Menschen mit psychischen Erkrankungen
und Suchterfahrungen begleiten

AuA-Fachkraftetreffen 04. Juni 2025

Workshop 1
Katrin Nowak-Dennewill, Christl. Sozialwerk ICHTHYS
Eva Gehltomholt, FAPIQ
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Ehren -

Stand - Anzahl der Nutzerinnen amtliche Mltarbelter ]
Jahr . innen und

orte ! Angebote 2 und Nutzer Helferinnen ) :

Mitarbeiter
und Helfer

2019 298 733 18.894 2.331 Keine Angabe
2020 345 920 18.470 2.827 1.078
2021 374 984 20.227 2.427 1.164
2022 499 1.445 26.0593 2.878 1.866
2023 551 1.722 31.5554 2.490 2.932

1 Standorte kénnen tGber mehrere Einzelangebote verfugen
2 Einzelangebote sind Helfer*innenkreise zur Betreuung in der Hauslichkeit und Betreuungsgruppen
3 Mit Entlastungsbetrag: 24.807 s ohne Entlastungsbetrag: 1.252
4 Mit Entlastungsbetrag: 29.819 s ohne Entlastungsbetrag: 1.736
Quelle: Landesamt fur Soziales und Versorgung 2024, eigene Darstellung
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2020 2021 2022 2023
Men;chgn mlt korperlichen 288 331 488 579
Beeintrachtigungen
Men_sch.en r_mt kognitiven 481 484 711 842
Beeintrachtigungen
Meqschgn mlt psychischen o5 109 157 214
Beeintrachtigungen
pflegende Angehdorige und vergleichbar 56 56 39 94
Nahestehende
Land Brandenburg 920 980 1445 1722

Datenquelle: Landesamt fur Soziales und Versorgung, 202 4
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A BegriiRung durch Frau Gehltomholt (FAPIQ)
A Kurze Vorstellungsrunde mit Angabe von Erwartungen
A Vorstellung des Christl. Sozialwerkes - ICHTHYS

A Haufige psychische Erkrankungen in der Alltagsunterstiitz
Wie ist die Lebenssituation und Bedarf der Betroffenen?

A Welche Mdglichkeiten bietet das Christl. Sozialwerk ICHTHYS
Betroffenen, Angehdrigen und nahestehenden Menschen?

A Welche Rolle kann dabei die Unterstiitzung im Alltag spielen?

SCHES S0,




A Wie mochten Sie genannt werden?
-> Bitte Namensschild erstellen

A Aus welchem Téatigkeitsbereich und woher kommen Sie?
A 1 eigenes Hobby/ Interesse?

A Welche Erwartungen an den Workshop bestehen?
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Christliches Sozialwerk - ICHTHYS

Christl. Sozialwerk ICHTHY & Abhangigenhilfee.V.
Arcostr 40/42
15831 Blankenfeld®ahlow

Kontakte:
Wohnbereiche und Tagesstatte:
Tel.: 0337% 379176 Fax: 0337379178

Ambulante Dienste incl. Alltagsbegleitung:
Tel.: 03373 202 7879
Email: beratungsstelle@ichthysahlow.de




Abh#ngigenhilfe e, V.

. . y Wohnen i. besondere
Ubergangseinrichtun Tagesstatte
SR i ¢ Abstinente Wohnprojekt < ) Lebenslagen
10 Platze ) 12 Platze )
Tagesstruktur 7 Platze 15latze

§590 ff. SGB IX 4 - G? SS90 SCBIXGER  s567/ 68,568 XIl

Behandlung Assistenz 4

Beratun
7 Selbsthilfegruppeit = 2 < Suchtberatungsstell>Amb“'a‘nte BetreUUngil  Alitagsbegleitung

N

Ambulant betreutes Wohnefi® Ambulant betreutes Wohnefl Ambulant betreutes Wohne Ambulant betreutes Wohnen
im eigenen/NVohnraumn 2-er2 D Waés Tragers 3-er2 D Wés Tragers Tragerwohnungeq einzeln

§890 ff. SGB IX . .
§590 ff. SGB IX/ 67/68 SGHMIL  §§90ff. SGBIX €= §§90 ff SGB IX/ 67/68 SGB 4
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angigenhilfe e, V.
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Abhangigenhilfe e, V.




Abh#ngigenhilfe e, V.
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Mitarbeiter in einem
multiprofessionellen Team

Das Team besteht aus folgenden Fachkraften
- Sozialarbeiterinnerbipl,BA., MA.)*
- Psychologinnen (MA.)
- Helilerziehungpadagogi(Dipl.)
- Facharztin fur Psychiatrie und Psychotherapie

*Mitarbeiter verfiigen z.T. Uber verhaltenstherapeutische Zusatzausbildungen



Angebote zur Unterstutzung im
Alltag

Wl IT[ I\ CHRISTLICHES SOZIALWERK -ICHTHYS-
W ABHANGIGENHILFE E.V.

ANGEBOTE ZUR UNTERSTUTZUNG IM ALLTAG
(GEM.§45A,§ 45B SGB XI)

FUR MENSCHEN MIT DEMENZBEDINGTEN
FAHIGKEITSSTORUNGEN UND KORPERLICH ODER SEELISCH
PFLEGEBEDURFTIGE MENSCHEN : o

o » '

ZUM BEISPIEL =g
‘_i)‘.' ;;'?‘)—" b

* FORDERUNG VON KONTAKTEN i .

» SINNSTIFTENDE BESCHAFTIGUNG ',

» ANREGUNG ZUR BEWEGUNG

» GEDACHTNISTRAINING

» BESUCHS-/ BEGLEITDIENSTE

» EINKAUFSBEGLEITUNG

« ENTLASTUNG VON

ANGEHORIGEN

WIR SIND STAATLICH ANERKANNT
VORTEILE GENIESSEN:

* KONTAKTE PFLEGEN UND WOHLBEFINDEN STARKEN

* FORDERUNG DER EIGENSTANDIGKEIT, AKTIVITAT UND MOBILITAT
* STUNDENWEISE BETREUUNG UND UNTERSTUTZUNG

* WOCHENTLICHE EINZEL- UND GRUPPENANGEBOTE

* OFFENES CAFE JEDEN DRITTEN FREITAG IM MONAT, 15:00 UHR

BERATUNG UND AUSKUNFT: 03379 - 20 27 879
ANSCHRIFT: ARCOSTR. 40 — 42. 15831 BLANKENFELDE-MAHLOW

E-MAN: BERAT TELL ¥S DE

AUnsere Motivation fir ein
Alltagsunterstutzendes Angebot

AWelche besonderen
Anforderungen gibt es?

AWie erganzen sich individuelle
und Gruppenangebote?

\CHES S0,
o= iy,
o ng
v a



Alltagsunterstutzung bel ICHTHYS

Beziehungsaufbau und motivierende Gesprache
Kompetenzfordernde Aktivitaten:
- Spazieren
- Spielen
- . STt SAlUdzy3 1 dz &NJ 4GSy k . SNYildzy3aaias
- Unterstutzung zur Selbsthilfe (Haushalt, Organisation, Tagesstruktur)
- Unterstltzung spezifische Hilfen anzunehmen
- Ausflige
- GedachtnisKonzentrationsund Bewegungstibungen

Integration in stiitzende soziale Kontakte/ Selbsthilfegruppédetroffene + Angehorige)
Offenes Caf& jeder 3. Freitag im Monat 15.@017.00 Uhr




Besondere Voraussetzungen

A Fachkunde und Erfahrung im Umgang mit Menschen mit
psychischen Erkrankungen
A Empathievermogen

A Zeit
A Akzeptanz und Einhalten von eigenen und Grenzen des Betroffenen

A Kenntnisse von Mdglichkeiten und Risiken der Hilfe
A Madglichkeit zur Supervision
Alltagsunterstutzung ist keine Therapie aber eine sinnvolle Erganzung.




Erfahrungen aus lhrer Praxis

Thema A

Welche seelischen Einschrankungen belasten altere, aber auch jingere Menschen mit

Pflegebedarf?

- Depressionen (Bewegungs -/ Sinneseinschrankungen, Trauer, hohe Sensibilitat/ Empfindlichkeit

- Sucht (Schlaftabletten, Schmerz, Alkohol, Spiel)

- Angsterkrankungen (Panikstorungen, Mobbing, z. B. Nachbarn im Mietshaus)

- Lebensbedrohliche Krankheiten, z. B. Krebs O O O

- Psychosomatische Stérungen hl Iq

- Schizophrenie
- Traumata, z. B. Kriegs- oder Missbrauchserfahrungen
- Selbstwertverlust durch psychische Erkrankungen (Isolation)

- Wahnvorstellungen, Einbildungen (z. B. Schwangerschatft)

- Erschopfung (Antriebsarmut, Perspektiviosigkeit, Gleichgultigkeit)
- Borderline -Stérungen

- Ich-Bezogenheit (Starrsinn)

- Ticks (Nebenwirkung von Psychophari .. tandi ges
- EssStorungen LT v

- Einsamkeit (Ruckzug, sexuelle Ubergriffe gegentiber Helfenden) W

- Selbstverletzungen, Suizid EEE— FAP'Q



Thema B

Wie sieht die Lebenssituation von Menschen mit psychischen Erkrankungen und
Suchterfahrungen aus?

- Einsamkeit

- Oft kaum Kontakt zu Angehorigen und/ oder Anderen
- Pflegende Angehdrige mit psychischen Belastungen = Doppelbelastung

- Finanzielle Sorgen/ Angste (l

- Existenzangste

- In ungesunden Paarbeziehungen, Eltern - Kinder

- Mobilitatseinschrankungen

- Kostenibernahmen

- Spezielle Wohnformen

- Eigene Wohnung

- Obdachlose Menschen mit sichtbar auffalligem Verhalten

\CHES S0,
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Themen A + B

A Welche seelischen Einschrankungen belasten &ltere, aber auch
jungere Menschen mit Pflegebedarf?

A Wie sieht die Lebenssituation von Menschen mit psychischen
Erkrankungen und Suchterfahrungen aus?

\CHES
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| ebenssituationen: Psychische Erkrankungen

A Alleiniineigener in der Alltagsbegleitung:
Wohnung- Vereinsamung A Angste

A Betreutes Wohnen A Demenzen

A Unterschiedliche A Depressionen
Symptome A Psychosen

A Alkohol/ Drogenkonsum? A Sucht




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Angsten

Unterstiitzungsmoglichkeiten:

- Innere Unruhe und Anspannung -

- standiges Denken an drohendes Unhell
- Uberforderungsdeben

- Vermeidung von angstauslosenden Situatione:.
- Einengung des Bewegungsradius

- Sozialer Ruckzug

- Konzentrationsstorungen und Leistungsabfall
- Erschwerte Organisation alltaglicher Aufgaben_
- Arbeits und Leistungsunfahigkeit

Akzeptanz. Bewegung z.B. Spaziergange
reduzieren Unruhe und Anspannung
Ablenkung durch Gesprach/ Aktivitat
Interesse dafiir, worin die Uberforderung
besteht und was gut gelingt, was hilft.
Gemeinsames Tun.

Wunsch nach Hilfe? Begleitung zum
Fachmann (Psychiater, Psychologe, SHG...)
Schrittweise Erweiterungen des
Bewegungsradius
Konzentrationsubungen, z.B. Einkaufsliste
erstellen, Spiele (Schach, Dame...
Gemeinsame Tagesplanung mit
individuell schaffbaren Zielen

L NEHES So
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Alltagsrelevante Einschrankungen bei Demenzen 1

Gedachtnis und Orientierung: Unterstitzungsmaoglichkeiten:
- Vergessen von Terminen, Namen, Orten - Feste Tagesstruktur/Routine
oder aktuellen Ereignissen - Sichtbare Kalender, Uhren
- Schwierigkeiten sichurechtzufinden, oder andere
auch in vertrautetJmgebung Orientierungshilfen nutzen
- Zeitliche Desorientierung - Vertraute Gegenstande/Bilder
- Storung des Tabachtrhythmus sichtbar platzieren
Kommunikation und Sprache - Licht gezielt einsetzen
- Wortfindungsstrungen - Einfache, klare Satze
- Verstandnisschwierigkeiten von komplexen - Geduldiger Umgang, Zeit

Anweisungen nehmen
- Schwierigkeiten beim Lesen oder Schreiben




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Demenzen 2

Organisation und Planung: Unterstitzungsmaglichkeiten:
- Probleme bei der Planung von - Aufgaben in kleine Schritte
Ablaufen, wie aufteilen
- Einkaufen, Kochen - Einkaufsliste oder Erinnerungszettel
- Ankleiden, Haushaltsfiihrung gemeinsam erstellen
- Umgang mit Geld oder Telefon - Ggf. Unterstitzung durch Essen auf
Korperpflege Radern oder ambulanten
- Vernachlassigung von Hygiene und Pflegedienst organisieren
Kleidung - Uberschaubare Auswahl an

Kleidung, nicht zu viele Optionen
- Kleinere Gruppen/vertraute
Personen p N

Soziales Verhalten und Affektkontrolle

- Sozialer Ruckzug

- Stimmungsschwankungen, Reizbarkeit
oder Misstrauen




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Demenzen 3

Gefahrdung durch:

- unsachgemalde Bedienung von Geraten
oder vergessen auszuschalten (Herd,
2 - 3ASNKIKYy X0

- Fehlende Orientierung

- Hinlauftendenzen

- Eingeschrankte Mobilitat mit Sturzgefahr

- Verlust der Fahrtauglichkeit

- Halluzinationen und wahnhafte
Symptome

Unterstitzungsmaoglichkeiten:

Automatische Abschaltsysteme nutzen
ggf. Bewegungsmelder/andere Hilfsmittel
wie GPSlracker nutzen

Stolperfallen beseitigen, geeignete
Hilfsmittel wie Rollator bereitstellen
Arztliche Rat zur Seite ziehen

Auf Gefluhle eingehen statt auf Inhalt des
Gesagten




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Depressionen 1

Gedrickte Stimmung Unterstitzungsmaoglichkeiten:
- phasenweise oder durchgehend - Akzeptanz | |

_ _ _ - Gemeinsame Planurdeiner erreichbarer
Antrieb und Motivation Ziele und Motivation an dieser Tagesstruktur
- Schwierigkeiten alltagliche Tatigkeiten teilzunehmen. Aktivierung durch

| | Beginn, z.B. mit der Tatigkeit
zu beginnen (Aufstehen, Essen gemeinsamen Beginn, 2.5, mitder Tifighe

| dz6 SNBAUSY I 9AVY | dzF S Vaukaling usaidebsseritgler

: : . Symptome bei Abklingen der Depression
Konzgntratlons und Entscheld_ungsschwachen Bis dahin auch kleinste Fortschritte
- Ambivalenz und Unsicherheit wahrnehmen/ aufschreiben (Achtsamkeit)

- Lesen, Ratsel o.4. fallt schwer - Motivation zur u. ggfs. Hilfe bei Hygiene,

_ 3 Erndhrung und Bewegung
Hygiene u. Selbstflrsorge
- Vernachlassigung der Korperhygiene,
Ernahrung und Bewegung




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Depressionen 2

Soziale Kontakte

- Sozialer Rluckzug von Freunden

- Vermeidung von Gesprachen und
Aktivitaten

Schule und Beruf
- Leistungseinbul3e, Unsicherheit
- Fehlzeiten

Tagesstruktur und Organisation
- Schlafstérungen

- Storung des TaiachtRhythmus
- Storung defTagesstruktur

Unterstitzungsmaoglichkeiten:
- Welche Kontakte sind dem Betroffenen
wichtig? Auch ein Besuch ohne grol3es
Gesprach ist ein Kontakt und zeigt Interesse!
-X A4AYR {@YLIi2YS RSNJ 5SLIN
voruber. Gesprach mit Arzt Gber Krankschreibung.
- Gemeinsame Tagesplanung auch des
Zubettgehens und Aufstehens sowie Umgang
mit Wachzeiten
- Schlafhygiene




Schlafhygiene

Verhaltensweisen, die einen guten Schlaf beginstigen:

AAktivierung am Tag

ARegelmaRige, gleiche Schlafzeiten (auch am Wochenende)

ASchlafumgebung sollte ruhig, bequem und gut geliiftet sein, ggfs. Moglichkeit zum Verdunkeln
AEntspannende Abendrituale: Lesen, ruhige Musik, Horshiindtee

AFlussigkeitszufuhr vor allem tagsiiber, weniger abends, um nicht nachts auf Toilette zu miissen
ASorgen/Grubelgedankerffiir nachsten Tag aufschreiben

Verzicht auf:

- koffeinhaltige Getranke, Nikotin und Alkohol sowie Selbstmedikation am Abend
- nachtliche Handynutzung/ Fernsehen

- Mittagsschlaf (wenn unverzichtbar hGchstensZ®Minuten)

- Keine schweren Mahlzeiten am Abend

- Keine anstrengenden oder aufregenden Aktivitaten am Abend

Hilfreich:
AMeditation, Atementspannung, Progressive Muskelrelaxation




Alltagsrelevante Einschrankungen bel Psychosen 1

Antrieb und Tagesstruktur Unterstitzungsmaglichkeiten:
- Antrieb gasteigertoder reduziert - Selbst mit Geduld klaren Kopf behalten.

L . : Gemeinsame Planurdeiner erreichbarer
- Unfahigkeit den Alltag zu strukturieren .. " 4k Motivation an dieser

- Vernachlassigung von Verpflichtungen  Tagesstruktur teilzunehmen, gemeinsame
CNOGATTSAOSY 69aaSyk Y2OKSy
: - Erinnerung an Termine und Verpflichtungen
Denken’_ Konzentratl_(_)n'sund - Hilfe mit Trugwahrnehmungen umzugehen
Entscheidungsschwachen durch Angebot anderer, realistischerer
- SprunghafteS, Verlangsamtes oder Wahrnehmungsmaglichkeiten ohne tber

. richtig/falsch zu diskutieren
unlogisches Denken . _ - Vermeidung von zu viel Reizen (Larm, Licht,
- Ablenkung durch Halluzinationenoder 11 GA@AGNGZ aSyaoOKSyXxu
Wahrnehmungsveranderungen
- Ambivalenz erschwert Entscheidungen

und Problemldsungen




Alltagsrelevante Einschrankungen bei Psychosen 2

Vernachlassigung Unterstitzungsmaoglichkeiten:

- Hygiene und Selbstflirsorge - Ermutigung und Aktivierung
- - Offenheit fur Sicherheitsbediirfnis
Soziale Kontakte

- Der Alltagshelfer ist eine Erweiterung der
- Sozialer Ruckzug durch Misstrauen oder sozialen Kontakte und solite ehrlich (1)

Empfindlichkeitggi® WSAT Sy 0 eNy NGy ax(bguen

S hstd h - Vermeidung von zu vielen Reizen (Larm, Licht,
- oprachstoringen erschweren 12YLX AT ASNIS DSAaLINNOKS: a$

Gesprache - Kurze und klare Satze
- Stérungen von Empathie u. Gefiihlen - Irritationen sind nicht persdnlich zu nehmen

fiihren zu lrritationen in Beziehungen - Arbeitsunfahigkeit vom Arzt beurteilen lassen
Schule und Beruf
- Leistungseinbul3en, Unsicherheit
Fehlzeiten und Arbeitsunfahigkeit




Alltagsrelevante Einschrankungen bel Sucht 1

Alkohol/ Medikamenten-/ Drogen/
Medienkonsum/patholog. Spielen

- phasenweise oder durchgehend

Stimmungsschwankungen
Motivationsmangel durch

- Mangelnde Krankheitseinsicht/ Scham

- Fehlenden_eidensdruck

- vergebliche Abstinenzversuche

- Aufrechterhaltendes soziales Umfeld

Abbau kognitiver Fahigkeiten

- Koreentration Gedachtnis, Kritikfahigkeit

Hygiene u. Selbstflrsorge

- Vernachlassigung der Korperhygiene,
Ernahrung und Bewegung

Unterstitzungsmaoglichkeiten:

- Einbul3en sind priméar Folge des Konsums
und bessern sichd. Regel bei Verzicht
auf den Konsum

- Die Begleitung sollte also dahin zielen,
den Betroffenen zu motivieren, sich
Unterstltzung flr Suchtmittelabstinenz
zu holen

- Begleitung zum Arzt/ Selbsthilfegruppe/
Suchtberatungsstelle/ Krankenhaus

Bei chronischen Einbul3en trotz Abstinenz siehe

auch Demenz!




Alltagsrelevante Einschrankungen beli Sucht 2

Vernachlassigung Unterstitzungsmaglichkeiten:

- Hygiene u. Selbstflrsorge

Soziale Kontakte

- Sozialer Ruckzug durch Einengung auf -
den Konsum/ Beschaffung oder Scham

- Intoxikationsbedingte mangelnde
Ansprechbarkeit

- Rucksichtsloses Verhalten

- Beziehungsstorungen, Abwendung

Schule und Beruf

- Leistungseinbul3en, Unsicherheit
Fehlzeiten und Arbeitsunfahigkeit

- Motivation und Unterstitzung
- Vertrauensbildung/ Interesse/ wie konnten

unangenehme Folgen reduziert werden?
Hilfe rufen, ggfs. Notarzt

- Grenzen setzen bzw. weggehen
- Zusammenarbeit mit Arzt/ Suchtberatung

und Patient férdern




Alltagsrelevante Einschrankungen bel Sucht 3

Korperliche Folgeerkrankungen

A Leberzirrhose mit Stoffwechselstérungen

A Odeme/ Aszites

A Lebensbedrohliche Blutungen aus Osophagusvarizen
A Schmerzen durch Bauchspeicheldriisenentziindungen
A Magenschleimhautentziindungen

A Gangschwierigkeiten und Schmerzen durch Polyneuropathie/ Ataxie

A Hirnatrophie mit kognitiven EinbuRen bis zum Verlust des Kurzzeitgedachtnisses
A Alkoholische Demenz

A Mangelernahrung

A Karzinome

A Orthopadische Probleme




* Der Helfer vermag keinen Menschen mit Abhangigkeit zu retten.

* Hilfe ist nur sowejt moglich, wie der Betroffene sie zulasst.

» Echte Hilfe ist Hilfe zur Selbsthilfe (Kontakt zum Suchthilfesystem).

* Das Abnehmen von Belastungen bei fortgesetztem Konsum erschwert den Genesungsprozess.
* Der Betroffene ist selbst verantwortlich fur seinen Erfolg!

* Einkauf von Alkohol ist kritisch mit dem eigenen Team zu besprechen.

* Keinen Alkohol wegschitten! (Risiko Entzugserscheinungen)

* Bei Aggressionen sich selbst schitzen! Weggehen oder/und Polizei verstandigen.

+ Bei AuRerung von Suizidabsichten Notarzt informieren.
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=7 STEIGERUNG DER TRINKFENGE

Der Alkohol-Eisberg. Eine Abhingigkeitsentwicklung verliduft lange Zeit unter der Oberfliche und

bleibt dem Betroffenen und seiner Umwelt verborgen. Erst in einem spiten Stadium fillt der
Betroffene wegen seines Trinkens auf und wird von seiner Umwelt kritisiert

KaR p

N‘E\-"‘:’HEa SOEFQ“F

l dzZAY [ AYRSYYSe@SNE o[ ASOSNI aOKf Id

! ﬁiﬁpﬁi"q



Professionelle Hilfen bei Abhangigkeitserkrankungen

irnslfufstellen: Suchtberatungsstelle Haus und Facharzte
und
Begleitung
Praventionskurs Krankenhauser mit
Kérperlicher awl dzO K T Il ¢ Entgiftungsbehandlung
Entzug Selbsthilfegruppen

. . " far
Ubergangseinrichtungen Besondere Wohnformen
Wohn gang 9 Betroffene

maoglichkeiten und

Angehorige
- Entwdhnungsbehandlun Ambulante
Therapie Tagesklinik far station&r/ ambulante Psychotherapiebei
angeboten ESEEIEILEREREE] Adaptionsbehandlungen stabiler Abstinen

Tagesstatte

fur Menschen mit Ambulante Assistenz

Abhangigkeitserkrankungen

Begleitende -
Hilfen Psychiatrische Pflege



Thema C
Was kdnnen alltagsuntersttitzende Einzel - und Gruppenangebote zur Unterstltzung von
Betroffenen und zur Verbesserung ihrer Lebensqualitat beitragen und wo gibt es Grenzen?

- Gemeinsame Erlebnisse, orientiert an Interessen und Winschen (Freude + Anschwung)
- Beratungsund Unterstitzungsangebote aufzeigen

- Akzeptanz

- Orientierung

0 L O
- Hilfe bei der Alltagsstrukturierung (l )I

- Selbstwirksamkeit (Untersttitzung)

- Spaziergang, Sport

- Ablenkung

- Soziale Kontakte

- Austausch

- ahTFSYySa8 hKNXI [ dzKI NBY
- Selbst Ruhe ausstrahlen

‘\\gn\c““ S0,
- Ankommen, da sein, zuhoren was gerade ist m -6
FAPIQ




Thema D
Wie kobnnen Angehdrige und vergleichbar nahestehende Menschen begleitet und gestarkt werden?

- Nicht alle Pflegebedurftigen haben Angehdérige

- Fachkraft Gbernimmt (bei ehrenamtlichen Helfern)

- Information im Internet ( Alina App CB, EE,SPNozialatlas TF; Mittendrin ¢ L H Bt versorgt in... BRB)
- Gesprache und Austausch anbieten, z. B. Angehérigencafé

Sozial beratung/ Landkreis ¥+)
-t Hi |l fe beSohuHeuvudgegeang fldr Angehodrige

- Selbsthilfegruppen ®) O @)
- Zuhoren und Hinweise auf Beratungsstellen ) q
- Scheu vor professionellen Angeboten nehmen, ermutigen Hilfe in Anspruch zu nehmen

- Pflegestltzpunkte sind wichtige Anlaufstellen, bieten aber oft keine Verweise im Bereich Kinder/

- Weitere Schritte initiieren/ vermitteln (Arzte, Therapeuten, Pflegestiitzpunkte, EUTB, (l
Jugendliche
T FAPIQ



https://play.google.com/store/apps/details?id=com.eyeled.alina&hl=de
https://www.sozialatlas-tf.de/de/
https://www.mittendrin.in/l/de
https://gut-versorgt-in.de/Brandenburg%20an%20der%20Havel

Psychische Erkrankungen und

Fihigkeitseinschrinkungen

Angsterkrankungen

Eine Gruppe psychischer Erkrankungen, bei denen UbermaRige und anhaltende oder sich
wiederholende plotzliche Angst, oft ohne erkennbaren Grund, im Vordergrund steht.
verbunden sind diese Angste oft mit starken kirperlichen Symptomen: Herzrasen,
Schwitzen, Zittern, Brustenge, Atembeschwerden, Erréten._.]

Zusatzlich besteht deutliches Vermeidungsverhalten angstauslosender Situationen.

Demenzen
Eine Gruppe won neurodegenerativen Erkrankungen, die mit einem fortschreitenden Abbau
der Geddchtnisfunktion und weiterer kognitiver Fihigkeiten, wie Denken, Sprache,

Urteilsvermdgen sowie Motorik und Mebilitét einhergehen, so dass es zu Einschrinkungen
der Alltagsfahigkeiten kommit.

Depressionen

Depressionen gehdren zu der Gruppe der affektiven Stdrungen, die episedisch oder
anhaltend mit gedriickter Stimmung, Antriebslosigkeit und Interessenverlust, somatischen
und kognitiven st@rungen einhergehen. Die Epizoden kdnnen in verschiedenen
Schweregraden, die sich in der Anzahl und Auspragung der Symptome unterscheiden
verlaufen. In schweren Fillen kénnen sich Suizidalitdt oder wahnhafte verliufe entwickeln.
Bei bipolaren Verlaufen kinnen Episoden mit eupherisch gehobener stimmung bestehen.

Psychosen

Schwere psychizche Erkrankungen, die episodisch eder anhakend verlaufen und mit
wahrnehmungsstorungen aller sinnesgualititen sowie Denk-, Sprach-, affektiven und
kognitiven stirungen einhergehen. akustische, optische oder taktile Halluzination,
starungen der Ich-Grenzen und Wahnvorstellungen fihren zum Verlust des
realitdtsbezuges. Haufig bestehen Auffassungsstorungen und desorganisiertes Verhalten.

Suchterkrankungen

Abhingigkeitserkrankungen sind gekennzeichnet durch ein starkes verlangen nach und
Konsum einer substanz/ verhaltens mit suchtpotential, demgegeniber eine steigende
Toleranz entwickelt wird. vernachldssigung von Interessen und Verpflichtungen sowie der
Konsum trotz des wissens um schadliche kérperliche, psychische oder kirperliche Folgen
sind kennzeichnend. Im fortschreitenden Verlauf entwickeln sich Kentrollverluste dber die
Dosis und den Zeitpunkt des Konsums und ein der Substanz entsprechendes psychischy/
kdrperliches Entzugssyndrom.

Der Konsum muss Ober mindestens einen Monat oder wiederholt wihrend eines Jahres
erfolgen.

Fihigkeitseinschrdnkungen
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Themen C + D

A Was konnen alltagsunterstiitzende Einzel - und Gruppenangebote
zur Unterstitzung von Betroffenen und zur Verbesserung ihrer
Lebensqualitat beitragen und wo gibt es Grenzen?

A Wie konnen Angehorige und vergleichbar nahestehende Menschen
begleitet und gestarkt werden?

Gemeinsam:
Was winschen Sie sich als Fachkrafte und fur Ihre Mitarbeitenden,
um Menschen in seelischen Notlagen gut unterstiutzen zu kdnnen?
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A Hilfe/ Unterstiitzung in der Hauswirtschatft

A Hilfe in der Behandlungspflege

A Unterstiitzung bei Betreuung und Beschéftigung

A Hilfe bei der Korperpflege, dem Essen und Trinken (Grundpflege)

A Ubernahme von Fahrten

A Auszeitenvon der Pflegautzen

A Besondere Regelungen fur Kinder und junge Erwachsene

A Anderung zum 1.7.2028emeins Jahresbetrag fur Verhinderungsmd Kurzzeitpflege
A Pflege und Beruf vereinbaren

A Pflege organisieren und verarbeite®flegeberatung PflegekurseSelbsthilfegruppen

Quelle: https://www.verbraucherzentrale.de/wissen/gesundheit -pflege/alles -fuer -pflegende -angehoerige/entlastung -und -hilfe -fuer -pflegende -angehoerige -13922




A Digitale Suchtberatung: https://www.suchtberatung.digital/

A Pflegestiitzpunkte (Videoberatung): https://pflegestuetzpunkte -brandenburg.de/

A Familiencoach Pflege: https:/pflege.aok.de/

A PfiFf s Pflege in Familien fordern: https://www.aok -pfiff.de/
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https://www.suchtberatung.digital/
https://pflege.aok.de/
https://www.aok-pfiff.de/

Ziele im Rahmen der Alltagsunterstitzung

A Menschen mit psychischen Erkrankungen und
Suchterfahrungen sensibel und passgenau begleiten

A Angebote machen, die es ihnen ermdglichen, so lange wie
moglich Zuhause oder in alternativen Wohnformen zu leben

A Alleinlebende Menschen und auch pflegende Angehorige,
Freunde und Nachbarn starken und begleiten
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FA P I Fachstelle Altern und Pflege im Quartier
im Land Brandenburg (FAPIQ)

Behlertstr. 3A | Haus K3

14482 Potsdam

Tel. 0331 231607-00
kontakt@fapiq -brandenburg.de
www.fapiq -brandenburg.de

FAPIQ ist ein Kooperationsprojekt von: :\,"
oLt T Alzheimer-Gesellschaft Brandenburg e.V. é PAKT FUR
Berlin-Brandenburg V. \@ Selbsthilfe Demenz LAND PFLEGE
BRANDENBURG

FAPIQ wird geférdert vom Ministerium fir Gesundheit und Soziales des Landes Ministerium fiir Gesundheit
Brandenburg (MGS), den Landesverbanden der Pflegekassen und dem Verband der und Soziales
privaten Krankenversicherung im Land Brandenburg.
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