef-
fer und Paprikapulver kommen zum Ein-
satz.

Fladenbrot ist Bestandteil aller drei
Hauptmahlzeiten.

Das Frahstuck und Abendessen wird
oft als kalte Mahlzeit in Buffetform ein-
genommen. Hierbei werden Schisseln
mit verschiedenen Cremes gereicht.

Das kann Hummus (Kichererbsencreme)
oder auch Ful-Creme (aus dicken Boh-
nen oder Favabohnen) sein. Dazu gibt
es Oliven, Gurken, Tomaten, frischen
Thymian, Joghurt, Kése und Falafel
(Kichererbsenballchen).

Beim Mittagessen wird haufig etwas
herzhaft Warmes serviert. Als Fleisch
wird Gefligel und Lamm verwendet.
Die typische Beilage wie Reis oder Bul-
gur wird auf eine besondere Weise zu-
bereitet. Zuerst werden kleine Fadennu-
deln in Ol angeschwitzt. Reis bzw. Bul-
gur wird dazu gegeben und dann mit
Wasser bzw. Briihe aufgegossen. Nach
15 Minuten auf niedrigster Garstufe ist
das Gericht fertig.

Als Kontrast zu den herzhaften Mit-
tagsgerichten gibt es suBe Nachspei-
sen. Dies kdnnen Gebdck, Pudding oder
auch frittierte Teigwaren sein. Namura
(GrieBkuchen) ist z. B. ein typisches Ge-
richt zur Nachspeise.

Das gemeinsame Kochen mit
Menschen aus unterschiedlichen
Herkunftslandern gibt uns die Chance,
einen Einblick in deren Wertvorstel-
lungen und Geniisse zu erhalten.
Essen halt Korper und Seele zusam-

Erndahrung B

men. Vielleicht erméglicht dies auch

- Uber eventuelle Sprachbarrieren hin-
weg - ein harmonisches Zusammen-
finden und -leben zu férdern.

Sonja Richter
Digtassistentin, Erndhrungsberaterin/ DGE

Quellen:
1 Schmidt, B. 2003, Ernéhrung und Migration, Minchen,
Herbert Utz Verlag

AGEV ( Arbeitsgemeinschaft Erndhrungsverhalten)
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1 Dose Kichererbsen (400 g)
bzw. 250 g gekochte
Kichererbsen

2 Knoblauchzehen

2 EL Olivenol

3 EL Zitronensaft

3 EL Sesampaste (Tahin)

% TL Salz

%2 TL gemahlener Kreuzkiimmel
(Cumin)

1 TL Paprikapulver (edelsiiB)

Die Kichererbsen werden mit dem
zerkleinerten Knoblauch, Olivenél,
Zitronensaft, 3 EL Wasser und der
Sesampaste puriert. Mit den Ubri-
gen Zutaten abschmecken und mit
dem Paprikapulver garnieren.
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47551 Bedburg-Hau

Fon 02821 9739-97
Fax 02821 9739-98

* DR. URSULA PITZNER

Organisations- und Personalentwicklung
Vortrdage - Seminare - Beratungen - Projekte

Sozialraumorientierung ¢ Bundesteilhabegesetz ¢ Pflegereformen

info@pitzner-consult.de
www.pitzner-consult.de

-

Spezialgebiete:
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Fachgeschaﬁ fir Kinder- und J ugendbekleudung
’ " Direkt am Markt in Warstein

www.rassmus-derkinderladen.de

Wir fiihren auch Kommunion- und festliche Kleidung fiir Teens
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Tel.: 02902 9792831

Ab Mdrz 2018 auch in Brilon, Bahnhofstr. 8
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M Personalabteilung

Auslindische Arzte
miussen fachlichen Standard
unter Beweis stellen!

Uber die Gewinnung und Integration ausléndischer Fachkrifte

Es ist keine Neuigkeit, dass es immer
schwieriger wird, offene Arbeitsstellen
mit qualifizierten Bewerberinnen und Be-
werbern zu besetzen. Eine Stelle z.B. im
arztlichen Dienst wird vakant. Wir schal-
ten sowohl in der gangigen Fachpresse als
auch auf unterschiedlichen Internetplatt-
formen fur viel Geld unsere Stellenanzei-
ge und was passiert? Nichts! Niemand
bewirbt sich! Wer soll sich denn jetzt um
unsere Patienten kimmern? Deren Nach-
frage in Bezug auf Behandlung ist namlich
groB3. Muss dann immer mehr Arbeit auf
immer weniger werdende Mitarbeiter ver-
teilt werden?

Soweit darf es natiirlich nicht kom-
men!

Also missen wir zur Personalgewin-
nung neue Wege gehen. Wenn wir auf
dem deutschen Bewerbermarkt keine ge-
eigneten Bewerberinnen oder Bewerber
finden, missen wir unsere Landesgren-
zen Uberschreiten. Wir denken europaisch
und auch noch viel weiter. Wir gehen da-
hin, wo es Arzte gibt, die sich in ihren Lan-
dern nicht verwirklichen kbnnen. Lander,
in denen den Arzten vorgeschrieben wird,
in welcher Fachrichtung sie tatig sein mus-
sen. In diesen Landern wird nicht nach In-
teresse, Vorlieben oder besonderen Fahig-
keiten der Arzte geschaut. Ihre Arbeitsbe-
dingungen sind teilweise so schlecht, dass
es einfacher wadre, ein ganz normaler Ar-
beiter zu sein.

Doch diese Arztinnen und Arzte haben
erfolgreich Medizin studiert, um den Men-
schen zu helfen. Und das mochten sie in
dem Bereich machen, fur den sie sich be-
sonders interessieren oder der ihnen am
besten liegt. Ihnen ist bekannt, dass in
Deutschland ein Arztemangel herrscht.
Also eigentlich doch ganz einfach. Sie be-
werben sich in Deutschland, bekommen
eine Stelle und ziehen um. So die Theorie
oder das Wunschdenken!
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Der Weg zu uns in die LWL-Kliniken in
Warstein oder Lippstadt ist aber sehr stei-
nig. Die meisten Arzte suchen den Kon-
takt zum deutschen Arbeitsmarkt Uber
Personalvermittler. Diese sondieren den
Arbeitsmarkt und verschaffen den Arzten
idealerweise Vorstellungsgesprache. Die
Teilnahme am Vorstellungsgesprach setzt
aber schon einmal vor-
aus, dass der Arzt bzw.
die Arztin ein Visum fir
Deutschland erhalten
hat, um hier Gberhaupt
an einem Vorstellungs-
gesprach teilnehmen zu
kéonnen. Hier kommt der
erste Kontakt mit dem Behordendschun-
gel auf. Dann bendtigen sie einen finan-
ziellen Hintergrund, der es ihnen erlaubt,
far mehrere Monate auf Arbeitssuche in
Deutschland zu gehen und dabei gleichzei-
tig ihre Familien zu Hause weiter zu ernah-
ren. Denn die Ehefrau/der Ehemann und
die Kinder wollen auch versorgt sein.

wichtig.

Ein erfolgreiches Vorstellungsgesprach und
die Aussicht auf eine Tatigkeit als Assis-
tenzarzt in der Psychiatrie setzen jedoch
stets sehr gute deutsche Sprachkenntnisse
voraus. Die bekommt man aber nur, wenn
man in Deutschland lebt und hier einen
entsprechenden Sprachkurs besucht, der
erfolgreich mit entsprechendem Zertifikat
bestanden werden muss. Das finanzielle
Polster fur den Start in der Fremde muss al-
so schon einmal etwas groBer sein.

Alles lauft gut. Wir sind froh, einen neu-
en Arzt oder eine neue Arztin gefunden zu
haben, der oder die bei uns die Weiterbil-
dung zum Facharzt fir Psychiatrie und Psy-
chotherapie durchlaufen méchte. Und die
Arztin oder der Arzt ist froh, eine Anstel-
lung gefunden zu haben.

Doch viele weitere Hiirden sind erst
noch zu nehmen!

Neben der beruf-

lichen Entwicklung ist
auch die gesellschaft-
liche Integration ganz

Nicht nur, dass der Arzt ein Fremder in ei-
nem fremden Land ist, eine neue Kultur
kennen lernen und sich hier ein neues Le-
ben aufbauen muss. Nein, es gilt auch
noch eine Vielzahl von Behdrdengangen
erfolgreich zu absolvieren: Auslanderbe-
horde, Bezirksregierung, Sprachtest vor
der Arztekammer in Miinster und dann
hoffentlich die Erteilung
der Arbeits- und Auf-
enthaltsgenehmigung.
Mit der Erteilung der
Arbeits- und Aufent-
haltserlaubnis kann der
Arzt dann zumindest
schon einmal arztlich ta-
tig werden und Geld verdienen. Aber jetzt
ist es noch zu friih die Familie nachzuho-
len. Denn bevor die Bezirksregierung die
arztliche Approbation erteilt, missen Arz-
te, die nicht aus einem EU-Land kommen,
zunachst noch die sogenannte Gleichwer-
tigkeitspriifung ablegen, bei der sie unter
Beweis stellen missen, dass ihre im Her-
kunftsland erworbenen Fachkenntnisse
unserem deutschen Standard entsprechen.

So anstrengend das auch alles sein mag,
so sehr wird hieran aber deutlich, dass aus-
landische Arzte hier in Deutschland nicht
einfach einen , Arbeits-Freibrief” erhalten,
sondern deren gleichwertige Fachlichkeit
und Kompetenz akribisch abgepruft wer-
den. Erst wenn dies erfolgreich bestanden
wurde, ist das langersehnte Ziel der Ertei-
lung der Approbation erreicht. Fur diesen
ganzen Prozess ist ein Zeitraum von ein bis
zwei Jahren eine nicht zu kurz bemesse-
ne Frist.

FUr jeden arztlichen , Einwanderer” ist
das eine lange Zeit. Eine Zeit ohne die eige-
ne Familie, in einem fremden Land mit ei-
ner fremden Kultur und neuen Menschen,
die es vielleicht nicht gewohnt sind, sich
mit Menschen fremder Kulturen auseinan-
der zu setzen. So sagte eine junge osteu-
ropaische Arztin: ,Ich wiirde sagen, man
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Dilgam Shabanov hatte viel SpaB, sich bei einem Ausflug nach Rheda-Wiedenbriick zu Figuren der dortigen

Ausstellung ,Alltagsmenschen” zu gesellen.

muss es sich zwar gut Uberlegen und soll-
te friih anfangen, sich auf die potenziellen
Probleme vorzubereiten. Man muss wis-
sen, dass das Leben in Deutschland zu-
nachst einmal wirklich ein Abenteuer ist.
Ich bin aber am Ende so froh, es gemacht
zu haben, und kann es nur jedem empfeh-
len. Ohne die Unterstitzung des Arbeitge-
bers hatte ich schon lange kapituliert.”

Wie sieht die Unterstiitzung aus, die
wir den jungen Arzten geben?

Wir haben aus den Reihen der vielen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des re-
gionalen LWL-Psychiatrie-Netzes im Kreis
Soest eine lebenserfahrene , Kimmererin”
gefunden. Sie nimmt die , Einwanderer”
sozusagen an die Hand. Sie begleitet bei
Behordengangen, gibt Sprachunterricht,
bereitet die wissbegierigen Neuankémm-
linge auf die Sprachprtfung vor und fahrt
sie auch zu den Prifungen.

Aber nicht nur das! Neben der berufli-
chen Entwicklung ist auch die gesellschaft-
liche Integration ganz wichtig. So zeigt
sie ihnen das Leben in unserer Region. Sie
nimmt sie am Wochenende mit zu Floh-
markten, StraBenfesten, besucht mit ihnen
z.B. die Allerheiligenkirmes und so weiter
und so weiter. Das Zurechtfinden im ge-
sellschaftlichen Alltag ist ebenso wichtig
wie die Arbeit: Wo kann ich was einkau-
fen? Was kann ich in meiner Freizeit wo
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machen? Denn nur
derjenige, der sich
wohlfiihlt, bleibt
auch hier. Neben
diesen Aktivitaten
gibt es einen arztli-
chen Mentor fUr je-
den neuen auslan-
dischen Arzt. Das
Zusammenspiel aus
sozialer und berufli-
cher Integration soll
zum Erfolgsmodell
werden.

Es ist dann auch
an uns, hierin
Lippstadt und
Warstein, unsere
neuen Arzte bei
ihrem , Abenteu-
er Deutschland”
zu unterstitzen
und ihnen die In-
tegration nicht
nur beruflich,
sondern auch ge-
sellschaftlich zu
ermoglichen.

Jutta Oesterhelweg
Ehemalige stellv.
Leitung Abt. Personal

Sie sind in einem Verein
und brauchen Geld
zum Renovieren oder
fir ein tolles Projekt?

[ (.)Vﬂrii'l.rn—ig
Macht.s "rI:lrE

Wir helfen
lhnen dabei!

Wir machen den Weg frei.

Weitere Informationen unter:
www.volksbank-hellweg.viele-schaffen-mehr.de

B

Volksbank
Hellweg eG ===
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Sich kiimmern um die Fremden

,Nich kuiern, muiern!” (Nicht reden, machen!)

Die Stadt Warstein war auf die groBe
Fluchtlingswelle durchaus gut vorbereitet
und hatte schon gleich zu deren Beginn
die Bevdlkerung gebeten, ehrenamtlich
mitzuarbeiten. Als die ersten Flichtlinge
eintrafen, konnten sie so von den Helfern
personlich willkommen geheien werden.
Im Jahr 2015 kamen zunachst 280 aus ih-
rem Heimatland Gefluchtete in der Stadt
Warstein an. Die Zahl wuchs schnell auf
Uber 560 Migranten aus 15 Landern, z.B.
aus Syrien, dem Iran und dem Irak, die auf
die Ortsteile verteilt werden mussten.

Die etwa 25 Fluchtlingshelfer organisier-
ten die anfallenden Arbeiten. Zuerst waren
Rat und Tat gefragt beim Umgang mit den
Behorden. Die Flichtlinge benétigten Hilfe
beim Ausfullen von Formularen und beim
Stellen von Antragen. Sie mussten unter-
stutzt werden bei Anmeldungen in Schu-
len und Kindergarten. Die Helferinnen und
Helfer begleiteten die Flichtlinge auf den
Wegen zur Kleiderkammer und zur Tafel,
um dort Lebensmittel einzuholen. Sie klar-
ten sie auf Uber das Verhalten bei Krank-
heit, gingen mit in die Arztpraxen und

Apotheken. Es wurde angestrebt, dass je-
de Familie eine personliche Ansprechpart-
nerin oder einen Ansprechpartner, einen
s0g. ,Kimmerer”, erhielt.

Die zentralen Fluchtlingsunterkiinfte
waren von der Stadt mit den notwendi-
gen alltdglichen Gegenstanden ausgestat-
tet worden. Schon sehr friih duBerten die
Neuankémmlinge aber auch den Wunsch,
in eigene Mietverhaltnisse einziehen zu
wollen. Damit erwuchs fiir die Helferin-
nen und Helfer eine weitere groBe Auf-
gabe: Wohnungen mussten gesucht und
besichtigt werden, und beim Abschluss

des Mietvertrages war Unterstitzung no-
tig. War eine Wohnung gefunden, galt es,
Mobel und Hausrat zu organisieren. Teil-
weise konnten diese aus Wohnungsauf-
I6sungen bezogen werden, teilweise aber
auch durch groBziigige Spenden aus der
Bevolkerung. Diese Aufgabe Ubernahmen
Mitarbeiter, die intern als die , M&belgrup-
pe” firmierten. Nicht nur das Besorgen der
Mobel, sondern auch der qualifizierte Auf-
bau wurde geleistet. Nachdem die meisten
Familien ihre eigene Wohnung bezogen
hatten, begann fur sie ein vergleichsweise
~normales” Leben.

Aus dem Kreis der Fliichtlinge erreichte uns dieses Schreiben

~Wenn ein neuer Mensch, der seine
Familie und sein Heimatland verlassen
hat, nach Deutschland kommt, das
Land, das neue Sprache, neue Gesetze
und zu viele Papiere hat. Er befindet
sich in einer neuen Gesellschaft und
braucht dringend Hilfe.

In Warstein haben die Fltichtlinge
grofBes Gllick, weil sie immer jeman-
den finden kénnen, der helfen kann:
Caritas, Diakonie, Kolpinghaus, Ta-
fel, und die wichtigste Gruppe ist der
Fltchtlingshelfer: Sie helfen den Fa-
milien und den Menschen in offiziel-
len Amtern, Krankenhé&usern, Schulen
und mit allen Papieren per Post. Die-
se netten Leute helfen dem Flticht-
ling, indem sie die Wohnung finden,
die Mébel transportieren, in Schulen

anmelden, die Sprache lernen und im-
mer viele Ratschldge geben.

In der monatlichen Sitzung kann man
neue Leute treffen und tber seine
Probleme sprechen und um Hilfe bit-
ten.

Die Kinder sind sehr wichtig fur die-
se Gruppe, immer neue Aktivitdten
angesagt: Musik, Tanz, Schwimmen,
Sport, Zoobesuch ... etc.

Jeder Fltichtling in Warstein hat auf
eine oder andere Weise Hilfe von die-
sem Leute, die nicht z6gern, den neu-
en Blrgern Zeit und Rat zu geben.
Menschen zu helfen ist eine edle Ar-
beit und sehr geschétzt.”

Mit freundlichen GriiBen
Mohammad Oraby
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Den Helfern wurde aber bald deutlich,
dass die Versorgung mit den Dingen des
Alltags allein nicht ausreichte, die Beduirf-
nisse von Menschen zu decken, die in ei-
nem ganz neuen Kulturkreis eine neue Hei-
mat finden wollen. Eine wichtige Aufgabe
bestand darin, deren sozialen Kontakte un-
tereinander und auch mit der Warsteiner
Bevolkerung zu fordern und zu organisie-
ren. So entstand die Idee, ein Begegnungs-
treffen flr Familien einzurichten. Dieses
findet nun jeden ersten Montag im Monat
im Gemeindezentrum St. Pankratius statt
und wird sehr gut angenommen.

DarUber hinaus entstand der Wunsch
nach einer konkreten Anlaufstelle. Die
Stadt Warstein stellte hierfir stadteige-
ne Raume im ehemaligen , Kolpinghaus”

zur Verfligung. Jeden
Dienstag- und Sams-
tagnachmittag treffen
sich Ehrenamtliche
und Fluchtlinge bei
Kaffee und Tee, um
sich auszutauschen,
Probleme zu bespre-
chen oder Hilfe beim
Ausfillen von Formu-
laren zu leisten. Fur
Mdutter mit kleinen
Kindern wird jeden
Dienstagvormittag
ein Deutschkurs mit
Kinderbetreuung an-
geboten. Sehr dank-
bar sind die Flichtlingshelfer allen Einzel-
personen und Firmen,
die ihre Arbeit mit eini-
gen grof3zligigen Spen-
den untersttzt haben.
Das Geld wurde fir not-
wendige dringende An-
schaffungen, z.B. Ma-
tratzen und Topfe, aber
auch fir besondere Ak-
tivitaten, wie Schwimm-
kurse und Zoobesuche
in Minster, verwendet.
Ein groBes Frihlings-
fest wurde organisiert,
bei dem sich auch vie-
le ortsansassige Vereine
den Neu-Warsteinern
. vorstellen konnten.

~]

?_ An jedem ersten
2 Donnerstag im Monat

Gastbeitrag B

treffen sich die ehrenamtlichen Helfer und
mittlerweile auch drei Ansprechpartner
aus dem Kreis der Fltichtlinge am ,,Runden
Tisch”, um die anstehenden Aufgaben, die
sich mit der Zeit verandern, zu besprechen
und Erfahrungen auszutauschen.

Es ware wiinschenswert, wenn sich
hier noch mehr Biirgerinnen und Biir-
ger ehrenamtlich engagieren wiirden,
damit die anstehenden sehr vielfal-
tigen Aufgaben noch besser erledigt
werden konnen. Alle diese Menschen
hatten auf ihrer Flucht bis zu ihrer An-
kunft in Warstein viele traumatische
Erlebnisse. Deren Bewaltigung wird
noch lange Zeit unsere Hilfe und unser
Mitgefiihl erfordern.

Barbel Enste
Lotte Alz
Carmen Fromme

LWL-Pflegezentrum Lippstadt

Mensch sein — Mensch bleiben.

e Stationdre Pflege — Kurzzeitpflege

* Angegliederte Tagespflege

e Spezialisiertes Angebot fur psychisch erkrankte Menschen
e Beschitzte Wohngruppen

e Soziale Betreuung auBerhalb der Wohngruppen

Wir wirden uns freuen, Ihnen unsere Einrichtung vorstellen zu durfen.
Wir beraten Sie gern.

LWL-Pflegezentrum Lippstadt

Leitung: Iris Abel

Apfelallee 20 - 59556 Lippstadt

Tel.: 02945 981-4000 - Fax: 02945 981-4009
Internet: www.Ilwl-pflegezentrum-lippstadt.de

Stationare Pflege m Kurzzeitpflege m Angegliederte Tagespflege

Fur die Menschen.
Fur Westfalen-Lippe.
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Und wieder wachst die Angst ...

Wie gut recherchierte Berichterstattung dem Spekulieren auf die
vermeintliche Sensation geopfert wird

»Polizei verhindert Terroranschlag auf
Berliner Halbmarathon” titelt ,Die
Welt” am 8. April 2018 in ihrem On-
line-Portal. Exklusiv verbreitet die Zei-
tung die Nachricht von der Festnahme
sechs junger Manner, die mit der isla-
mistischen Szene in Verbindung ge-
bracht wiirden. Eine Messerattacke
sei geplant gewesen, in einem Keller
hatten Hunde auf Sprengstoff ange-
schlagen.

In Windeseile springen andere Medien und
Agenturen auf den Zug auf, sind dabei al-
lerdings meist ein wenig vorsichtiger als
das , Springer”-Blatt: Worter wie ,mogli-
cherweise” oder das so gerne bei nicht be-
legten Sensationsmeldungen gebrauchte
Fragezeichen finden Verwendung.

Und wieder wéchst die Angst: die
Angst vor einer Ausbreitung des Terrors,
die Angst vor Islamisten, die Angst vor
dem Fremden. Wie war ich doch selbst
schockiert, als ich nur ei-
nen Tag zuvor die Nach-
richt las, in Minster sei
ein Kleintransporter in
eine Menschenmen-

ge gerast. Munster! Das
ist bei uns gleich um

die Ecke! Dort hat mein Mann Verwandt-
schaft! Viele meiner LWL-Kollegen leben in
dieser Stadt! Schnell die Nachfrage bei der
Verwandtschaft: Allen geht es gut. Den-
noch wurde unser bis dato so entspann-
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Sensationsmeldungen
werden nicht selten
auf bloBen Verdacht
hin online gestellt

tes Wochenende getriibt von der Sorge: Ist
der Terror jetzt sogar in der westfalischen
Provinz, in unserer Heimat angekommen?
Fast schon erleichtert waren wir, als sich
herausstellte, es handele sich offenbar um
einen Einzeltater, es gebe keine Anhalts-
punkte fUr einen terroristischen Hinter-
grund. Das Leid der Angehorigen der To-
desopfer und der zahlreichen Verletzten
wird dadurch freilich nicht geringer.

Regelrecht zynisch erscheint da die Reak-
tion der stellvertretenden AfD-Fraktions-
vorsitzenden Beatrix von Storch, die ihren
politischen Gegnern via Twitter gleich ein
LJubilieren” unterstellte. Der Tater sei ein
»Nachahmer islamischen Terrors”, so die
Behauptung. Dass rechtsgerichtete Stro-
mungen nicht abgeneigt sind, aus wie
auch immer motivierten Anschlagen politi-
sches Kapital zu schlagen, indem sie Angst
vor dem Fremden schiiren, ist nicht neu.
Aber unserer neutralen und weitgehend
seridsen Medienwelt sollten wir doch noch
trauen dirfen, oder et-
wa nicht?

Zurlck zum Berliner
Halbmarathon. Bereits
am frihen Abend des-
selben Tages demen-
tiert die Polizei, dass Sprengstoff gefun-
den worden sei. Wenig spater berichten
Agenturmeldungen, den Ermittlern lagen
nach eigenen Angaben keine konkreten
Hinweise auf einen geplanten Anschlag

vor. Man sei lediglich einem , Anfangsver-
dacht” nachgegangen. Und was macht
.Die Welt"? Die eingangs zitierte Schlag-
zeile wird am Folgetag auf dem Titelblatt
der Printausgabe platziert und bleibt auch
weiterhin online. Offenbar ist es langst
nicht nur der ,,Bild”-Zeitung vorbehalten,
durch die Verzerrung von Tatsachen in ih-
rer Leserschaft Angst zu sden — dabei geht
es ganz offensichtlich zwar nicht um po-
litisches, aber um hochst reales Kapital,
sprich Auflage. Die ,,Bild” stand dem Ub-
rigens in nichts nach: ,Terroranschlag auf
Halbmarathon in Berlin verhindert”, war
am 9. April in den bekannten groBen Let-
tern auf dem Titel zu lesen.

+~Welchen Quellen diirfen wir dann
tiberhaupt noch glauben?”, méchte
man fragen. Heutzutage kann jeder bin-
nen weniger Sekunden Tweets mit zwei-
felhaftem Inhalt verbreiten. Sensationsmel-
dungen werden nicht selten auf bloBen
Verdacht hin online gestellt, fir jedermann
und jederfrau mit Internetzugang tber-

all auf der Welt blitzschnell einsehbar, be-
vor noch die Zeit zu grtndlicher Recher-
che besteht — denn die Konkurrenz kénnte
ja schneller sein! Und eine Falschmeldung
anschlieBend revidieren? — Es drangt sich
der Eindruck auf, dass dies in Medienkrei-
sen einem ,,No go” entspricht: Offenbar
maochte man sich nicht unglaubwirdig ma-
chen ... Von zum Teil erschreckenden Bei-
spielen dieser Art kann man unter ande-
rem auf der Seite ,uebermedien.de” lesen.
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Zum Gluck setzt da in der Regel unser ge-
sunder Menschenverstand ein. Einer Zei-
tung, die uns auch rtickblickend betrach-
tet stets mit zuverlassigen Informationen
versorgte, kénnen wir eher vertrauen, als
der Boulevardpresse. Auch lohnt es sich,
die Berichte verschiedener Quellen zu ver-
gleichen. Auf diese Weise kann in unseren
Kopfen ein objektiveres Bild unserer multi-
kulturellen Gesellschaft entstehen, indem
eine moglicherweise geschiirte Angst vor
dem Fremden zumindest kritisch hinter-
fragt wird.

Ein Blick in die mitteleuropaische Geschich-
te zeigt: Zuwanderung ist wahrlich kein
Phanomen nur unserer Zeit. Von den Hu-
genotten im 17. Jahrhundert Uber die so
genannten Ruhrpolen, gegen Ende des

19. Jahrhunderts aus Polen ins Ruhrge-
biet immigrierte Arbeiter, bis hin zu den
aktuellen Zuwanderungen durch Flicht-
linge spannt sich der Bogen. Zu beobach-

ten sind bestimmte Grade der Akzeptanz
gegeniber den Fremden: Wir freuen uns,
wenn gut ausgebildete Menschen nach
Deutschland kommen, um zum Beispiel
als Arzt an unseren LWL-Kliniken zu arbei-
ten. In ihrer Heimat politisch Verfolgten
gegeniber zeigen wir uns meist tolerant:
SchlieBlich mussten diese Menschen bei ei-
ner Abschiebung um ihr Leben furchten.
So genannte Wirtschaftsflchtlinge hin-
gegen sind weitgehend gedchtet. Sie ndh-
men uns die Arbeitspldtze weg und lagen
dem Staat auf der Tasche, heif3t esin den
Stammtischparolen.

Doch ganz gleich, ob gewollt oder un-
gewollt: Neugierig sein, genau hinse-
hen und zuhéren, zu verstehen versu-
chen, sich erst dann ein Urteil bilden
-so kann ein Umgang mit allem Unbe-
kannten gelingen.

Nicht vergessen sollten wir dabei, dass
wir fast auf der ganzen Welt selbst Frem-
de sind. Ganz wie der Autor eines Online-

Offentlichkeitsarbeit B

Artikels, der von seinen Erfahrungen in
Japan berichtet: Wenngleich er sich, wie
er schreibt, ,von einem sicheren Land ins
andere” begab, erlebte er Fremdsein als
~Schwerstarbeit”. Er schlie3t mit den Wor-
ten: ,Meine Bewunderung gilt all de-
nen, die in diesen Tagen Fremden ihr
Lacheln, ihre Hilfe, ein wenig Vertrau-
en schenken, ohne je in einem ande-
ren Land gelebt zu haben.” Auch dieser
lesenswerte Artikel wurde im Online-Por-
tal der , Welt" veroffentlicht.

Eva Brinkmann
Offentlichkeitsbeauftragte

Quellen:

Behrendt, Michael: ,Polizei verhindert Terroranschlag auf Berliner
Halbmarathon”, auf www.welt.de, gesehen am 10. April 2018

Niggemeier, Stefan: , Berliner Halbmarathon: Anschlagsmeldung
auf Verdacht”, auf https://uebermedien.de,
gesehen am 10. April 2018

Schmitt, Uwe: ,Von der Schwerstarbeit, ein Fremder zu sein”, auf
www.welt.de, gesehen am 26. Marz 2018

https:/twitter.com

@
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LWL-Wohnverbund Lippstadt

Leben, Betreuen, Fordern.

Am Teilhabegedanken orientierte, fachlich

qualifizierte und auf Entwicklung ausgerichtete

Betreuungs- und Férderangebote fir Menschen

mit

e einer psychischen Behinderung

¢ einer Abhangigkeitserkrankung in Verbindung
mit einer psychischen Behinderung

(im Rahmen des SGB XII - Eingliederungshilfe)

Wir bieten

Stationdre Wohnangebote an den Standorten

Lippstadt-Benninghausen, Lippstadt-Eickelborn

und Geseke

Beschtitzende Wohngruppen ftr Menschen,
die durch Beschluss eines Vormundschaftsge-
richtes (§ 1906 BGB) untergebracht sind

LWL-Wohnverbund Lippstadt

Leitung des Wohnverbunds: Janine Rottler
DorfstraBe 28 - 59556 Lippstadt

Tel.: 02945 981-3000 - Fax.: 02945 981-3009
Internet: www.lwl-wohnverbund-lippstadt.de

e Ein- und Zweibettzimmer, z. T. mit Dusche
und WC

Ambulant Betreutes Wohnen im Kreis Soest
Ambulant Betreutes Wohnen in Familien
(Familienpflege), jetzt auch fur Mutter/ Vater
mit Kindern

Tagesstattenverbund mit Aktivierungs- und
Beschéaftigungsangeboten, Industrielles Ar-
beitstraining

Wohngruppenubergreifende Forder- und
Betreuungsangebote mit Heilpddagogischem
Reiten, Sport und Bewegung

Stationares Wohnen m Ambulant Betreutes Wohnen m
Betreutes Wohnen in Familien/Familienpflege m Tagesstrukturierende Angebote

¢ Fahrdienst zu den Tagesstatten und
Betreuungsangeboten

e Freizeitangebot mit Festen im Jahresrhythmus,
Ferienfreizeiten, Ausflligen

LWL

Fur die Menschen.
Fur Westfalen-Lippe.
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W Buchvorstellung

Wasims Weste

Anschaulich illustriertes Buch erklart Kindern Flucht und Trauma

Ist es verantwortlich und ratsam, Kin-
der mit den Themen Flucht und Trau-
ma zu konfrontieren? Kénnen sie mit
Tatsachen umgehen, die selbst fiir Er-
wachsene oftmals schon schwer zu
verstehen und zu ertragen sind?

Es scheint, als sei das Thema ,, Fliichtlinge”
ab 2015 urplotzlich da gewesen. Schauen
wir jedoch zuriick auf die Beratungsarbeit
im KompetenzZentrum Integration (Kom-
Zl) der LWL-Klinik Warstein in den ver-
gangenen Jahren, wird deutlich, dass wir
schon lange Patientinnen mit Migrations-
hintergrund behandeln und begleiten. Aus
unterschiedlichsten Griinden haben (oder
mussten) diese ihre Heimat verlassen und
versuchen nun, ihren Platz in unserer Ge-
sellschaft zu finden. Nicht selten sind ihre
Schicksale dadurch gekennzeichnet, dass
schwebende Asylverfahren den Zugang zu
einer Arbeitstatigkeit oder die Gewahrung
von RehabilitationsmaBnahmen verun-
maoglichen. Neu ist der Umgang mit ,,den
Fremden” also in unserem Arbeitsalltag
keineswegs, und die aktuelle Situation ist
weniger durch ein schlagartiges Auftreten
und eine Unvermitteltheit gekennzeichnet
als vielmehr durch einen zunachst kaum
merklichen Veranderungsprozess.

So waren es Fragen und Berichte von
behandlungsbeddrftigen Patientinnen, die
sich mit Méglichkeiten beztglich der Ge-
staltung ihres neuen Lebensumfeldes oder
den Bedingungen der Fliichtlingshilfe be-
schaftigten. lhre Erzahlungen Uber die Si-
tuation in den Fluchtlingscamps und die
fur sie selbst damit verbundenen Belastun-
gen durch den Kontakt zu teilweise noch
schwerer traumatisierten Mitmenschen,
aber auch die Darstellung von anrtihren-
den Erlebnissen in der Ehrenamtsarbeit,
lieBen allmahlich bei uns Bilder tber , die
Fremden” und deren Alltagsrealitat ent-
stehen.

Sachspendenaufrufe engagierter Kolle-
glnnen aus unseren Reihen fur die Fliicht-
lingsunterkiinfte in Warstein und Ruthen
und erste Deutschkurse fur gefliichte-
te Menschen, die von der Stadt Warstein
auf unserem Klinikgelande untergebracht
waren, signalisierten: Die ,,Flichtlingsfra-
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ge” und die betroffenen Menschen sind in
Warstein angekommen.

Andererseits begegnete uns bei Kolle-
gen oder deutschen Patienten aber auch
die Angst vor dem Fremden im Rahmen
von Migrantenkontakten. Im Ringen der
Einzelnen um ihre Position und Meinung
zu den politischen Ereignissen wurden Be-
denken laut. Wir horten von der Sorge um
die eigenen Kinder, die nun z. T. die Schul-
turnhallen voriibergehend nicht mehr nut-
zen konnten; oder man empfand es als un-
gerecht, dass Flichtlingen Sozialleistungen
zukamen, fir die diese scheinbar nichts
leisten mussten. Viel Angst vor eigenem
Verlust und befiirchteter Bedrohung tber-
wog gegeniber der Neugier auf eine mdg-
liche Bereicherung unserer Kultur durch die
Neuankémmlinge.

Als immer haufiger gefliichtete Men-
schen aus den Camps in unseren Kliniken
als Patienten aufgenommen wurden, gab
es also bereits eine Reihe von Annahmen
Uber , die Fremden”, woraus sich dann
aber zielgerichtet die Herausforderung
entwickelte, konzeptuelle Aufgaben fur die
therapeutischen Interventionen und Integ-
rationsmoglichkeiten zu formulieren.

Diese beschrank(t)en sich auf die Be-
durfnisse erwachsener
Fltichtlinge in Krisensitua-
tionen und sehen entspre-
chend dem Auftrag unserer
Kliniken keine Behandlung
minderjahriger Gefllchte-
ter vor.

Kinder und ihre Bedurf-
nisse (z.B. als Angehdrige
erkrankter Elternteile) gene-
rell einzubeziehen, ist den-
noch ein notwendiges An-
liegen in unserer Arbeit.

Zu diesem Thema exis-
tiert bereits eine Kooperati-
on mit der Jugendhilfe; sie
ist ein fester Bestandteil des
Aufgabenfeldes der Arbeit
mit Angehorigen. Im Kom-
Z| besteht ein Elternkreis, in
dem sich psychisch erkrank-
te Mitter und Vater Uber
die Herausforderungen der

Kindererziehung vor dem Hintergrund der
eigener Erkrankung austauschen kénnen.
Individuelle Unterstlitzungsangebote er-
folgen in der Kooperation zwischen Sozi-
aldienst und Jugendhilfe. Ein Spezifikum
unserer Arbeit ist es, Eltern anzuleiten, mit
Kindern Gber psychische Erkrankungen ins
Gesprach zu kommen und auf kindgerech-
te Art zu vermitteln, wie Kinder als Ange-
horige helfen kénnen und wo diesbezlig-
lich aber auch Grenzen sind. Aus der Erfah-
rung wissen wir: Kinder sind recht gut in
der Lage, psychische Stérungen zu verste-
hen und entsprechend ihrer Méglichkeiten
Prozesse der Gesundung zu unterstltzen,
wenn es altersgerechte Erklarungen gibt.

Ermutigt durch dieses Wissen und die
Erfahrungen von Fachkollegen, die
in der Jugendhilfe mit der Betreuung
minderjahriger unbegleiteter Fliicht-
linge und Fliichtlingsfamilien befasst
sind, sowie durch die Beobachtungen
einer Lehrerin entstand die Idee, ein
Kinderbuch zum Thema ,,Flucht und
Trauma” zu schreiben.

Erzéhlt wird die Geschichte des achtjah-
rigen Wasim, dessen Eltern mit ihm und
seiner kleinen Schwester Samira aus ihrem

Ich bin Wasim und acht Jahre alt.
Papa, Mama, meine fiinf Jahre alte Schwester Samira und ich

kommen aus einem Land, in dem Krieg ist und viele Menschen sterben.

Als unser Nachbarhaus beschossen wurde, hat Papa gesagt: »Wir miissen wegl«
Zwei Wochen spater sind wir mit dem Bus aus unserer Stadt geflohen.
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im Café habe ich
Herrn Hubert kennengelernt. Er ist schon alt und
riecht wie Opa nach Pfeifentabak.

Wir alle haben warme Sachen aus der Kleider-
X bek denn in Di dist es

oft kalt, auch wenn draufien die Sonne scheint. g e ]

Heimatland vor dem Krieg fliehen. Die Fa-
milie wird auf der Flucht Uber das Meer ge-
rettet und lebt nun in einer Fliichtlingsun-
terkunft in Deutschland. Wasim lernt dort
Helfer kennen, wird mit den Symptomen
der ,posttraumatischen Belastungssto-
rung” eines Erwachsenen konfrontiert und
erlebt selbst Flashbacks (Nachhall-Erfah-
rungen von schlimmen Kriegsszenen). Der
Fokus des Kinderbuches liegt darauf zu
zeigen, wie es Wasim gelingt, eigene Res-
sourcen (Krafte) zur Selbststabilisierung zu
aktivieren, und wie bedeutsam die Prasenz
Anderer ist, um das Geflhl von Sicherheit
wieder herstellen zu kénnen.

Die Behandlung von gefliichteten Men-
schen in akuten Krisensituationen kann vor
allem dann langfristig wirksam werden,
wenn auch auBerhalb der psychiatrischen
Institutionen ein Verstandnis fir Traumata
und Maoglichkeiten zur Unterstlitzung ent-
stehen. Inzwischen sind die geflichteten
Kinder im deutschen Bildungssystem an-
gekommen. Themen wie Flucht, Asyl und
Trauma werden zukinftig immer selbst-
verstandlicher Gegenstand des Unterrichts
werden. In der Schule — wie auch schon im
Kindergarten — findet ein entscheidender
Schritt im Hinblick auf Integration statt.
GemaB Praventionsprojekten wie ,ver-
rickt, na und?” liegt in der Kooperation
von Psychiatrie, Jugendhilfe und Bildungs-
system eine Chance, das Potenzial von Kin-
dern einzubeziehen. Gerade Kinder und
Jugendliche sind Experten darin, Freund-
schaft anzubieten, auf Menschen zuzuge-
hen und mit Neugier auf das Fremde und
.die Fremden” zu reagieren.
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Ziel unseres Buches ist
es daher, aus den psy-
chiatrischen und pada-
gogischen Erkenntnis-
sen zu vermitteln: Kri-
senintervention bedeutet
zunachst einmal, es muss
ein Gefuhl von Sicher-
heit geschaffen werden.
Dies erfordert im ersten
Schritt nicht mehr, als die
betroffenen Menschen
dabei zu begleiten, sich
wieder als handlungsfa-
hig erleben zu kénnen
und daran zu erinnern,
dass das Schlimme vor-
bei ist.

Entsprechend den bis-
herigen Erfahrungen ist
davon auszugehen, dass
Kinder und Jugendliche
dem Thema Flucht und
Trauma in absehbarer Zeit Gberall im Bil-
dungssystem begegnen werden. Die Zu-
sammenhange zwischen diesen Inhalten
zu erklaren, scheint insofern weniger eine
Zumutung zu sein, als vielmehr eine M&g-
lichkeit, bei Kindern das Verstandnis zu
wecken, sich als handlungsfahige Unter-
stltzer erleben zu kénnen.

Abbildungen (2): © BALANCE buch + medien verlag, lllustration: Anika Merten

Die urspriingliche Intention des Buches
war es, deutsche Kinder mit dem Thema
vertraut zu machen. Entstanden ist das
Buch in enger Zusammenarbeit mit einer
Mitarbeiterin aus der Jugendhilfe und ge-
fluchteten Kindern. Im Internet existiert ei-
ne Version in arabischer Sprache. Ob sich
diese oder die deutschsprachige Version
auch fur die Arbeit mit gefllchteten Er-
wachsenen eignet, will sicher gut Uberlegt
sein.

Vielleicht ergibt sich daraus irgend-
wann aber auch die Gelegenheit fiir
ein Projekt im stationdren psychiatri-
schen Kontext oder ein Kooperations-
projekt zwischen Jugendhilfe, Psychi-
atrie und Schulen. Diesbeziigliche Ide-
en sind herzlich willkommen!

B Ansprechpartnerin

Christiane Tilly
Ergotherapeutin/
Erziehungswissen-
schaftlerin, Autorin,
Mitarbeiterin der LWL-Klinik
Warstein, Kompetenz-
Zentrum Integration

Buchvorstellung B

Kinder
starken!

Unsere liebevoll illustrierten
Geschichten helfen traumatisierten
Kindern nicht nur besser durch
Krisenzeiten zu kommen, sondern
zeigen auch, wie sie selbst Resilienz
entwickeln kénnen.

Yussef

und die
Erinnerungsgeister

Susanne Zeltner, Barbara Tschirren
Yussef und die Erinnerungsgeister
ab 8 Jahre, 40 Seiten

+ Downloadmaterial, 17,00 €

ISBN 978-3-86739-129-0

WASIM;
WESTE

K 5 in BALANCE®

Christiane Tilly, Anja Offermann
Wasims Weste

ab 5 Jahre, 40 Seiten

+ Downloadmaterial, 15,00 €
ISBN 978-3-86739-119-1

BALANCE :’
buch + medien verlag

www.balance-verlag.de
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M Personalrat

Nichts Fremdes tur die

Personalratsarbeit

Die Anzahl der Fliichtlinge in Deutsch-
land, ihre aktuelle Situation, die Aus-
wirkungen auf unsere Gesellschaft
und die Frage, wie viele Fliichtlinge
unser Land pro Jahr weiterhin aufneh-
men kann oder soll, bestimmen nach
wie vor die 6ffentliche Diskussion. Die
vergangenen Bundestagswahlen wa-
ren auch von diesem Thema beein-
flusst.

Nun, Flichtlinge sind in unseren Einrich-
tungen nicht beschaftigt. Aber zum Ho-
hepunkt der Flichtlingswelle haben die
LWL-Einrichtungen sowohl in Warstein als
auch in Lippstadt Gebaude fur die Unter-
bringung der in diese Region gekomme-
nen Menschen zur Verfiigung gestellt. Da-
mit haben wir den zustandigen Stadten
ein wenig bei der Bereitstellung von Unter-
kiinften — und durch ehrenamtliches Enga-
gement einiger unserer Mitarbeiter auch
bei der Integration — helfen kénnen.

Was aber hat die sogenannte Fliicht-
lingswelle mit der alltaglichen Arbeit
eines Personalrats zu tun?

Eigentlich nichts oder nur wenig — auch
schon in friheren Zeiten haben in den
LWL-Dienststellen Kolleginnen und Kolle-
gen gearbeitet, die nicht in Deutschland
geboren sind.

Tural Hajiyev, Dilgam Shabanov, Diana Isaku, Tatiana Gracheva und
Evgeny Dolganov (von links) besuchten das Haus Kupferhammer in Warstein.

In vielen Stationen und Bereichen unse-
rer Arbeitswelt waren und sind Beschaftig-
te, die z. B. geburtig aus Portugal, Italien,
Griechenland, der Turkei oder friher so-
gar aus Vietnam kamen und kommen, die
aber nicht den Status eines Asylsuchenden
oder Fliichtlings haben bzw. hatten. Eini-
ge unserer arztlichen Mitarbeiter stammen
aus Osteuropa; und
schon in den 1980er

In unserem BioHofladen finden Sie aus
eigener Bio-Produktion Kréuter, Salate, Eier,

Naturkostvollsortiment! Fir Sie geéffnet:
Montag: 10:00 - 13:00 Uhr
Di. - Fr.: 10:00 - 18:00 Uhr
Samstag: 9:00 - 13:00 Uhr

Unser Hofcafé hdlt ein Frihstiicksbuffet,
Mittagstisch und Kuchen fiir Sie bereit.
Mo. - Sa.: 8:00 - 17:00 Uhr

Kartoffeln, Fleisch- und Wurstwaren sowie ein

Lieferservice von

Bio-Produkten

Jahren hatte sogar
die eine oder andere
Arztin bzw. der eine
oder andere Arzt aus
Afrika hier ihren oder
seinen Dienst aufge-
nommen.

An vielen Stel-
len ist in der heuti-
gen Zeit — seien wir
ehrlich — ohne diese
Kolleginnen und Kol-
legen mit Migrati-
onshintergrund eine
kontinuierliche und
gute Behandlung
bzw. medizinische

Naturland

Fair

incl.

3 GUTSHOF WARSTEIN

moe Lindenstr. 13 « 59581 Warstein « Tel.: 02902 8066-19
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Versorgung nicht
denkbar. In der Per-

sonalabteilung unserer Kliniken ist eine An-
gestellte engagiert damit beschaftigt, die
auslandischen (arztlichen) Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern darin zu unterstiitzen,
hier vor Ort ,,FuB zu fassen”. Das beinhal-
tet sowohl die Hilfestellung bei Behérden-
kontakten jeglicher Art, umfasst weiterhin
die Vermittlung in Sprachkurse und be-
zieht auch das Kennenlernen unserer Ge-
brauche und unserer Freizeitmoglichkeiten
mit ein.

Diejenigen unter uns, die mit offenen
Augen und Ohren ,durchs Leben gehen”,
lernen im Kontakt mit unseren auslandi-
schen Kolleginnen und Kollegen deren Ein-
satz- und Arbeitswillen schatzen und be-
wundern deren hohe Belastbarkeit.

Fiir die tagliche Arbeit des Personal-
rats stellen Beschéaftigte aus fremden
Landern und Kulturen keine speziellen
oder zusatzlichen Herausforderungen
dar. Es ergeben sich hier keine auBBer-
gewohnlichen Problemlagen, sondern
vielmehr Bereicherungen.

Heinrich Graskamp
Stellvertretender
Personalratsvorsitzender
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Unsere Kliniken im Spiegel der Offentlichkeit

Retrospektive 2017/2018

Die fachlichen Experten unserer beiden Krankenhauser waren auch in den letzten zwé6lf Monaten vielfach gefragt,
wovon nachfolgend nur ein kleiner Auszug exemplarisch dargestellt werden kann:

Online

B derwesten.de: ,Es gibt immer einen
Ausweg” (08.05.2017)

B derwesten.de: ,Uber schabige
Kommentare nach Suizid-Versuchen in
Oesterberge” (11.08.2017)

B Focus online: ,Jung, erwachsen und
psychisch erkrankt” (05.10.2017)

B Focus online: ,Seelisch fit im Klassen-
zimmer” (03.11.2017)

B Focus online: ,Seelische Gesundheit im
Blick” (12.02.2018)

AuBerdem finden Sie die fir unsere Kliniken

relevanten Berichte in unserem News Blog:

www.lwl-gesundheitseinrichtungen-
kreis-soest-blog.de

In der liberortlichen Presse

B KU Gesundheitsmanagement:
,CO2-AusstoB um 60 Prozent reduziert”
(3/2017)

B NRZ: ,Dr. Sippel: Gesellschaft ist am
Stress-Limit” (05.05.2017)

B Westfalenpost: ,Internet wirkt wie ein
Stammtisch auf Speed” (11.08.2017)

B Die Glocke: ,Betroffene schweigen oft
aus Schamgefihl” (26.10.2017)

B Westfalenpost: ,Lebenssituation
beglnstigt Depressionen” (16.02.2018)

Fachpublikationen

B Sandra Moéller-Emminghaus, Mirko
Stellmacher: Laufend die Seele starken.
In: Dr. Nahlah Saimeh: Therapie und
Sicherheit im MaBregelvollzug. Medizinisch
Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft,
Berlin (2017).

B Christiane Tilly, Anja Offermann:
Wasims Weste. Kindern Flucht und

Trauma erklaren. Balance Buch + Medien
Verlag, Koln (2017).

Vortrage

B zu Personalentwicklung, Gewalt im
Rettungsdienst, Krisenintervention
sowie Macht und Ohnmacht bei
ZwangsmafBnahmen: Dietmar B6hmer

M zu Sucht im Alter:
Dr. Irene Faupel

B zu Trauma und Sucht, Migration, Ent-
wicklung des qualifizierten Entzuges
und Paradigmen der Sucht:

Stefan Kihnhold

B zur Behandlung von Borderline-
Personlichkeitsstérungen und
Depressionen: Dr. Ewald Rahn

B zu Pflegerischem Versorgungs-
management sowie Finanzierung,
Investitionsrechnung und Controlling
im Gesundheits- und Sozialmanage-
ment: Arndt Schlubach

B zur Systemischen Familienthera-
pie, MBT, Safewards und Kreativ-
therapien in der Psychosebehand-
lung: Dr. Volkmar Sippel

B zu Demenz und verwandten
Themen: Helene Unterfenger

Unter dem Oberthema , Das gehetzte ICH — (wie) macht uns unser Leben krank”
stellten namhafte Referenten beim 29. Warsteiner Psychotherapie-Symposion
(13. Marz 2018) die Ergebnisse ihrer Forschungen 140 Teilnehmenden vor.

Kundendienst & Service

www.elektrogerlach.de

Industrieanlagen

Elektro Gerlach

Elektrogeriiteausstellung Elektroinstallation

TV -Video - HiFi Beleuchtungsanlagen

Foto - Navigation Netzwerk und Datentechnik INGEN
Telekommunikation Gebiudesystemtechnik GulleVersorgu

expert

— .. Sochsenweg 4 34431 Marsherg Tel. 0 29 92/97 22-0 Fax 0 29 92/65 300

IEURBURO

Am Beispring 37
33175 Bad Lippspringe

Telefon: 05252 -9675-0
Telefax: 0 52 52 - 96 75 25
E-Mail: info@ib-guelle.de
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Termine 2018/2019

Ausblick

B Tagungen

Teil | 17.9.2018  Alles ambulant oder was? — Mogliche
(LWL-Klinik Warstein)  Auswirkungen sektorentibergreifender und

Teil Il 24.1.2019  ambulanter Versorgungsformen auf die berufliche
(LWL-Klinik Paderborn) Praxis, jeweils 8:30 Uhr.

B Fortbildungen

15.-16.5.2018  Schmerzmanagement
15.5.2018  Beurteilung von Fahreignung
17.5.2018  Belastungs- und Anpassungsstorung

17.5.2018  ADHS im Erwachsenenalter
17.-18.5.2018  Zieloffene Suchtarbeit

6.6.2018  Rechtsfragen im psychiatrischen Alltag
11.-13.6.2018  Umgang mit Kindern psychisch kranker Eltern
14. und 28.6.2018  Suchterkrankungen — Grundlagen
18.-19.6.2018  Pflegereform
20.-21.6.2018  Suizidprophylaxe
21.-22.6.2018  Gewaltfreie Kommunikation
22.6.2018 AbER — Adipositas bewaltigen,
Erndhrung regulieren
27.6.2018  Hausbesuche durchfihren
30.8.-1.9.2018  Kleine Schule des GenieBens — Euthyme Therapie
und 23.-24.11.2018
3.9.-4.9.2018 MBCT — Achtsamkeitsbasierte kognitive Therapie
und 30.10.2018  zur Ruckfallprophylaxe bei Depressionen
11.-12.9.2018  Raus aus der Harmoniefalle
13.-14.9.2018 Das neue Bundesteilhabegesetz (BTHG)
14.9.2018  Psychische Stérungen im Uberblick
18.-19.9.2018  Konfliktmanagement
20.9.2018  Kleine Aromamassage
27.-28.9.2018  Stimmenhoren verstehen
1.-2.10.2018  Basale Stimulation
4.-5.10.2018  Konstruktive Kommunikation
5.10.2018  Umgang mit Borderline Erkrankten

10.-12.10.2018

29.-30.10.2018
30.10.2018
6.11.-7.11.2018

18.-19.2.2019
11.-12.2.2019
1.-2.4.2019

Stressbewadltigungstraining mit psychisch
erkrankten Menschen - Trainerausbildung

Basale Kommunikation
Schuldnerberatung

Erfolgreich mit Neurolingusistischem
Programmieren (NLP)

Strategisches Freiwilligenmanagement
Sozialraumorientierung

Leistungen fur behinderte und/oder
pflegebedirftige Menschen
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buchversand
-stein.de

Kompetenz in Medien

A. Stein'sche Buchhandlung GmbH

Ihr Generalist unter den Medienspezialisten — seit 1713
Steinerstralle 10
D-59457 Werl

M Biicher

M eBooks

B Magazine

M eJournals

B Fachzeitschriften

Tel.: 02922-9500 100
Fax: 02922-9500 333

Herausgeber
LWL-Kliniken Warstein und Lippstadt

Konzeption und Realisierung

Mues + Schrewe GmbH
KreisstraBe 118 - 59581 Warstein
Telefon 02902 9792-0 - Fax 02902 9792-10

MUES + info@mues-schrewe.de
SCHREWE www.mues-schrewe.de
Redaktion

Eva Brinkmann (LWL-Kliniken Warstein und Lippstadt)
in Kooperation mit Mues + Schrewe GmbH

Fotos

LWL-Kliniken Warstein und Lippstadt, Landschaftsverband
Westfalen-Lippe, Monika Stich, fotolia.com, pixabay.com,
Wikipedia (gemeinfreie Bilder), Privat,

BALANCE buch + medien verlag

Titelfoto: © Franz Pfluegl/fotolia.com
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Alle Rechte vorbehalten. Nachdruck und elektronische Verwen-
dung nur mit schriftlicher Genehmigung. Fur etwaige Fehler wird

keine Haftung tbernommen. Schadensersatz ist ausgeschlossen.
Kritik, Verbesserungsvorschldge, Texte und Fotos sind jederzeit
willkommen! Fiir unverlangt eingesandte Manuskripte Gbernimmt
der Herausgeber keine Haftung.

Weitere Termine zu diesen und anderen Themen erfragen Sie bitte im
FWZ Warstein unter info@Iwl-fortbildung-warstein.de oder informieren
Sie sich unter www.lwl-fortbildung-warstein.de.

Oder fordern Sie den Newsletter an!
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Formschones Design und
perfekte Technik.
Aufzugtechnik nach Ma8.

Wir planen und realisieren den Einbau moderner
Personen- und Giiteraufziige in neue und vorhande-
ne Architektur. Ob als Innen- oder Auf3enaufzug:
wir verarbeiten Aufzugkomponenten héchster

Qualitat von fihrenden Herstellern.

Oder wollen Sie lhre Aufzuganlage modernisieren?
Von uns immer exakt geplant, passgenau montiert

und elektronisch geregelt.

Fir eine reibungslose Beférderung sorgt auch unser
Servicepaket mit regelmdfligen Wartungen, die wir

preiswert auch an Fremdfabrikaten durchfihren.

Steigen Sie ein und profitieren Sie von unserer

Erfahrung.

Personenaufzige

Lastenaufzige
alle Fabrikate und Systeme

Neuanlagen
Modernisierung
Instandhaltung
TUV-Abnahme

Notruf rund um die Uhr

eorgi _
ufzugtechnik

Georgi-Aufzugtechnik GmbH

Kossberg 16 - 59510 Lippetal - Herzfeld
Telefon: 02923 /74 16 - Fax: 029 23 / 75 06
info@georgi-aufzugtechnik.de - www.georgi-aufzugtechnik.de




-

Bin ich stark genug?

_ Schaffe ich das liberhaupt?

ar, ich hab n@ _

Ich kann nick

kann es schaff

:

¢
i

inf

ach abwarten?

Wege aus der Krise —
wir finden sie gemeinsam

Seelische Probleme verlangen personliche Hilfe. Darum gibt es uns:
Der LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen bietet in Gber 130 Einrichtungen spezialisierte,
wohnortnahe Behandlung und Betreuung - fir den richtigen Weg aus der Krise.

=

www. lwl-psychiatrieverbund.de I I

Fur die Menschen.
Fur Westfalen-Lippe.




