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EDITORIAL

Liebe Leserinnen, liebe Leser!

Der Blick in unser aktuelles  
BRÜCKE-Magazin, das alljährlich 
ein repräsentatives Bild unserer Ak-
tivitäten und Themen abgibt, zeigt 
eine lebendige Institution, die ihren 
festen Platz in der Hansestadt seit 
Jahren gefunden und ausgebaut 
hat. Unser weitverzweigtes Netzwerk 
an Hilfs- und Unterstützungsange-
boten für Menschen mit psychischen 
Erkrankungen erreicht schon lange 
nicht mehr nur Betroffene und An-
gehörige, sondern auch viele andere 
gesellschaftliche Gruppen und Inte-
ressierte. Damit erfüllen wir über die 
unmittelbaren Hilfen hinaus auch 
Aufgaben der Aufklärung, Weiter-
bildung und Prävention im weiteren 
Sinn.

Von dieser Leistungsfähigkeit und 
Bandbreite der Aktivitäten unserer 
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter so-
wie aller Beteiligten handeln die The-
men in diesem Magazin. Allen Bei-
trägen, den großen und den kleinen, 
ist dabei gemeinsam, dass sie bei 
aller Tiefe und Vielseitigkeit einen 
ausgezeichneten Eindruck davon 
vermitteln, welchen weitreichenden 
Nutzen die Arbeit sozialer Einrich-
tungen für einzelne Lübecker Bürger 
als auch für die Gesellschaft hat. Da-
mit geht natürlich auch ein großes 
Maß an gesellschaftlicher Verant-
wortung einher, das sich direkt auf 
unsere Angebote und unsere Unter-
nehmenskultur auswirkt. 

So ist es selbstverständlich, dass 
sich unser Handeln an den gemein-
sam erarbeiteten Leitbildern orien-
tiert und dass den Menschen, die 
uns um Hilfe bitten, stets mit Re-
spekt und Wertschätzung begegnet 
wird. Im direkten Schulterschluss 
mit unserem Dachverband, dem „Pa-
ritätischen“, ist die BRÜCKE darü-
ber hinaus maßgeblich an der Erar-
beitung eines Corporate Governance 
Kodex beteiligt, der im Herbst 2015 
in einer Endfassung vorliegen soll. 
Darin werden elementare Grundsät-
ze und Prinzipien festgelegt, die sich 
auf die Rolle einer sozialen Organi-
sation in der Gesellschaft, die Ver-
antwortung der Führungskräfte und 
Aufsichtsgremien, die Rechte und 
Pflichten als Arbeitgeber, den Um-
gang mit öffentlichen Mitteln sowie 
die Transparenz und das Miteinan-
der insgesamt beziehen.

Wir wollen damit ein Zeichen für die 
Akzeptanz und Wertschätzung un-
serer Arbeit in Öffentlichkeit und 
Gesellschaft setzen. Denn wir kön-
nen feststellen, dass wir dem ge-
meinsamen Ziel einer inklusiven Ge-
sellschaft, in der jeder Mensch sein 
Recht auf Teilhabe am gesellschaft-
lichen Leben verwirklichen kann, 
auf diesem Wege näher kommen. 
Damit einhergehend nimmt auch die 
öffentliche Wahrnehmung unserer 
Angebote und Aktivitäten zu. Die  
BRÜCKE ist in den über vier Jahr-
zehnten ihres Bestehens in weiten 
Teilen der Gesellschaft angekom-
men. 

Auch das aktuelle BRÜCKE-Maga-
zin ist Teil der offenen und trans-
parenten Kommunikation und gibt 
umfassend und anschaulich Ein-
blicke und Ausblicke in eine aktive, 
lebendige und vielseitige soziale Ein-
richtung. Wir wünschen Ihnen eine 
spannende und erkenntnisreiche 
Lektüre.

Frank Nüsse
Geschäftsführer
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Corporate Governance 
Soziale Verantwortung übernehmen 

UNSERE GESELLSCHAFTER

Der "Paritätische Schleswig-Holstein", 
seine eigenen Einrichtungen und die 
Unternehmen, an denen er beteiligt 
ist, bekennen sich zu konsequenter 
Vertrauensbildung durch gute und 
verantwortungsvolle Unternehmens-
führung. Es geht um Corporate 
Governance, ursprünglich als Ver-
haltenskodex für die Vorstände von 
Kapitalgesellschaften ins Leben ge-
rufen, um die wirtschaftliche und 
gesellschaftliche Verantwortung der 
Unternehmen zu artikulieren und 
Wertmaßstäbe für das unternehme-
rische Handeln zu schaffen. Damit 
setzen die Verantwortlichen sozialer 
Einrichtungen ein weiteres wichtiges 
Zeichen für Akzeptanz und Wert-
schätzung ihrer Arbeit in Öffentlich-
keit und Gesellschaft. 

Das gemeinsame Ziel der „Paritä-
tischen“ Unternehmen ist ihr Ein-
satz für eine inklusive Gesellschaft, 
in der jeder Mensch sein 
Recht auf Teilhabe am 
gesellschaftlichen Leben 
verwirklichen kann. An 
der Erarbeitung der Werte 
und Grundlagen der ver-
antwortungsvollen Unter- 
nehmensführung wirken 
Führungskräfte, Fach-
leute und Interessierte 
aus dem weitgefächer-
ten Netzwerk des Pari-
tätischen mit. Dazu zählt auch die 
BRÜCKE Lübeck, deren Gesell-
schafter der Paritätische neben dem  
BRÜCKE-Verein ist.

Im vorläufigen Corporate Gover-
nance Kodex, der im Herbst 2015 
in einer Endfassung vorliegen soll, 
wurden elementare Grundsätze und 
Prinzipien festgelegt. Sie beziehen 
sich auf die Rolle der Organisation in 
der Gesellschaft, die Verantwortung 
der Führungskräfte und Aufsichts-
gremien, die Rechte und Pflichten 
als Arbeitgeber, den Umgang mit öf-
fentlichen Mitteln, Transparenz und 
das Miteinander in Organisation und 
Verband.

Die Arbeit sozialer Einrichtungen 
hat einen weitreichenden Nutzen für 

die Gesellschaft, der weit über die 
unmittelbare Leistungserbringung 
hinausgeht. Damit wird gesellschaft-
liche Verantwortung übernommen 
und der Sozialstaat unter aktiver Be-
teiligung bürgerschaftlichen Engage-
ments mitgestaltet. Im Mittelpunkt 
der Tätigkeiten steht die personen- 
und lebensweltorientierte Förderung 
der Klientinnen und Klienten, die in 
ihren Selbsthilfefähigkeiten gestärkt 
werden sollen und aktiv an den An-
geboten und Entscheidungsprozes-
sen beteiligt werden. Ihnen und ih-
ren Interessen wird mit Respekt und 
Wertschätzung begegnet.

Die für die Arbeit nötigen Aktivitäten 
und Entscheidungen in den Einrich-
tungen und Unternehmen richten 
sich am jeweiligen satzungsgemäßen 
Zweck und am Leitbild aus. Dabei 
gibt es eine klare Aufgabenteilung 
zwischen Führung und Aufsicht. 

Die Aufgaben werden effizient und 
zielgerichtet von den Geschäftsfüh-
rungen umgesetzt, die Aufsichts-
gremien agieren unter Ausschluss 
von Interessenskollisionen und mit 
Sachverstand. Soziale Einrichtungen 
sind auch Arbeitgeber und tragen 
gegenüber ihren Mitarbeiterinnen 
und Mitarbeitern große Verantwor-
tung. Daher wird die Arbeit stets in 
einem Sinnzusammenhang bestmög-
lich gestaltet, so dass sich die Arbeit-
nehmer damit identifizieren können. 
Die Arbeitsbedingungen sind fair 
und werden angemessen bezahlt 
auf einer verlässlichen und entwick-
lungsfördernden Grundlage. Von der 
Verwendung öffentlicher Mittel und 
Spenden geht eine besonders große 
Verantwortung hinsichtlich des Ein-
satzes und der Transparenz aus. Die 

Einrichtungen bekennen sich dazu 
und informieren die Öffentlichkeit 
darüber, woher die Mittel stammen, 
wofür sie verwendet werden und wer 
verantwortlich entscheidet. Die Kom-
munikation darüber ist ehrlich, offen 
und verständlich. 

Für ein konstruktives Qualitätsma-
nagement werden in regelmäßigen 
Abständen die Umsetzung der Ziele, 
die Ausgestaltung der fachlichen Ar-
beit, die Wirksamkeit der Leistungen, 
die Effizienz der Führung und der 
Gremien sowie die Reichweite der 
Informationspolitik überprüft. Das 
alles dient dazu, die Einrichtungen 
und die Qualität ihrer Arbeit und ih-
rer Angebote kontinuierlich weiter zu 
entwickeln.

Mit dem Corporate Governance Ko-
dex hat der Paritätische einen wich-
tigen Schritt in Richtung Zukunftsfä-

higkeit unternommen. Denn immer 
mehr wird von den Medien und der 
Öffentlichkeit erwartet, dass insbe-
sondere soziale Einrichtungen nicht 
nur ihre Aufgaben effizient ausfüh-
ren, sondern dabei auch bestimmte 
Werte und Normen von gesellschaft-
licher Bedeutung einhalten. 

Eine Teilnahme der BRÜCKE Lübeck 
an diesem Prozess wird somit die Ak-
zeptanz unserer Aktivitäten in der 
Gesellschaft weiter stärken.   KM /FN

Mehr Informationen
www.paritaet-sh.de
www.diebruecke-luebeck.de
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UNSERE GESELLSCHAFTER

Vorstand vom BRÜCKE-Verein berichtet
Neues aus der Mitgliederversammlung

Die diesjährige Mitgliederversamm-
lung des Vereins hatte am 23. April, 
wie immer mit einer überschaubaren 
Anzahl an Mitgliedern (11), stattge-
funden. Das vergangene Geschäfts-
jahr verlief ohne besonders herausra-
gende Ereignisse, sodass der Bericht 
des Vorstandes kurz gefasst werden 
konnte.

Auch der Schatzmeister hatte, wie 
auch in den Vorjahren, einen soliden 
Abschluss  des Jahres 2014 und ei-
nen ausgeglichenen Haushaltsplan 
2015 vorlegen können.

Das Finanzamt hatte im Rahmen 
seiner turnusmäßigen Prüfung des 
Vereins u.a. beanstandet, dass die 
Satzung des Vereins nicht mehr der 
aktuellen gesetzlichen Vorgaben der 
Abgabenordnung entspreche. 

Aus diesem Grunde war es erforder-
lich die §§ 2 (Zweck des Vereins) und 
10 (Auflösung des Vereins) zu ändern 
und den gesetzlichen Vorgaben anzu-
passen. Diese Satzungsänderungen, 
bei denen es sich um redaktionelle 
und nicht um inhaltliche Ände-
rungen handelt,  wurden einstimmig 
beschlossen. 

Bei dieser Gelegenheit ist auch auf 
Vorschlag des Vorstandes eine teil-
weise Änderung von § 10 (Wahlen) 
erfolgt,  indem (Absatz 1) der Modus 
der Wahl des Vorstandes konkreti-
siert worden ist und die Passage: “Im 
Vorstand soll nach Möglichkeit ein 
Nervenarzt vorhanden sein.“ ersatz-
los gestrichen wurde.

Erfreulich ist, dass die Bemühungen 
des Vorstandes, ein weiteres Mit-
glied zur Mitarbeit im Vorstand zu 
gewinnen, erfolgreich waren. Neben 
den nach Ablauf von zwei Jahren zu 
wählenden Vorstandsmitgliedern, der 
Schriftführerin (Siglinde Ohde), dem 
2. Beisitzer (Horst Ohling) und dem           
1. Vorsitzenden (Bernd Kreuder-  
Sonnen), die alle wiedergewählt wur-
den, wurde als 1. Beisitzerin einstim-
mig Frau Marie Merle neu in den Vor-
stand gewählt. 

Marie Merle (28) hatte nach Ab-
schluss eines betriebswirtschaft-
lichen Studium und einigen Jahre 
Berufstätigkeit noch einmal ein Stu-
dium aufgenommen und studiert 
z.Zt. Psychologie in Hamburg. Seit 
Anfang des Jahres ist sie als Laien-
helferin in der Brücke tätig. 

Der Vorstand freut sich auf die Zu-
sammenarbeit mit einem engagierten 
und kompetenten  neuen Vorstands-
mitglied.

Bernd Kreuder-Sonnen
BRÜCKE e.V.
1. Vorsizender

Marie Merle ist als 1. Beisitzerin neu im 
Vorstand des BRÜCKE-Vereins. 
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UNSERE GESELLSCHAFTER

Vor etwa 6 Jahren hat der Verein 
DIE BRÜCKE den Unterstützungs-
fond geründet. Er soll die Lebenssi-
tuation psychisch beeinträchtigter 
Menschen etwas erleichtern, wenn 
fi nanzielle Probleme auftauchen, für 
die es bei keiner staatlichen Stelle 
Hilfe gibt.

2015 stellt der Verein für diesen 
Zwecke 9.500 € zur Verfügung. Das 
gelingt uns aber nur dann, wenn 
die Einnahmen aus Spenden und 

Mitgliedsbeiträgen es zulassen. In 
einem Schreiben einer BRÜCKE-
Mitarbeiterin an den Vorstand heißt 
es: "Auch für mich als Mitarbeite-
rin der BRÜCKE ist es ein „Segen“, 
dass es über den Fond eine Mög-
lichkeit gibt, Situationen zu ent-
schärfen, in denen keine andere 
Hilfe oder Zuständigkeit gegeben 
ist.“

Ich glaube, dass Sie Ähnliches erle-
ben, wenn einem der von Ihnen Be-

treuten fi nanzielle Hilfe vom Vorstand 
gewährt wird.

Deshalb meine Bitte: Werden Sie 
Mitglied des Vereins oder gewinnen 
Sie ein neues Mitglied aus Ihrem 
Freundeskreis. Der Mitgliedsbeitrag 
beträgt jährlich 15 €. Nutzen Sie die 
abgedruckte Beitrittserklärung. 

Mit freundlichen Grüßen 
Peter Bruhn
Schatzmeister BRÜCKE e.V.

Offener Brief 
von Schatzmeister Peter Bruhn
An die sozialpädagogischen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
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Ehrenamt: Gemeinsam aktiv sein!  
Ehrenamtliche können sich bei der BRÜCKE vielfach engagieren

Die BRÜCKE bietet Menschen in Lü-
beck vielseitige Hilfen bei psychischer 
Krankheit und daraus entstehenden 
Lebens- und Arbeitsproblemen. Wir 
- die BRÜCKE Lübeck - suchen auf 
diesem Wege Menschen, die bereit 
sind, mit uns gemeinsam einen Teil 
ihrer Zeit psychisch kranken Mit-
bürgern ehrenamtlich zur Seite zu 
stehen. Wir wollen gemeinsam mit 
ihnen lachen, singen, reden, etwas 
unternehmen oder zuhören.

Angebote für die Tätigkeit  
von Ehrenamtlichen

In einigen Einrichtungen der BRÜ-
CKE in Lübeck gibt es die Möglich-
keit, als ehrenamtliche Kraft für 

einige Stunden in der Woche mit-
zuwirken. Die Aktivitäten betreffen 
überwiegend den Freizeitbereich, wie 
z.B. die Begleitung beim Wandern 
oder beim Sport, die Mitarbeit in ei-
ner Handarbeitsgruppe oder bei den 
CLUB-Veranstaltungen in unserem 
Tageszentrum in der Engelsgrube. 
Ein weiterer Bereich für die Mitwir-
kung von Ehrenamtlichen sind sozi-
ale Aktivitäten, wie z.B. das Engage-
ment in einer Männergruppe oder die 
Begleitung und Unterstützung beim 
Einkaufen.  

Die Voraussetzungen für eine ehren-
amtliche Mitwirkung sind zunächst 
einmal das Verständnis für psychisch 
erkrankte Menschen und deren Situ-

ation sowie – ganz wichtig - die Be-
reitschaft zum Zuhören. Wer sich 
interessiert, sollte möglichst aktiv 
auf Menschen zugehen können und 
Spaß an den genannten Aktivitäten 
und deren Organisation haben. Da-
mit man sich bei der ehrenamtlichen 
Tätigkeit wohl fühlt, sollten Interes-
senten für sich selber eine sinnvolle 
Tätigkeit in einem Team von ehren-
amtlichen und professionellen Hel-
fern suchen. 

Haben Sie Lust, uns zu unterstützen? 
Suchen Sie eine sinnvolle Aufgabe? 
Wollen Sie sich sozial engagieren? 
Möchten Sie in einem angenehmen 
Kreis von Gleichgesinnten tätig sein? 
Dann nehmen Sie mit uns Kontakt 
auf! 

Was wir Ihnen für Ihre ehren- 
amtliche Tätigkeit anbieten:

•  Kennenlernen der Einrichtungen 
und der Menschen

•  einen persönlicher Ansprech- 
partner für alle Fragen

•  Beratung bei auftretenden  
Problemen

•  alles benötigte Material für die 
Aufgaben

•  Treffen mit anderen ehrenamt-
lichen Kräften

•  Aufwandsentschädigung für  
die Einsätze

•  Schulungen und Seminare
•  Teilnahme an Laienhelfer-Treffen 

und -Aktivitäten

Gern beantworten wir Ihre Fragen 
zur ehrenamtlichen Mitwirkung.   JH

Ansprechpartner
Hiltrud Kulwicki / Thorsten Gertulla
Tageszentrum der BRÜCKE 
Engelsgrube 47, 23552 Lübeck 
Telefon 0451 - 14008-70
tageszentrum@diebruecke-luebeck.de
www.diebruecke-luebeck.de

LAIENHILFE
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LAIENHILFE

„Was für ein Mensch steckt dahinter…?“
Laienhelferin Tanja Devers ist ehrenamtlich im Tageszentrum tätig

Seit einigen Monaten ergänzt Tanja 
Devers das Team der Laienhelfer im 
Tageszentrum der BRÜCKE. Trotz 
ihrer vier Kinder findet die engagier-
te junge Frau noch Zeit für diese eh-
renamtliche Tätigkeit. Das BRÜCKE-
Magazin trifft sie zu einem Interview 
bei der Vorbereitung zur Club-Veran-
staltung in der Engelsgrube. 

Wie sind Sie zur ehrenamtlichen Tä-
tigkeit bei der BRÜCKE gekommen?

Tanja D.: Ehrenamtliche Tätigkeit 
ist für mich ein wichtiger Teil meines 
Lebens. Ich komme eigentlich aus 
Bremen, bin dort schon in einem 
Kinderspielhaus tätig gewesen. Zur 
BRÜCKE kam ich über eine Bekann-
te und über den Chor im Tageszen-
trum. Ich singe gern mit anderen zu-
sammen und seitdem ich einmal in 
der Woche zum Chor komme, bin ich 
auch als Ehrenamtliche im Tages-
zentrum dabei.

Hatten Sie vorher schon einmal Kon-
takt zum Bereich „Psychiatrie“ oder 
Erfahrungen mit psychischer Er-
krankung? 

Tanja D.: Nein, dieser Bereich war 
für mich anfangs neu, aber ich habe 
mich damit beschäftigt und mich 
mit der Hilfe von MitarbeiterInnen 
der BRÜCKE schnell eingefunden. 
Ich komme gern hierher, mache mei-
ne Aufgaben mit Freude an der Sa-
che und schätze die Gespräche mit 
den BesucherInnen. Ein bisschen 
hat das Thema auch mit meiner ge-

planten Berufsausbildung zur ‚Sozi-
alpädagogischen Assistentin‘ zu tun, 
die ich in absehbarer Zukunft begin-
nen möchte.

Was sind denn so Ihre Tätigkeiten 
hier im Tageszentrum, wenn Sie an 
den Club-Veranstaltungen mitwir-
ken?

Tanja D.: Zu den Veranstaltungen 
jeden Dienstag Nachmittag kommen 
zwischen 10 bis 25 BesucherInnen. 
Wir bereiten gemeinsam das Kaffee-
trinken vor, decken die Tische, teilen 
Getränke und Kuchen aus. Wir ba-
cken auch Kuchen zu Hause in der 
Freizeit und bringen ihn dann mit. 
Mir macht das Freude. Während der 
Veranstaltung geht es um Spiele oder 
– eigentlich hauptsächlich – um Ge-
spräche. Wichtig ist für mich dabei, 
sich um Besucher zu kümmern, die 
ein wenig im Abseits stehen. Wir re-
den dann über Alltägliches, auch mal 
über Probleme, und man lernt sich 
näher kennen. Insgesamt bin ich 
hier einmal wöchentlich für mehrere 
Stunden tätig. 

Ein Ehrenamt ist ja immer mit Zeit-
aufwand und Arbeit verbunden. Gibt 
es auch etwas, was Ihnen die Tätig-
keit hier zurück gibt?

Tanja D.: Ich erwarte keine Gegen-
leistung für mein Ehrenamt, aber: 
Die Gespräche hier machen mir viel 
Freude, ich lerne Persönlichkeiten 
und Geschichten kennen. Man muss 
eine ‚Antenne‘ entwickeln, mit wem 

man wann über welches Thema spre-
chen kann, eine gewisse Sensibilität 
ist wichtig. Es gibt viel Erfahrung, die 
die BesucherInnen hier mitbringen 
und für mich ist es immer spannend 
herauszufinden, was für ein Mensch 
hinter den Geschichten steckt.
Grundsätzlich fühle ich mich hier bei 
meiner Tätigkeit sehr wohl und die 
KollegInnen helfen mir als Neuling in 
jeder Hinsicht. Ich kann viel lernen 
und bin neugierig, was noch alles auf 
mich zukommt. 

Danke für das Gespräch und alles 
Gute! JH

Tanja Devers kommt einmal in der Woche 
zur Unterstützung der Club-Veranstaltung 
ins Tageszentrum der BRÜCKE.  Foto: JH
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„Offene Hilfen“ der BRÜCKE  
Auch in Zukunft von der Hansestadt Lübeck gefördert

Mit „Offenen Hilfen“ werden Aktivi-
täten bezeichnet, die nicht zwingend 
durch Gesetzgebung vom Leistungs-
träger zu finanzieren sind, sondern 
durch freiwillige Zuschüsse von Stadt 
und Land unterstützt werden. Zu den 
"Offenen Hilfen" der BRÜCKE Lübeck 
zählen die Begegnungsstätte mit den 
Clubangeboten, die Beratungsstel-
le mit ihrer Peer-Beratung, die Or-
ganisation von Veranstaltungen der 
Laienhilfe, die individuelle Krisen-
intervention und die Begleitung von 
psychisch kranken Menschen, die 
von Obdachlosigkeit bedroht sind, in 
unseren Krisenwohnungen. 

Insgesamt richten sich die "Offenen 
Hilfen" nach dem jeweiligen persön-
lichen Bedarf. Daher sind sie von 
der Intensität und der Dauer her 
sehr unterschiedlich. Das gemein-
same Ziel aller Angebote ist das 
Entwickeln angemessener Lebens-
perspektiven innerhalb eines per-

sönlichen Beziehungsnetzwerks und 
die weitgehende Unabhängigkeit vom 
psychosozialen Hilfesystem. Diese 
"Offenen Hilfen" gibt es seit rund 40 
Jahren in Lübeck und sie sind seit 
den Anfangsjahren der BRÜCKE ein 
bedeutender Bestandteil der inzwi-
schen stark gewachsenen und immer 
vielschichtiger gewordenen Angebote 
für Menschen mit psychischen Er-
krankungen.

Diese Angebote sind zudem ein we-
sentlicher Bestandteil der Umsetzung 
sozialer Aktivitäten in der Hansestadt 
Lübeck. In Anerkennung der großen 
gesellschaftlichen Bedeutung werden 
die freien Träger von der Stadt sowie 
durch Landesmittel gefördert, damit 
sie diese Aufgaben übernehmen. 

Die Finanzierung drohte zum Ende 
dieses Jahres auszulaufen. Aktuell 
wurde sie nun für diese Angebote 
neu verhandelt. Wichtig war für die 

BRÜCKE ein möglichst langer Finan-
zierungszeitraum zur Erreichung ei-
ner Planungssicherheit. Es konnte 
ein neuer Budgetvertrag für die Jah-
re 2016 bis 2020 vereinbart werden.  
Zudem wird von uns verlangt, dass 
die Personalkostensteigerungen in 
den Budgets berücksichtigt werden.
 
Dies konnte in der neuen Verein-
barung größtenteils berücksichtigt 
werden. Die inhaltlichen Leistungen 
werden in Zielvereinbarungen fest-
gelegt. Ergänzend werden von uns 
detaillierte Berichte verlangt, die 
deutlich machen, dass die Zielver-
einbarungen erreicht werden. Diese 
Voraussetzungen erfüllen wir bereits 
seit Jahren vorbildlich.

Wir freuen uns, dass wir den Besu-
chern des Tageszentrums damit auch 
für die nächsten Jahre ein vielfältiges 
Angebot an Begleitung und Beratung 
anbieten können.  FN
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Informationen aus der SPK
Psychiatrische Fachpflege nach SGB V 

Die SPK bietet ein breit gefächertes 
Leistungsspektrum im Bereich der 
ambulanten häuslichen Versorgung/ 
Betreuung psychisch kranker Men-
schen in Lübeck und Umgebung.
Neben der Wiedereingliederung nach 
SGB XII, der ärztlich verordneten Be-
handlungspflege (z.B. Medikamenten-
verabreichung bzw. Überwachung), 
ist die psychiatrische Fachpflege eine 
spezielle Form der häuslichen Kran-
kenpflege.

Auch diese Leistung muss vom be-
handelnden Facharzt verordnet 
werden. Zudem muss ein exakter 
Behandlungsplan erstellt werden. 
Beides muss dann der zuständigen 
Krankenkasse des Betroffenen zur 
Genehmigung eingereicht werden. 
Die Fachpflege dient einerseits dazu, 
mögliche Klinikaufenthalte zu ver-
meiden, aber auch akute Krisensitu-
ationen unter Einbeziehung aller zur 
Verfügung stehenden möglichen am-
bulanten Strukturen zu bewältigen. 

Diese Leistungen dürfen nur von 
3-jährig examinierten Pflegekräften 
mit der Zusatzausbildung „Psychiat-
rische Fachpflegekraft“ geleistet wer-
den. Die Verordnungsdauer erstreckt 
sich auf max. 16 Wochen und wird in 
Einheiten (1 Einheit = 30 Minuten) in 
der Häuslichkeit des Versicherten er-
bracht, wobei die Frequenz der Haus-
besuche zu Beginn bis 14 Einheiten 
pro Woche beträgt und dann wochen-
weise abnehmend ist.

Die BRÜCKE Lübeck hat bereits 
2012 hierzu mit einigen Krankenkas-
sen einen Zusatzvertrag zum vorhan-
denen Rahmenvertrag gemäß §§132, 
132a Abs. 2 SGB V geschlossen. Bis 
heute sind weitere Krankenkassen 
(insgesamt 8) diesem Vertrag beige-
treten. Leider aber noch nicht alle.

Aus diesem Grund hat Ende 2014 
die Geschäftsführung mit der SPK 
gemeinsam eine „Werbeoffensive“ ge-
startet, bei der 20 Krankenkassen an-
geschrieben wurden, um sie von der 
Notwendigkeit dieser Versorgungsart 
zu informieren und eventuell davon 
zu überzeugen, sich ebenfalls dem 
bestehenden Vertrag anzuschließen.  

Ein paar Zahlen sollten zur Überzeu-
gung beitragen: Allein im Jahr 2014 
sind 11 betroffene Menschen über 
psychiatrische Fachpflege nach SGB 
V von der SPK versorgt worden. Bei 
allen konnte ein stationärer Aufent-
halt in einer entsprechenden Fach-
klinik vermieden werden. Jede(r) 
Klient(in) hat bei vorliegender Ge-
nehmigung Anspruch auf 146-182 
Versorgungseinheiten, was einem per-
sönlichen Kontingent von 73 bzw. 
91 Stunden entspricht. Eine Einheit 
setzt sich zusammen aus dem di-
rekten Kontakt bei dem Betroffenen, 
Organisatorischem und Dokumen-
tation. Somit hatte jede(r) Klient(in) 
eine 1:1 Versorgung/ Fachpflege durch 
eine Pflegefachkraft in den 16 Wo-
chen. Die für die Krankenkassen ent-

standenen Gesamtkosten lagen pro 
Fall um das 5-fache niedriger als ein 
entsprechender Klinikaufenthalt.

Das Jahr 2015 zeigt bis jetzt schon, 
welche Bedeutung die psychiatrische 
Fachpflege in der ambulanten Versor-
gungsstruktur hat, so die Fallzahlen. 
Allein im 1. Quartal in diesem Jahr 
werden durch die SPK 6 Betroffene 
versorgt. Auch haben Krankenkas-
sen – ohne Vertragspartner zu sein 
– in Einzelfällen entschieden, die Ko-
sten für ihre Versicherten zu über-
nehmen. 

Vielleicht können die hohe qualitative 
Fachlichkeit aller Mitarbeiter(innen) 
der SPK, die hervorragende Vernet-
zungsarbeit aller an der Versorgung 
Beteiligten und der daraus resul-
tierende Behandlungserfolg die Ko-
stenträger überzeugen. Im Sinne der 
Betroffenen wäre dieses wünschens-
wert und aus unserer Sicht dringend 
erforderlich. Oliver Sprie-Merenz

Ansprechpartner
Oliver Spree-Merenz
Sozialpsychiatrischer Fachpflegedienst
Wisbystraße 2
23558 Lübeck
Telefon 0451 - 61169-0
spk@diebruecke-luebeck.de
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Das neue Konzept „FrauenWeGe“ 
BRÜCKE bietet Hilfen für Frauen in seelischen Notlagen

Die sozialtherapeutische Wohngrup-
pe FrauenWeGe ist eine teilstatio-
näre Einrichtung, die sich speziell 
an Frauen richtet, die auf Grund von 
traumatischer Erfahrung und/oder 
einer psychischen Erkrankung einen 
entsprechenden Schutzraum benöti-
gen. 

Die insgesamt 14 Plätze sind auf 
mehrere kleine Häuser und Woh-
nungen verteilt. Das Team besteht 
aus Fachkräften aus den Professi-
onen Sozialarbeit, Psychologie, Kran-
kenpflege und Heilpädagogik. Die 
Mitarbeiterinnen sind in der Regel 
montags bis donnerstags von 8 bis 
16 Uhr und freitags von 8 bis 15 Uhr 
vor Ort erreichbar. Nachts und am 
Wochenende steht bei Notfällen die 
BRÜCKE-Hotline zu Verfügung.

Aufgenommen werden können Frau-
en nach Klinikaufenthalten oder an-
deren vollstationären Maßnahmen, 
die in irgendeiner Form ihren Alltag 
auch außerhalb der Einrichtung 

strukturieren z.B. durch ehrenamt-
liche Tätigkeiten, Beschäftigungs- 
und Arbeitsangebote, Schulbesuch, 
Ausbildung etc.

Die FrauenWeGe bietet den Bewoh-
nerinnen individuelle  Unterstützung 
bei der  Lebensgestaltung sowie beim 
Erhalt und der Entwicklung der ei-
genen Fähigkeiten und Fertigkeiten. 
Schwerpunkte sind neben einer psy-
chischen Stabilisierung – auch im 
Sinne eines alltäglichen (einfachen) 
Umgangs mit der Erkrankung im All-
tag –, der Ausbau von Selbstsicher-
heit, Selbstvertrauen und allgemeine 
Förderung der Persönlichkeitsent-
wicklung. Weiterer Bestandteil der 
Begleitung ist der den eigenen Vor-
stellungen und Wünschen entspre-
chende Aufbau von beruflicher Ori-
entierung, Freizeitgestaltung sowie 
Teilhabe an den Angeboten im Sozi-
alraum und der Stadt Lübeck. Das 
Angebot bietet einen sicheren Ort/ 
Halt, von dem aus z.B. eine ambu-
lante Psychotherapie und andere 

rehabilitative Behandlungen wahrge-
nommen bzw. aufgenommen werden 
können.

Das Zusammenleben in der Wohn-
gemeinschaft, die Gruppenangebote 
und die Bezugsbetreuung bieten 
Raum, um fortlaufend angemessene 
Interaktionen, soziale Kompetenzen 
und persönliche Ressourcen entwi-
ckeln und ausbauen zu können. 

So bietet die FrauenWeGe die Mög-
lichkeit, weitere Schritte in die Ei-
genständigkeit zu probieren und 
mehr Verantwortung für das eigene 
Leben zu übernehmen. Eine weitere 
Verselbständigung des Lebens in 
einer eigenen Wohnung kann sich 
entwickeln und hängt von dem per-
sönlichen Zeit- und Unterstützungs-
bedarf ab.
 Marion Borch-Madsen
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Gruppe für junge Leute
Ein neues Angebot der Ergotherapie

Wir stellen  in unserer täglichen Ar-
beit fest, dass psychisch belastete  
junge Menschen in ihren spezifischen 
Problemlagen durch die bestehenden 
therapeutischen Angebote oft nur 
schwer zu erreichen sind. Daher ha-
ben wir jetzt in den Räumen der Er-
gotherapie-Praxis  ein neues Angebot 
speziell für Patienten der Altersgrup-
pe von 16-23 Jahren installiert.

Dieses Angebot ist als geschlossene 
Gruppe für 6 Teilnehmer konzipiert.  
Es findet 2x wöchentlich über insge-
samt 6 Wochen statt und wird von 
2 Ergotherapeutinnen gestaltet, die 
auch die Aufnahme- und Abschluss-
gespräche führen.

Wir bieten jungen Patienten die 
Möglichkeit, Kontinuität zu erleben, 
Sozialkontakte zu üben und diesbe-
zügliche Ängste abzubauen, Arbeits-
techniken und Materialien kennen-
zulernen und gemeinsam ein Projekt 
zu gestalten bzw. daran zu arbeiten. 

Nach sechs Wochen erfolgt im Ab-
schlussgespräch eine Reflektion des 
Verlaufs und der erarbeiteten Kom-
petenzen. Bei Beschwerden und Ein-
schränkungen, die zur Überweisung 
in dieses Therapieangebot führten, 
waren Angststörungen, depressive 
Erkrankungen, Entwicklungsverzö-
gerungen im sozial-emotionalen Be-

reich und soziale Interaktionsstö-
rungen. Nach sechs  Wochen erfolgt 
im Abschlussgespräch eine Reflekti-
on des Verlaufs und der erarbeiteten 
Kompetenzen, bei Bedarf wird in an-
dere Angebote weitervermittelt.

Inzwischen – Mitte 2015 – läuft der 
dritte Gruppenzyklus. Von den bis-
herigen Teilnehmern  gab es durch-
gehend positive Rückmeldungen. Als 
Gruppenprojekt entstand beispiels-
weise ein künstlerischer Leuchtturm, 
der den inzwischen erstellten Flyer 
für die Gruppe schmückt.

Beschwerden und Einschränkungen, 
die zur Überweisung in dieses The-
rapieangebot führten, waren Angst-
störungen, depressive Erkrankungen 
und soziale Interaktionsstörungen.
Bei einigen Patienten konnten sehr 
positive Entwicklungen eingeleitet 
werden. So ist es etwa einer Patien-
tin gelungen, ihre Ausbildung abzu-
schließen und eine Arbeitsstelle zu 
finden. Eine weitere Patientin konn-
te nach langer Schulabstinenz in die 
Schule re-integriert werden. 

Die Gruppe ist für die angesprochene 
Klientel eine wichtige und unterstüt-
zende Ergänzung zu psychiatrischen 
und psychotherapeutischen Ein-
zelkontakten und wird mittlerweile 
auch von Patienten nachgefragt, die 

sonst keinen Kontakt zur BRÜCKE 
haben. Das altersübergreifende An-
gebot schließt eine bestehende Lücke 
zwischen kinder- und jugendpsychi-
atrischen  und erwachsenenpsychi-
atrischen Angeboten. Das erscheint 
dringend notwendig, da die strikte 
Trennung nach Alter bei dieser häu-
fig im sozial-emotionalen Bereich 
entwicklungsverzögerten Klientel we-
nig hilfreich ist. In der Gruppe findet 
Auseinandersetzung mit Gleichaltri-
gen statt, kann Nachreifung erfolgen 
und Versäumtes gelernt werden.

Voraussetzung für die Teilnahme ist 
eine ärztliche Verordnung. Die Ko-
sten werden dann von der Kranken-
kasse übernommen, eine Eigenbetei-
ligung ist erforderlich.

Wir wünschen uns eine weiterhin 
gute Resonanz auf das Angebot und 
hoffen, künftig mehr altersübergrei-
fende Angebote gestalten zu können.

Anna-Maria Tauchert

Ansprechpartner
Bettina Meyer / Nicole Kaiser-Siewert
Telefon 0451 - 296 34 50
pampilio@diebruecke-luebeck.de.

9. Lübecker Armutskonferenz  
10 Jahre SGB II – aus der Sicht einer Armutskonferenz

Vor 10 Jahren wurde mit dem Sozial-
gesetzbuch II eine große Umstruktu-
rierung in der Arbeitslosensicherung 
auf den Weg gebracht. 

Neben den Neuerungen vom Ar-
beitslosengeld und Arbeitslosenhil-
fe hin zu Arbeitslosengeld I und II, 
im Volksmund „Hartz IV“ genannt, 
sollten vor allem bessere Betreuung 
und Vermittlung von Langzeitarbeits-
losen auf den Weg gebracht werden. 
Das Motto hieß „Fordern und För-
dern“.

Wie hat sich die Situation  
in Lübeck entwickelt? 

Dr. Volker Kotte ging in seinem Vor-
trag hierauf ein, und er konnte nach-
weisen, dass sich zwar die reinen 
Zahlenwerke positiv lesen, dass die 
Inhalte, für die die Zahlen stehen, 
jedoch in diesen nicht deutlich wer-
den. So pendeln viele Arbeitslose zwi-
schen Leistungsbezug, kurzen, be-
fristeten Arbeitsverhältnissen, auch 
im Rahmen von Hilfe zur Arbeit 
(1-Euro-Jobs genannt), kurzfristigem 

Ausstieg aus der Bedürftigkeit und 
dann Wiedereinstieg. Es gibt etwa 
8% Langzeitarbeitslose, bei denen die 
Reform nicht angekommen ist und 
die auch nicht zu vermitteln sind.

Innerhalb der letzten 10 Jahre hat 
sich insgesamt der Arbeitsmarkt ver-
ändert: Weg von Vollzeitstellen mit 
langjähriger Betriebszugehörigkeit zu 
flexibler Arbeitsgestaltung, mehr Mo-
bilität, höheren Anforderungen, An-
sporn zur Selbständigkeit („Ich-AG“), 
Zunahme von Teilzeitarbeit und Mi-
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ni-Jobs. Eine berufliche Identität ist 
oft nicht mehr klar erkennbar.

Prof. Dr. Christoph Butterwege fasste 
die Reform zusammen: „Es wurde viel 
versprochen und wenig gehalten“. Er 
kommt dann auch schnell zum ei-
gentlichen Thema, Armut. „Hartz IV“ 
ist keine Lohnersatzleistung mehr, 
sondern Armenfürsorge. Das Arbeits-
einkommen reicht oft nicht zum Le-
bensunterhalt aus; es muss aufge-
stockt werden. 

Zum anderen wird der Niedriglohn-
sektor gefördert und programmiert 
weiteres Absinken großer Teile der 
Bevölkerung in die Armut vor: Kinder, 
die in Armut aufwachsen (16,0% in 
Schleswig-Holstein) haben geringere 
Bildungschancen und schlechtere 
Gesundheit, Alleinerziehende sind 
nach der Elternzeit schwer zu ver-
mitteln und bei Niedriglöhnen bleibt 
nichts übrig für die eigene Altersvor-
sorge. So nimmt denn auch die Ar-
mut bei RentnerInnen zu.

Folgen der Armut: Strom und Hei-
zung werden abgestellt, Wohnungen 
müssen aufgegeben werden, kleiner, 

preiswerter Wohnraum ist Mangel-
ware. „Hartz IV“ ist längst ein Stig-
ma. „Aufstocker“ arbeiten zwar, aber 
müssen sich trotzdem an den Ta-
feln um Lebensmittel anstellen. Die 
Scham, zu denjenigen gehören zu 
müssen, die „rumhartzen“ (Volks-
mund), macht viele Menschen krank.

Wir in der BRÜCKE haben natürlich 
bei der Unterstützung von Personen 
zum einen direkt mit der materiellen 
Grundsicherung zu tun, mehr aber 
noch mit der psychischen Verelen-
dung. Armut macht körperlich krank 
– viele Gesundheitsmaßnahmen und 
das Vorbeugen durch gesunde Er-
nährung, Erholungsreisen, Freizeit-
aktivitäten und soziale Kontakte ist 
schlichtweg nicht im Budget. 

Es drohen Rückzug, Gefühle von 
Wertlosigkeit, von Hilflosigkeit, von 
Verzweiflung und Resignation. Dazu 
kommt Erschöpfung, wenn zwischen 
Job, ergänzendem Mini-Job, Haus-
halt, Familienaufgaben und stän-
digen Behördenkontakten mit dem 
immer neuen Beibringen von Bergen 
von Nachweisen und überbordender 
Bürokratie die Kräfte versiegen.

Diagnose: Nicht etwa verfehlte Sozi-
alpolitik mit dem Anspruch, deutlich 
für die BürgerInnen nachzubessern, 
sondern: Depression und psycho-
somatische Erkrankungen durch 
dauernde Anspannung und Stress-
symptomatik. Erschütternd: Dies 
ist längst bei Kindern angekommen, 
gern gekoppelt mit AD(H)S. 

Hier helfen weder Psychotherapie 
noch Entspannungsverfahren  – hier 
ist ein gesichertes Einkommen durch 
eigene Arbeitsleistung, auf die Man 
und Frau stolz sein kann, und der 
Schutz der eigenen Wohnung wesent-
lich heilsamer.

Die gute Nachricht: 

Es wurden Lösungsansätze erar-
beitet, sachliche und fachliche kon-
struktive Kritik deutlich gemacht 
und sinnvolle Forderungen gestellt, 
die für die besonders hart betroffenen 
Zielgruppen (Alleinerziehende – über-
wiegend Frauen, MigrantInnen und 
Menschen mit Beeinträchtigungen) 
Verbesserungen auf den Weg bringen 
können. HK

Einladung für psychisch Kranke  
Dänische Kronprinzessin Mary überreichte Reise-Gutscheine für bedürftige Familien

Für Familien mit psychisch kranken 
Kindern ist der Alltag oft schwierig – 
einige der Betroffenen können sich 
nun auf eine Erholungspause freu-
en: Die dänische Tourismuszentrale 
„VisitDenmark“ spendete in Koope-
ration mit der Vereinigung dänischer 
Ferienhaus-Vermieter und dem dä-
nischen Psykiatri Fonden diverse 
einwöchige Urlaubsaufenthalte an 
Familien aus Schleswig-Holstein. 

Darunter sind auch 10 Reisen, die 
DIE BRÜCKE Lübeck nach Schwe-
re der Bedürftigkeit an betroffene 
Familien übergeben kann. Neben 
der BRÜCKE Lübeck erhielten auch 
die Brücke Rendsburg-Eckernförde, 
die Kinder- und Jugendpsychiat-
rische Klinik des Helios-Klinikums 
in Schleswig und der Landesverband 
„Hilfen für das autistische Kind" ent-
sprechende Gutscheine. 

„Durch die Belastungen mit einem 
psychisch kranken Kind fehlen vie-
len Familien die finanziellen Möglich-
keiten, mal vom Alltag auszuspannen 
oder in den Urlaub zu fahren“, sagte 
der BRÜCKE-Geschäftsführer Frank 
Nüsse. „Dieses ist jedoch wichtig, um 
Eltern wie Kindern ein Stück Lebens-
freude und seelische Kraft zurückzu-
geben.“ Die BRÜCKE Lübeck dankt 

der organisierenden Brücke Rends-
burg-Eckernförde und vor allem 
der dänischen Prinzessin Mary, die 
Schirmherrin des Psyckiatri Fonden 
ist, für ihr Engagement.  JH

Die dänische Kronprinzessin Mary (links)
überreichte Reise-Gutscheine an Heike 
Rullmann (Geschäftsführerin der Brücke 
Rendsburg-Eckernförde).   Foto: Geißlinger
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Der Landesverband Sozialpsychiatrie e.V.
Starke Interessensvertretung für sozialpsychiatrische Einrichtungen

Der Landesverband Sozialpsychiatrie 
Schleswig-Holstein e.V. vertritt die 
Belange und Interessen von sozialen 
Einrichtungen, Vereinen und Initia-
tiven in den relevanten Tätigkeitsbe-
reichen.

Es geht um die gemeindenahen sozi-
alpsychiatrischen Angebote im Land 
und deren Trägerorganisationen. 
Der Landesverband Sozialpsychiat-
rie Schleswig-Holstein e.V. bündelt 
und vertritt alle damit zusammen-
hängenden Ziele und Interessen ge-
genüber Politik, Gesellschaft und Ko-
stenträgern. 

In diesem Sinne setzt sich der Vor-
stand des Landesverbandes, zu de-
nen auch Frank Nüsse von der BRÜ-
CKE Lübeck gehört, nachhaltig und 
zielgerichtet für die Belange von Ein-
richtungen und Betroffenen ein. 

Der Landesverband in Schleswig-
Holstein wurde im September 2006 
mit Sitz in Kiel gegründet. Die BRÜ-
CKE Lübeck zählt mit zu den Grün-
dungsmitgliedern. Im Rahmen des 
vielfältigen Aufgabenspektrums des 
Verbandes wird auch die fachliche, 
organisatorische und wirtschaftliche 
Weiterentwicklung der Mitgliedsor-
ganisationen gefördert. Dafür unter-
stützt er den offenen Informations- 
und Wissenstransfer,  berät bei der 
Konzept- und Qualitätsentwicklung, 
in organisatorischen und betriebs-
wirtschaftlichen Fragen sowie bei 
der Öffentlichkeitsarbeit. Außerdem 
wird innerhalb des Gesamtverbands 
für die Implementierung und Wei-
terentwicklung fachlicher Standards 
gesorgt und es werden qualifizierte 
Fortbildungsveranstaltungen durch-
geführt. Konkret arbeitet der Lan-
desverband derzeit an einem Bench-
mark der Rahmenbedingungen für 
Einrichtungen, die psychisch Kranke 
hinsichtlich eines geeigneten Wohn-
raums, ggf. mit Begleitung durch pro-
fessionelle Fachkräfte, unterstützen.

Seitens der Mitgliedsorganisationen 
des Dachverbandes werden unter-
schiedliche Angebote vorgehalten, 
um Menschen mit psychischen Er-

krankungen und Behinderungen 
durch gemeindepsychiatrische Leis-
tungen wie Beratung, Behandlung, 
Pflege, Rehabilitation, Hilfen zur 
Selbstversorgung, Hilfen zur Teilhabe 
am Leben in der Gemeinschaft, Hilfen 
zur Teilhabe am Arbeitsleben, Hilfen 
zur Prävention, Besuchsdienste und 
Clubs zu unterstützen.  Dafür stellen 
sie die Ressourcen und das Selbstbe-
stimmungsrecht der Patienten und 
der Betreuten in den Mittelpunkt. 
Der Landesverband steht dafür, die 
Interessen von psychisch erkrankten 
Menschen gegenüber Anderen nicht 
in den Hintergrund treten zu lassen.

Die Landesverbände und der Dach-
verband Gemeindepsychiatrie orga-
nisieren und vertreten die Interessen 
ihrer Mitgliedsorganisationen und 
versuchen, diesbezüglich Einfluss zu 
nehmen gegenüber Leistungsträgern, 
anderen Verbänden und den Länder- 
und Bundesministerien. Schließlich 
bietet der Landesverband auch Un-
terstützung für die Kommunen, die 
Länder und den Bund bei der Wei-
terentwicklung der Gemeindepsychi-
atrie an. Derzeit stellt der Verband 
ein Mitglied für die Arbeitsgruppe, 
die beauftragt ist, eine landesweite 
Planung der Angebote für psychisch 
kranke Menschen im Rahmen eines 
„Psychiatrieplanes“ vorzunehmen. 
Für die angestrebten Fortschritte bei 
der Entwicklung von gemeindepsy-
chiatrischen Unterstützungsange-
boten arbeiten die Landesverbände 
und der Dachverband Gemeindepsy-
chiatrie als spitzenverbandsübergrei-
fender Zusammenschluss aktiv mit 
dem Bundesverband der Psychiatrie-
Erfahrenen und dem Bundesverband 
der Angehörigen eng zusammen. 
Die Landesverbände der Bundeslän-
der sind zudem aktive Mitglieder im 
Dachverband Gemeindepsychiatrie 
e.V. in Köln, der die sozialpsychiat-
rische Arbeit bundesweit vorantreibt.

Eine weitere aktuelle Aktivität des 
schleswig-holsteinischen Landesver-
bandes ist die Bearbeitung der The-
matik „Wohnraumsituation von Men-
schen mit seelischer Behinderung 
und Kostenbelastung der Träger“. 

Für die BRÜCKE Lübeck mit ihren 
Sozialpsychiatrischen Wohn- und 
Betreuungseinrichtungen, den teil-
stationären Wohngruppen und dem 
Ambulant Betreuten Wohnen ist das 
ein Bereich von großer Relevanz. In-
nerhalb des Landesverbandes werden 
dafür rechtliche Informationen zu-
sammen getragen und eine Bestands-
aufnahme der gegenwärtigen Umset-
zung in den Kreisen angefertigt. Mit 
Blick auf eine Ausweitung des Mehr-
bedarfs für Schwerbehinderte sollen 
daraufhin Planungen und Initiativen 
zur Verbesserung der Wohnraumsitu-
ation angestoßen werden.

Ein weiteres beherrschendes The-
ma im Landesverband ist das neue 
Bundesteilhabegesetz, über das von 
einer dafür vom Bundesministerium 
für Arbeit und Soziales eingesetzten 
Arbeitsgruppe bis April 2015 beraten 
wurde. Der Landesverband verfolgt 
die aktuellen Entwicklungen und hat 
bei der Mitgliederversammlung am 16. 
März über den zu diesem Zeitpunkt 
aktuellen Stand der Gesetzgebung 
informiert. Diskutiert werden auf 
Verbandsebene die Auswirkungen, 
die das Gesetz für die künftige sozi-
alpsychiatrische Versorgung haben 
kann. Einerseits wurde zwar für die 
Sozialpsychiatrie bis heute vieles er-
reicht. Aber andererseits zeigen die 
aktuellen Entwicklungen und Akti-
vitäten in den Landesverbänden und 
im Bundesverband, dass dieses nur 
aufgrund ständigen Engagements 
und Intervenierens bei Gesetzgebern 
und Verhandlungspartnern auf Po-
litik- und Kostenträgerseite erreicht 
werden kann. Der Durchdringung 
der Arbeit der Wohlfahrtspflege mit 
immer detaillierterer Kosten-/Nut-
zenanalyse muss begrenzt werden, 
um die eigentlichen hilfreichen Akti-
vitäten der Betreuung und Begleitung 
nicht zu ersticken.

Der Landesverband Sozialpsychi-
atrie Schleswig-Holstein e.V. infor-
miert auch über seine Homepage  
www.psychiatrie-sh.de KM/FN



15

GEMEINDEPSYCHIATRIE

„Fachlichkeit ist unser Anspruch...“
Fortbildung, Coaching und Seminare – kurz: FoCuS

Das Bildungsinstitut FoCuS für die 
Fachgebiete Psychiatrie und Sucht, 
Gesunde Arbeit, Inklusion und So-
zialraumorientierung besteht seit 
Anfang 2013 und ist eine Gründung 
der BRÜCKE Lübeck und der Brücke 
Ostholstein. Die gemeinnützig tätige 
Institution bedient einen stetig stei-
genden Bedarf an fachlicher und be-
ruflicher Aus- und Weiterbildung vor 
allem in den spezifischen Bereichen 
der Sozialpsychiatrie. Die Angebote 
richten sich sowohl an betreuen-
de und behandelnde Fachkräfte der 
BRÜCKE als auch an Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter anderer Ein-
richtungen und Unternehmen aus 
dem sozialen Bereich. Eines der we-
sentlichen Ziele ist der Erhalt und 
die Weiterentwicklung der fachlichen 
Qualität und Qualifikation.

Darüber hinaus wächst seit Jahren 
in immer mehr Unternehmen aller 
Größen und Branchen der Bedarf 
an der Aufklärung und Vermittlung 
fachlicher Kenntnisse für den Um-
gang mit psychisch erkrankten Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeitern. Für 
diese Zielgruppen werden auf Anfra-
ge individuelle und passgenaue Ver-
anstaltungen konzipiert und ange-
boten, die von eigenen Fachkräften 
als Trainer und Dozenten als auch 
von externen Lehrkräften qualifiziert 
durchgeführt werden. Angesprochen 
sind hier Führungskräfte gleicher-
maßen wie Personalverantwortliche 
und unterschiedliche Gruppen von 
Berufstätigen.

Mit FoCuS und seinen Angeboten 
und Aktivitäten kann und soll au-
ßerdem die sozial räumliche Vernet-
zung gestärkt werden. Es ist damit 

zu rechnen, dass durch die fachlich 
orientierte Kommunikation und den 
Austausch verschiedener Branchen, 
Berufe und Arbeitsbereiche Anti-Stig-
ma-Effekte erreicht werden. Durch 
die praktischen Aus- und Fortbil-
dungsaktivitäten von FoCuS können 
das Verständnis und die Akzeptanz 
für psychische Erkrankungen nach-
haltig wachsen und in weiten Teilen 
der Gesellschaft nachhaltig etabliert 
werden.

Die Handlungsfelder von FoCuS sind 
breit gestreut. Die Angebote werden 
dem Inhalt und den Zielgruppen 
entsprechend als Workshops und 
Coachings sowie in Vortrags-, Kurs- 
oder Seminarform angeboten. Die 
Themen entsprechen in erster Linie 
den vielfältigen Kompetenzfeldern 
der BRÜCKE-Angebote und behan-
deln dementsprechend die Bereiche 
Psychiatrie und Sucht vor allem für 
Fachkräfte aus der Sozialpsychiat-
rie. An Betriebe und Berufstätige 
auch anderer Branchen richten sich 
die Angebote im Sinne von gesunder 
Arbeit, Stressbewältigung und -prä-
vention oder Zeitmanagement. Dazu 
kommen Bildungsangebote zur För-
derung der Inklusion sowie die Über-
nahme von Schulungen für Gruppen 
und Organisationen, die bei Bedarf 
und auf Anfrage für spezielle Anfor-
derungen angepasst und aufbereitet 
werden können.

FoCuS sucht gezielt die 
Zusammenarbeit mit 
anderen Bildungsträ-
gern, Verbänden der 
Freien Wohlfahrtspflege 
und der gewerblichen 
Wirtschaft, um die 

Qualifikation und die Kompetenz in 
den relevanten Tätigkeitsfeldern zu 
entwickeln und zu stärken. Die 
Fort- und Weiterbildungsaktivitäten 
sowie die Tagungsvorhaben zielen 
dabei auch auf Themen wie Fach-
kräftemangel und Personalgewin-
nung, die in vielen Bereichen der 
sozialpsychiatrischen Versorgung 
von großer Aktualität sind. Ein Blick 
auf das umfangreiche Dozentenver-
zeichnis von FoCuS zeigt das große 
Spektrum sowohl der spezifischen 
Themenfelder als auch der vielen an-
grenzenden Bereiche, die nahezu alle 
gesellschaftlichen Gruppen anspre-
chen und betreffen. 

FoCus ist in neue Räumlichkeiten 
in der Katharinenstr. 11, 23554  
Lübeck umgezogen. Dort stehen ge-
eignete Räumlichkeiten für Veran-
staltungen mit bis zu 40 Teilnehmern 
zur Verfügung. Weitere Informatio-
nen und die jeweils aktuellen Ange-
bote finden sich auf der Internetseite:  
www.bildungimfocus.de         KM/FN

Ansprechpartner
Petra Pontow 
Katharinenstr. 11, 23554 Lübeck 
Telefon 0451 - 14008-61
www.bildungimfocus.de
info@bildungimfocus.de

Der neue FoCuS-Seminarraum, hier mit einer Gruppe  
neuer Mitarbeiter der BRÜCKE.  Foto: JH
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Inklusions-AG Ein Insiderbericht

Ich habe mich selbst angeboten, ei-
nen Bericht zu schreiben. Uuups, 
manchmal finde ich mich doch etwas 
überstürzt. Trotzdem… los geht’s:

Einst machte ich mit Silke Pumpen-
meier (ihr erinnert euch noch?) die 
Moderation der Inklusions-AG. Dann 
ging Silke leider weg und ich blieb 
übrig. Nun lag es an mir…  Oh, oh… 
Bangbüx, der ich bin, wollte ich nicht 
allein bleiben beim Vorbereiten. Ich 
holte mir Hilfe erst von Kathrin Roß-
berg und später dann von Matthias 
Göpfert. So konnte ich weiter die Mo-
deration, die Vorbereitung u.a. ma-
chen. Dank an euch beide für eure 
Unterstützung! Seit Ende des letzten 
Jahres wuppe ich alles allein!  BOAH, 
bin ich stolz!!!!!!!!

Jedes angefangene Inklusionsprojekt 
wurde munter weiter gemacht, auch 
wenn es zwischenzeitlich mal „durch-
hing". Da wäre der "DabeiSein-Treff" 
mit einem harten Kern von ca. 15 
Personen. Es kommen aber immer 
mal wieder Leute dazu. Wie schön!! 
Der Treff plant dieses Jahr erneut 
einige Aktivitäten. Dies wären z.B.: 
ein Sommergrillfest, der Besuch 

verschiedener Ausstellungen, ein  
Kochevent u.a.m. Die Treffen finden 
wie üblich am letzten Montag im Mo-
nat statt. Von 17 bis 19 Uhr findet 
man den "DabeiSein-Treff" im Marli-
Café  in der St. Annenstraße. Schaut 
doch mal vorbei!

Unser Projekt „Antistigmaarbeit an 
Schulen” wurde in die Beratungsstel-
le integriert. Ganz ehrlich…?  Mir fiel 
es bös schwer, alles abzugeben. Aber 
ich war auch sehr stolz, dass die viele 
Mühe unsererseits diese Anerken-
nung erfuhr. Ayse, Lene u.a. haben 
jetzt die Arbeit am Hals ;-)  Gaaaaanz 
viel Kraft und Glück für euch alle! 
Ein weiteres Vorhaben für 2015 war 
der Workshop „Psychiatrische Pati-
entenverfügung” am 7. Mai. Weiter-
hin planen wir einen Workshop zur 
Barrierefreiheit für Menschen mit 
psychiatrischen Beeinträchtigungen. 

Zu guter Letzt kommt der Inklusions-
koffer. Was zum Teufel ist das, fragt 
ihr euch?! Hierbei handelt es sich so-
zusagen um einen „Koffer für Öffent-
lichkeitsarbeit”. Darin befinden sich 
verschiedene Gegenstände, die un-
terschiedliche inklusive Aktivitäten 

darstellen. Außerdem haben wir noch 
Spielutensilien hineingelegt. Die Ein-
richtungen der BRÜCKE können uns 
(die Inklusions-AGler) einladen zu 
einem Inklusionsworkshop. Unser 
Ziel ist es, mehr über Inklusion und 
inklusive Angebote zu verbreiten und 
aufzuklären. Es besteht dann auch 
die Hoffnung, neue Mitstreiter für 
die Inkusions-AG zu gewinnen. Jepp, 
zwei Fliegen mit einer Klappe! 

AVISTA hatte uns eingeladen, und 
wir packten dort unseren „Inklusi-
onskoffer“ aus… das war echt auf-
regend, so einen Workshop zu mo-
derieren! Einige Rückmeldungen 
der ca. 20 Teilnehmerinnen: Aktiv 
und aktivierend gestaltet! Viel zum 
Mitmachen schon beim Workshop 
selbst! Keine graue Theorie…. toll, 
was es für Aktivitäten gibt, wo ich 
mitmachen könnte… aber was Inklu-
sion nun ist, müsst ihr noch besser 
erklären…. Also, wir freuen uns auf 
eure Einladungen!  
Sissy Wiedemann

Bundesteilhabegesetz
Die BRÜCKE plant eine Tagung in 2016

Was braucht ein von seelischen Pro-
blemen oder einer psychischen Er-
krankung betroffener Mensch? – Wer 
sollte die Hilfen mit welchem Perso-
nal erbringen? Wer definiert den Teil-
habebedarf und wo liegen die Gren-
zen der Hilfewünsche? – Und wer 
trägt die Kosten der Hilfeleistungen?

Diese und andere Fragen im Zusam-
menhang mit dem „Bundesteilhabe-
gesetz“ will die BRÜCKE auf einer 
Tagung mit Führungs- und Fachper-
sonal aus allen betroffenen Instituti-
onen im Frühjahr 2016 erörtern. Die 
Ziele dieser Tagung sind:
•  Erörterung des Teilhabebedarfs, 

der Hilfeleistungen und der Finan-
zierung von Angeboten

•  Klärung zu den Themenbereichen 
„Budgetmodelle“ und „Teilhabe“

•  Fachlicher Austausch mit Leis-
tungsträgern und Partnern im 
Sozial-/Gesundheitswesen

•  Förderung von Problembewusst-
sein, Vernetzung und Kooperati-
onen

•   Selbstbestimmung stärken,  
Teilhabemöglichkeiten vergrößern

„Nichts über uns – ohne uns“
Im Flyer zum geplanten „Bundesteil-
habegesetz“ heißt es: „Die Koalitions-
parteien CDU, CSU und SPD haben 
sich im Koalitionsvertrag für die 18. 
Legislaturperiode darauf verstän-
digt, die Leistungen an Menschen, 
die aufgrund einer wesentlichen 
Behinderung nur eingeschränkte 
Möglichkeiten haben, aus dem bis-
herigen „Fürsorgesystem“ herauszu-
führen und die Eingliederungshilfe 

zu einem modernen Teilhaberecht 
weiterzuentwickeln. Die Leistungen 
sollen sich am persönlichen Bedarf 
orientieren und entsprechend eines 
bundeseinheitlichen Verfahrens per- 
sonenbezogen ermittelt werden. Leis-
tungen sollen nicht länger instituti-
onszentriert, sondern personenzen-
triert bereitgestellt werden. Dabei soll 
die Einführung eines Bundesteilha-
begeldes geprüft werden.“ 

In diesem Zusammenhang steht die 
geplante Tagung der BRÜCKE, über 
die demnächst mehr auf der Websei-
te www.diebruecke-luebeck.de zu er-
fahren ist. 

Mehr Informationen zum geplanten 
Bundesteilhabegesetz finden sich 
unter: www.bmas.de   JH
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Gegen Stigmatisierung in den Medien
"Aktionsbündnis Seelische Gesundheit" unterstützt faire Berichterstattung

Einer Studie des Instituts für Ange-
wandte Medienwissenschaft (IAM) 
zufolge hat die Berichterstattung 
über Menschen mit psychischen 
Erkrankungen in den vergangenen 
Jahren deutlich zugenommen. 

Zwar sind skandalisierende Titel-
storys die Ausnahme geworden, den-
noch ist die Berichterstattung über 
Menschen mit psychischen Erkran-
kungen nach wie vor hauptsächlich 
negativ. Der Fokus liegt auf dem Zu-
sammenhang zwischen psychischen 
Erkrankungen und Gewalt, Straf-
taten und Gerichtsverfahren, sowie 
zwischen psychischen Erkrankungen 
und von der Norm abweichendem 
Verhalten. Eine helfende Psychiat-
rie und Psychotherapie sowie eine 
mögliche Heilung werden kaum dar-
gestellt. Dass psychische Erkran-
kungen bei rechtzeitiger Erkennung 
und fachgerechter Behandlung auch 
einen positiven Verlauf nehmen kön-
nen, wird nur unzureichend vermit-
telt. Oft entsteht das falsche Bild 
eines quasi unausweichlich in den 
Suizid, in soziale Konflikte oder gar 
Straftaten führenden Krankheitsver-
laufs. 

Deshalb setzt sich das „Aktionsbünd-
nis Seelische Gesundheit“ (vom Bun-
desministerium für Gesundheit ge-
fördert) in besonderem Maße für eine 
vorurteilsfreie, nicht stigmatisieren-
de Berichterstattung in den Medien 
ein. Für ein angemessenes Bild von 
Menschen mit psychischen Erkran-
kungen bietet das Bündnis auf sei-
ner Webseite (www.seelischegesund-
heit.net) eine Vielzahl an Hinweisen 
und Hilfestellungen für Journalisten 
und Medien. Denn sie prägen maß-
geblich das Bild, das sich die Öffent-
lichkeit von Menschen mit psychi-
schen Erkrankungen macht. Neben 
Handlungsempfehlungen, relevanten 
Kodizes, Dossiers und Ansprech-
partnern aus dem Bündnis steht auf 
www.fairmedia.seelischegesundheit.
net  Medienschaffenden ein Leitfaden 
für ihre Recherche zur Verfügung. 
Darüber hinaus bietet das Aktions-
bündnis auch die Vermittlung von 
Experten und Interviewpartnern an.

Hintergrund für diesen Service für 
Medien und Journalisten ist das öf-
fentliche Stigma, das mit einer psy-
chischen Erkrankung häufig einher-
geht und sich für die Betroffenen als 
schwerwiegende zusätzliche Bela-
stung erweist – zum Beispiel wenn 
sie in Medien stereotyp als unheil-
bar oder unberechenbar dargestellt 
werden. Stigmatisierung gilt daher 
auch als „zweite Krankheit“. Sie 
kann nicht nur den Heilungspro-
zess erschweren, sondern auch eine 
frühzeitige Diagnose und Behand-
lung verhindern. Denn aufgrund 
der negativen Attribute, die mit psy-
chischen Erkrankungen verbunden 
werden, gehen viele Betroffene nicht 
oder erst spät zum Arzt oder Psycho-
therapeuten – und das nur, um die 
Diagnose psychisch krank zu ver-
meiden.

Der BRÜCKE-Geschäftsführer Frank 
Nüsse begrüßt die Initiative vom „Ak-
tionsbündnis Seelische Gesundheit“, 
denn er kennt die Bedeutung einer 
fairen Berichterstattung über psy-
chische Erkrankungen. Er ist froh, 
in Lübeck verständnisvolle und ein-
fühlsame Journalisten und Medien 
für die Themen „psychische Erkran-
kung“ und „Hilfsangebote“ zu ha-
ben: „Eine sachliche, ausgewogene 
und differenzierte Berichterstattung 
sowie das Miteinbeziehen und Zu-
Wort-kommen-Lassen der Be-
troffenen, der Angehörigen und 
der medizinischen Experten 
können dabei mithelfen, 
dass sich das Bild vom „Ver-
rückten“ hin zum Menschen 
mit einer psychischen Er-
krankung und gleichbe-
rechtigten Mitbürger in un-
serer Gesellschaft wandelt.“

Entstanden ist die Fair Media 
Kampagne im Rahmen eines 
langfristigen Medienprojekts, 
gefördert vom Bundesministeri-
um für Gesundheit. In intensiver 
Auseinandersetzung im Aktions-
bündnis mit seinen rund 80 Bünd-
nispartnern sowie in Workshops mit 
Journalisten und Drehbuchautoren 
wurden die Handlungsempfehlungen 

entwickelt und stehen nun auf dem 
neuen Webportal zur Verfügung: 
www.fairmedia.seelischegesundheit.
net

Das Aktionsbündnis Seelische Ge- 
sundheit ist eine bundesweite Ini-
tiative. Zu den rund 80 Mitglieds-
organisationen zählen die Selbst-
hilfeverbände der Betroffenen und 
Angehörigen von Menschen mit 
psychischen Erkrankungen sowie 
Verbände aus den Bereichen Psy-
chiatrie, Gesundheitsförderung und 
Politik. Gemeinsam setzen sich alle 
Beteiligten für einen offenen und to-
leranten Umgang mit Menschen mit 
psychischen Erkrankungen und den 
Abbau von Stigmatisierung und Dis-
kriminierung in der Gesellschaft ein. 
Initiiert wurde das Bündnis 2006 
von der Deutschen Gesellschaft für 
Psychiatrie und Psychotherapie, Psy-
chosomatik und Nervenheilkunde 
(DGPPN) gemeinsam mit „Open the 
doors“ als Partner des internationa-
len Antistigma-Programms.

JH/Pressemeldung

www.fairmedia.seelischegesundheit.net
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Ein Potenzial für die Gesellschaft
BRÜCKE unterschrieb „Charta der Vielfalt“ am 3. Deutschen „Diversity-Tag“

„Mehr Vielfalt unter den Menschen“ 
– das ist nicht nur eine Herausfor-
derung sondern vor allem auch eine 
Chance. Aktueller Fakt ist: Unsere 
Gesellschaft und die Wirtschafts-
welt werden zunehmend vielfältiger: 
Menschen mit unterschiedlichen 
Hintergründen und Kulturen, in ver-
schiedenen Lebenslagen, buntere 
Kundschaft und Belegschaft, ver-
schiedenste Persönlichkeiten und 
Nationalitäten. Daraus ergeben sich 
insgesamt vielfältige Herausforde-
rungen in Unternehmen und Gesell-
schaftsbereichen. All dies erfordert 
entsprechende Einstellungen und 
besondere Kompetenzen. Hierauf 
aufmerksam zu machen und zu in-
formieren war Sinn und Zweck des 
bundesweiten „Diversity-Tages“ im 
Juni 2015. 

Zur offiziellen Lübecker Veranstal-
tung am 9. Juni hatte DIE BRÜCKE 
gemeinsam mit dem „Forum für Mi-
grantinnen und Migranten in der 
Hansestadt Lübeck“ in das Tages-
zentrum in der Engelsgrube eingela-
den. Gekommen waren neben vielen 
Gästen auch hochrangige und zum 
Thema erfahrene Vertreter für eine 
Podiumsdiskussion. Ihr Anliegen: 
die Thematik „Vielfalt“ von verschie-
denen Perspektiven aus betrachten 

und deutlich machen, dass sie die 
Verschiedenheit von Menschen und 
Kulturen nicht als ein Problem, son-
dern vielmehr als ein Potenzial für 
Unternehmen und die Gesellschaft 
ansehen. 

Frank Nüsse, Geschäftsführer der 
BRÜCKE, begrüßte Gäste und Podi-
umsteilnehmer. „Wir freuen uns sehr 
darüber, dass die diesjährige Lübe-
cker Veranstaltung bei der BRÜCKE 
stattfindet, denn auch für uns mit 
vielen verschiedenen Nationalitäten 
bei Mitarbeiterinnen und Betreuten 
ist Diversity ein wichtiges Thema.“ 
Wie Frank Nüsse erläuterte, betreut 
die BRÜCKE mit ihren etwa 350 
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern 
Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und dadurch bedingtem 
Hilfebedarf im Alltag. Bei der Beleg-
schaft und bei den Betreuten gibt es 
Menschen mit und ohne Migrations-
hintergrund. Eine gute sprachliche 
Kompetenz ist für die Verständigung 
daher von großer Wichtigkeit – eine 
Aussage, die alle Podiumsteilneh-
mer später bestätigten. Daher ist die 
sprachliche Kompetenz innerhalb der 
Belegschaft des gemeinnützigen Un-
ternehmens (etwa 10% der Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern haben Mi-
grationshintergrund) von Vorteil für 
die alltägliche  Tätigkeit. Doch auch 
das Verständnis für verschiedene 
Kulturen ist im Umgang mit psy-
chisch erkrankten Menschen von ho-
her Wichtigkeit: „Bei Menschen aus 
verschiedenen Ländern ist das The-
ma seelische Erkrankung noch mehr 

tabuisiert als hier in Deutschland. 
Immer wieder hören wir von Men-
schen mit Migrationshintergrund, 
dass es in ihrer Umgebung verpönt 
ist – sogar mit den engsten Angehöri-
gen und Freunden – über solche The-
men zu sprechen.“ 

An der lebhaften Diskussion zum 
Thema „Vielfalt“ nahmen teil: Oli-
via Kempke vom „Lübeck Manage-
ment e.V.“, Joachim Karschny von 
der KinderWege gGmbH, Atilla Kar-
ka, Geschäftsführer der BIRGROUP 
Lübeck, Sebastian Kraak von IKEA 
Deutschland und Hiltrud Kulwicki 
von der BRÜCKE. Moderiert wurde 
die Diskussion von Spyridon Aslani-

Frank Nüsse, Geschäftsführer der  
BRÜCKE, begrüßte die Gäste der offi-
ziellen Veranstaltung zum „Diversity-
Tag“ am 9. Juni 2015 im Tageszentrum 
in der Engelsgrube. Fotos: JH

Führte durch die Veranstaltung: Spyridon 
Aslanidis vom „Forum für Migrantinnen 
und Migranten der Hansestadt Lübeck“.
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dis vom Forum für Migrantinnen und 
Migranten der Hansestadt Lübeck. 
Eindrucksvoll schilderten die Teil-
nehmer die sich in den vergangenen 
Jahren durch mehr Migrantinnen 
und Migranten ändernde Situation in 
ihren Unternehmen. Da gibt es z.B. 
bei der BIRGROUP Belegschaften von 
180 Personen mit 27 Nationalitäten – 
wie damit umgehen und zugleich die 
Arbeitsabläufe und das Arbeitskli-
ma sichern? Bei KinderWege gibt es 
nicht nur verschiedene Sprachen und 
Kulturen in der Belegschaft, sondern 
auch bei den betreuten Kindern und 
deren Eltern – eine ständige Heraus-
forderung. Mehr Aufklärung über 
fremde Kulturen sei ein Ziel, das das 
Lübeck Management für die Lübecker 
Gastronomie und andere hier ansäs-
sige Unternehmen verfolge. 

Die Lösung für die vielen Heraus-
forderungen der Vielfalt? – Sprache, 
Sprache, Sprache und eine verbes-
serte Kommunikation, das steht an 
erster Stelle, da waren sich alle Teil-
nehmer einig. Weiterhin ist auch die 
Wahrnehmung von Fremdheit wich-
tig, um daraus mehr Verständnis für 
fremde Kulturen zu entwickeln – so 
eine Empfehlung aus der Runde. 
Auch sei angebracht, eigene Vorur-
teile einzugestehen und diese dann 
gemeinsam abzubauen, so Joachim 
Karschny von KinderWege. Erfolg-
reiche Integration hängt aber oft auch 
von kleinen praktischen Dingen des 
Alltags ab, auf die sein Unternehmen 
viel Wert lege, erläuterte Attila Karka: 

Hilfen bei Behördenvorgängen oder 
bei der Wohnungssuche, eine Anmel-
dung bei der VHS für Sprachkurse 
(und spätere Prüfung des Erfolges), 
Begleitung bei Behördengängen oder 
das Angebot von gemeinsamen Sport- 
und Freizeitaktivitäten. 

Die Vielfalt in der deutschen Gesell-
schaft nimmt zu und die Herausfor-
derungen sind nur gemeinsam zu 
bewältigen - hierüber hat die Veran-
staltung bei der BRÜCKE eindrucks-
voll informiert. Zugleich wurde durch 
die Podiumsteilnehmer deutlich, wie 
viel in einzelnen Unternehmen hierzu 
bereits geleistet wird. Im Anschluss 
an die Diskussion unterzeichnete 
BRÜCKE-Geschäfsführer Fank Nüs-
se die „Charta der Vielfalt“. In die-
sem Dokument, herausgegeben vom 
Verein „Charta der Vielfalt e.V.“ und 
ebenfalls unterschrieben von der 
Staatsministerin Aydan Özoguz (Be-
auftragte der Bundesregierung für 
Migration, Flüchtlinge und Integra-

tion) heißt es: „Die Umsetzung der 
Charta der Vielfalt in unserer Organi-
sation hat zum Ziel, ein Arbeitsumfeld 
zu schaffen, das frei von Vorurteilen 
ist. Alle Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter sollen Wertschätzung erfahren 
– unabhängig von Geschlecht, Natio-
nalität, ethnischer Herkunft, Religion 
oder Weltanschauung, Behinderung, 
Alter, sexueller Orientierung und 
Identität.“ Frank Nüsse betonte, dass 
die BRÜCKE diese Charta sehr gerne 
unterschreibe, denn ihr Inhalt ergän-
ze das Leitbild des Unternehmens um 
die Aspekte der Vielfalt. „Wir akzep-
tieren und leben die Inhalte dieser 
Charta und werden gemeinsam wei-
ter daran arbeiten, die vorhandenen 
Potenziale der Vielfalt zum Nutzen 
der Menschen und unserer Hilfean-
gebote zu fördern.“ JH

GEMEINDEPSYCHIATRIE

Frank Nüsse unterschreibt die „Charta 
der Vielfalt“, durch die sich das Unterneh-
men u.a. zu gegenseitigem Respekt und 
Wertschätzung gegenüber der Vielfalt der 
Menschen verpflichtet.

Zum Abschluss der Veranstaltung sang der Chor der BRÜCKE in mehreren Sprachen.

Hintergrund
Auf Initiative des Vereins Charta der Vielfalt e.V. begingen am 11. Juni 2013 rund 
240 Unternehmen und Institutionen den 1. Deutschen Diversity-Tag. Sie zeigten mit 
über 360 Aktionen, wie Vielfalt dazu beiträgt, ihre Position zu stärken sowie wichtige 
aktuelle gesellschaftspolitische Fragen zu bewältigen. 

2015: Bundesweit beteiligten sich Unternehmen und Institutionen mit rund 1.000 
Aktionen am bereits 3. Deutschen Diversity-Tag. Weitere Informationen zum Verein 
Charta der Vielfalt e.V. sowie zum 3. Deutschen Diversity-Tag finden sich unter: 
www.charta-der-vielfalt.de und www.deutscher-diversity-tag.de.
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Menschen prägen Arbeitsbereiche 
Personelle Veränderungen in der BRÜCKE-Digitaldruckerei

Gute Ideen gibt es viele – und man-
che werden erfolgreich umgesetzt, 
wenn Menschen mit Visionen und 
Zielstrebigkeit dahinter stehen. 

Im September 2006 – vor gut 8 Jah-
ren – begann Jochen Bauer mit dem 
Aufbau der BRÜCKE-Digitaldrucke-
rei im Rahmen des ADiNet (Arbeits- 
und Dienstleistungsnetzwerk). Die 
anfängliche Produktpalette aus Visi-
tenkarten und Flyern umfasst heute 
alle Produkte einer modernen Digital-
druckerei – von Geschäftsdrucksa-
chen, Büchern, Kalendern, Postern 
und  Zeitschriften bis hin zum Lein-
wanddruck für großformatige Bilder 
auf Keilrahmen. 

Ende April 2015 hat Jochen Bauer 
die Druckerei verlassen und ist in 
den Ruhestand gegangen. „Ich kann 
nun machen, wozu ich Lust habe 
und die Grundfinanzierung ist immer 
gesichert. Das ist ein großartiges Ge-
fühl.“ Die Beschäftigung mit der Fo-
tografie gehört für den gelernten Fo-
tografen sicherlich mit an vorderster 
Stelle zu seinen neuen Tätigkeiten im 
Ruhestand. 

Zu Beginn stand für Jochen Bau-
er der Auftrag, die Druckerei mit 
Technik, Computern und Arbeits-
plätzen aufzubauen und zunächst 
die BRÜCKE-eigenen Drucksachen 
zu erstellen. Bauer: „Ziel war dabei 
jedoch erst in zweiter Linie, interne 
Kosten für Drucksachen zu sparen.  
An erster Stelle ging und geht es da-
rum, psychisch beeinträchtigte Men-

schen in dem geschützten Rahmen 
dieser Druckerei unter Anleitung 
zu beschäftigen. Eine sinnvolle Tä-
tigkeit für Betreute, die Möglichkeit 
zur Tages- und Wochenstruktur, Ar-
beitserprobung, Teilhabe und sogar 
die Rückkehr auf den ersten Arbeits-
markt nach Überwindung einer psy-
chischen Erkrankung standen – und 
stehen bis heute – im Mittelpunkt 
dieser besonderen Druckerei.“ 

Die Anforderungen für die Ziele und 
Aufgaben sind dabei vielfältig. Die 
Beschäftigten müssen die Tätigkeiten 
in einer Druckerei erst erlernen, 
„Übungsarbeiten“ landen da schon 
mal im Papiercontainer, da sie nicht 
verwertbar sind. Gleichzeitig – neben 
der Anleitung psychisch beeinträch-
tigter Menschen – sind Kundenwün-
sche, Termine und Qualitätsansprü-
che zu berücksichtigen – ganz wie in 
einer „normalen Druckerei“. Wenn 
ein Beschäftigter etwas „verbritzelte“, 
hatte Jochen Bauer Verständnis da-
für: „Sowas passiert einfach. Und da-
für, dass in der Druckerei viele Ange-
lernte tätig sind, passiert noch wenig. 
Manchmal heißt es dann, einen Auf-
trag neu zu bearbeiten, denn mir 
war immer klar: die Qualität unserer 
Drucksachen muss für die Kunden 
immer hoch und marktvergleichbar 
sein.“ 

Das Arbeitsklima in der Druckerei 
ist von Verständnis und von gegen-
seitigem Respekt geprägt. Die Arbeit 
ist faszinierend, da viele Menschen 
angeleitet, geführt, begleitet werden 

müssen und das „Technische“ einer 
Druckerei, obwohl immer präsent, 
dabei in den Hintergrund rückt. 

In der Druckerei, wie auch in den an-
deren Beschäftigungsprojekten des 
ADiNet, geht es um den Arbeitsalltag, 
um Normalität. Die Beschäftigten 
schätzen dies sehr. Bei der Frage 
nach dem Befinden gilt es beispiels-
weise immer wieder das richtige Maß 
zu treffen, insbesondere im Vergleich 
zu anderen Angeboten der Eingliede-
rungshilfe, bei denen oft ein thera-
peutischer Hintergrund vorliegt. 

Für Jochen Bauer war es „wie ein 
Geschenk“, wie er es formuliert, die-
se Druckerei aufzubauen. Es machte 
ihm Spaß sie zu entwickeln, neue 
Geräte zu entdecken, Programme 
kennenzulernen, das Spektrum zu 
erweitern wie z.B. mit dem Lein-
wanddruck. Mittlerweile umfasst 
die Kundenkartei ca. 7.000 Einträ-
ge, viele davon sind Stammkunden. 
Bauer: „Einige kommen, weil wir die  
BRÜCKE sind, aber die meisten in-
teressiert das erst einmal nicht. Es 
geht um den Auftrag und viele Kun-
den wissen gar nicht, wer hier arbei-
tet und merken es auch nicht.“

Für das Druckereiteam geht mit 
dem Ausscheiden von Jochen Bauer 
die Ära der „Gründungsmitarbeiter“ 
zu Ende. Bereits 2013 war Bettina 
Skambracks als neue Arbeitsanlei-
terin in die Druckerei gekommen. 
Seit April 2015 neu dabei ist Jörg 
Hönke, der mit seinen jahrelangen 
Erfahrungen aus der Druckbranche 
das Team weiter verstärkt. Wie schon 
Jochen Bauer ist beiden jetzigen Ar-
beitsanleitern das gute Klima wichtig 
– im Team wie auch gegenüber den 
Kunden. Oder wie es Jochen Bauer 
formuliert hat:  „Letztlich ist wichtig, 
dass Betreute und Kunden zufrieden 
sind und dass die Technik funktio-
niert.“  Alles Gute für die Zukunft!
  Tilman Schomerus/JH

Bettina Skambracks, Jochen Bauer (Mitte, 
jetzt in Pension) und Jörg Hönke von der 
Digitaldruckerei.       Foto: Carolin Schilling
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Neue Geschäftsstelle der BRÜCKE
Seit Mitte Mai 2015: Geschäftsführung und Zentrale Dienste in der Schwartauer Allee 10

Seit der Gründung der BRÜCKE Ge-
meinnützige Therapeutische Einrich-
tungen gGmbH im Jahre 1980 hat 
die gemeinnützige Gesellschaft ihren 
eingetragenen Sitz in der Lübecker 
Innenstadt, Engelsgrube 47. 

Dieser traditionelle Speicher wird 
natürlich weiterhin der Sitz der ge-
samten BRÜCKE sein. Bislang wa-
ren in Räumen des Nebenhauses 
auch die Geschäftsführung und die 
Verwaltung (sog. „Zentrale Dienste“) 
angesiedelt. Die Geschäftsführung 
und die Zentralen Dienste sind nach 
35 Jahren nun umgezogen in die 
Schwartauer Allee 10, an die Ecke 
der Katharinenstraße. Die dortige 
GESCHÄFTSSTELLE der BRÜCKE in 
der 3. Etage umfasst die Geschäfts-
führung sowie die Verwaltung, und 
die Adresse Schwartauer Allee 10, 
23554 Lübeck, ist zugleich auch die 
neue Postanschrift der Gesellschaft.  

Notwendig wurde der Umzug, damit 
die leitenden, organisatorischen und 
administrativen Aufgaben von Ge-
schäftsführung und Zentralen Dien-
sten für die 23 Einrichtungen der 

BRÜCKE mit modernen und funkti-
onalen Abläufen auch bei wachsen-
dem Umfang weiterhin optimal und 
kostenadäquat ausgeführt werden 
können. Diese Anforderungen konn-
ten die bisherigen Räume in einem 
eigentlichen Wohnhaus nicht mehr 
erfüllen. Die neuen Räume ermögli-
chen aufgrund der kurzen Wege und 
der Konzentration der Bereiche eine 
Optimierung von Arbeitsabläufen 
und mehr Effektivität. Der Kosten-
aufwand, verglichen mit den bishe-
rigen Räumlichkeiten, ist annähernd 
neutral, was sich im Endeffekt bei 
größerem Arbeitsvolumen und opti-
mierten Abläufen positiv auswirkt. 
Darüber hinaus stellen die neuen 
Räume sicher, dass Arbeitsschutz- 
und -sicherheitsrichtlinien für eine 
gewachsene Anzahl an Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern weiterhin 
wie vorgeschrieben berücksichtigt 
werden können. 

Auch das Fortbildungsinstitut Fo-
CuS – Fortbildung Coaching und 
Seminare gGmbH (eine Tochterge-
sellschaft der BRÜCKE gGmbH) ist 
nunmehr in der Katharinenstraße 

11 untergebracht. Dieses u.a. von 
der BRÜCKE getragene Institut bie-
tet interessierten Menschen Fortbil-
dungsangebote in den Fachgebieten 
Psychiatrie und Sucht, Gesunde Ar-
beit, Inklusion und Sozialraumorien-
tierung. Durch die neue räumliche 
Nähe zur GESCHÄFTSSTELLE der 
BRÜCKE gGmbH ergeben sich wei-
tere Synergieeffekte für beide Gesell-
schaften. 

Die bisherigen Räumlichkeiten von 
Geschäftsführung und Verwaltung 
der BRÜCKE gGmbH im Hause der 
Engelsgrube 49 werden zügig zu neu-
em Wohnraum in der Altstadt auch 
für Menschen mit psychischen Er-
krankungen umgebaut. Geplant ist 
hierfür die Fertigstellung im Herbst 
2015.   JH

Geschäftsführung und Zentrale Dienste 
der BRÜCKE gGmbH sowie das Fortbil-
dungsinstitut FoCuS befinden sich seit 
Mai 2015 in der Schwartauer Allee 10 
bzw. Katharinenstraße 11. Foto: JH

Schwartauer Allee 10,  
23554 Lübeck

Telefon 0451 - 14008-48,  
Fax 0451 - 14008-40

info@diebruecke-luebeck.de

DIE BRÜCKE gGmbH 

Geschäftsführung • Zentrale Dienste

3. Etage 

GESCHÄFTSSTELLE
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„Psychose und Sucht“
Teilstationäre Wohngruppen für Menschen mit Doppeldiagnose

Die teilstationären Wohngruppen 
Psychose und Sucht wurden für 
Menschen mit der Doppeldiagnose 
Psychose und Sucht gegründet. Sie 
sind als Folgemaßnahme an vollsta-
tionäre Eingliederungshilfen zu ver-
stehen, da es schwierig ist, die Be-
wohner in einer anderen adäquaten 
Einrichtung unterzubringen. Eine 
primäre Suchterkrankung ist in allen 
rein psychiatrischen Einrichtungen 
eine klare Ausschlussdiagnose. Es 
ist aber auch schwierig, die Doppel-
diagnoseklienten in Einrichtungen 
unterzubringen, die auf Suchter-
krankungen ausgerichtet sind. 

Also wuchs damals, vor 11 Jahren, 
die Idee eine eigene Einrichtung zu 
schaffen. Es bot sich an, das Gebäu-
de in der Marlistraße, in das ein Jahr 
zuvor die vollstationäre Trainings-
wohnung der Rabenstraße einzog, 
für die teilstationären Wohngruppen 
zu nutzen. Nach und nach zogen 
dort damals die alten Mieter aus den 
Wohnungen aus und so wuchsen die 
teilstationären Wohngruppen seit 
September 2005 von einer auf drei 
Wohngruppen und einer Einzelwoh-
nung. 

So erhöhte sich innerhalb kurzer Zeit 
die Platzzahl von drei auf zehn Plätze.
Mit zunehmender Bewohnerzahl 

wuchs auch das Team. Und so tei-
len sich drei Kolleginnen in der Be-
zugsbetreuung und unsere Haus-
wirtschaftsleiterin die Büros im 
Haus. Zunächst befand sich dieses 
im Souterrain des Hauses, jedoch 
mit dem Auszug der vollstationären 
Trainingswohnung in die Eschen-
burgstraße im Herbst 2009, konnten 
unsere Büroräume in das Dachge-
schoss verlegt werden und das Sou-
terrain für andere Aktivitäten und 
neue Projekte genutzt werden. So ist 
dort seit zwei Jahren das Büro der 
ambulanten Betreuung Psychose 
und Sucht untergebracht.

Es werden bei uns regelmäßig un-
angekündigt Drogenscreenings und 
auch Atemalkoholkontrollen durch-
geführt. Das unterscheidet unsere 
Einrichtung von anderen teilstatio-
nären Einrichtungen, die rein psychi-
atrisch ausgerichtet sind. Unser Büro 
ist im Haus direkt vor Ort wochen-
tags in der Regel von 09.00-18.00 
Uhr besetzt. An den Wochenenden 
und an Feiertagen ist stundenweise 
eine Rufbereitschaft geschaltet. Das 
feste Programm bei uns umfasst ein-
mal wöchentlich ein pädagogisches 
Einzel- und Gruppengespräch. Au-
ßerdem findet in jeder Wohngruppe 
einmal wöchentlich eine Gruppen-
einheit mit unserer Hauswirtschafts-

leiterin statt. Bei Bedarf werden die 
Bewohner auch in Einzelterminen 
im hauswirtschaftlichen Bereich un-
terstützt. Darüber hinaus bieten wir 
Wohngruppen-übergreifende Grup-
penaktivitäten an. 

Ich freue mich besonders über die 
große Personalkonstanz und möch-
te an dieser Stelle nicht versäumen, 
Melanie Bornemann als die gute 
Seele des Hauses und Mitarbeiterin 
der ersten Stunde, die sich für alle 
großen und kleinen Bedürfnisse und 
Störungen rund um Hauswirtschaft 
und Hausbelange verantwortlich zeigt, 
ebenfalls zu ihrem Dienstjubiläum zu 
gratulieren. Ebenso ist es mir wichtig, 
Frau M. als Bewohnerin von Beginn 
an zu erwähnen. Frau M. zeigt sich 
stets tolerant und empathisch gegen-
über ihren Mitbewohnern und ist bei 
allen sehr beliebt. Über viele Jahre ist 
sie auch immer wieder allein unter 
Männern in unserem Haus.

Ich freue mich mit den Bewohnern, 
den Ehemaligen und dem Team un-
ser Jubiläum im Oktober 2015 zu fei-
ern und wünsche uns weiterhin eine 
gute Zusammenarbeit.

Diana Kuchenbecker
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„Peer-Beratung“ der BRÜCKE
Informationen und Termine - Angebot wird verstärkt

„Peer“ kommt aus dem Englischen 
und bedeutet „gleich“. Peer-Beratung 
ist eine zeitgemäße Form der Gene-
sungsbegleitung, bei der Psychiat-
rie-Erfahrene andere Psychiatrie-
Erfahrene beraten. Der Peer-Berater 
„spricht die gleiche Sprache“ wie die 
oder der zu beratende KlientIn. Die 
BRÜCKE will das Angebot der "Peer-
Beratung" nicht nur weiterführen, 
sondern aufgrund der Nachfrage 
auch personell verstärken.

Der Peer-Berater hat einen besonders 
emotionalen Zugang zu Psychiatrie-
Erfahrenen und sehr eigenwilligen 
KlientInnen. Er vertritt die Interessen 
derer, denen es schwer fällt, eigene 
Bedürfnisse zu äußern. Er baut Brü-
cken vom Erfahrenen zum Nichterfah-
renen und übernimmt die Funktion 
eines Dolmetschers. Der Berater soll 
helfen, Selbstvertrauen aufzubauen, 
die Auseinandersetzung mit der eige-
nen Erkrankung fördern und somit 
die Eigenverantwortlichkeit stärken. 

Die soziale Ausgrenzung wird the-
matisiert. Durch Gesprächsangebote 
und Offene Abendessen wird der Iso-
lation entgegengewirkt. 

Einmal wöchentlich findet das Offene 
Abendessen statt. In ungezwungener 
Atmosphäre können sich Psychiatrie-
Erfahrene über ihren Alltag und ihre 
besondere Situation austauschen 
und gegenseitig voneinander lernen. 
Das einfach Dabeisein, das nur beiei-
nander Sitzen oder das Zuhören sind 
während der Peer-Gespräche wirk-
same Formen der menschlichen Un-
terstützung. Ursachen von psychi-
schen Krisen und Gegenmaßnahmen 
werden erörtert. Eine Krankenhaus-
begleitung ist möglich.

Die Kosten: Die Beratung erfolgt ko-
stenlos, das Abendessen zum Selbst-
kostenbeitrag von 1,50 €.

Die Zielgruppe: Das Angebot richtet 
sich an Menschen mit Psychiatrie-
Erfahrungen, ausgenommen Men-
schen mit einer vordergründigen 
Suchtproblematik. Auf Wunsch fin-
det die Beratung anonym statt.

Im Haus gilt ein Alkohol- und Dro-
genverbot. JH

Informationen/Termine
Das Angebot:
Montag, 16.00 – 17.00 Uhr: 
Beratung & Gespräch.
Montag, 18.00 – 20.00 Uhr: 
Offenes Abendessen
(um Voranmeldung wird gebeten).
Dienstag, 16.00 – 17.00 Uhr: 
Beratung & Gespräch.
Ort: BRÜCKE-Tageszentrum, 
Engelsgrube 47, 23552 Lübeck

Telefon: 0451 - 14008-82
peer-beratung@diebruecke-luebeck.de
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Neue Broschüre für die Rabenstraße
Seit 2000: Hilfen bei Doppeldiagnose "Psychose und Sucht"

Seit dem Jahr 2000 betreut das 
„Wohnhaus Rabenstraße“ (heute: 
„Sozialpsychiatrische Wohn- und Be-
treuungseinrichtung“) Menschen mit 
Doppel- und Mehrfachdiagnosen. 
Das Angebot richtet sich an Men-
schen mit psychiatrischen Störungen 
(Psychosen, Persönlichkeitsstörun-
gen, Depressionen, ADHS usw.)  so-
wie zusätzlicher Suchterkrankung 
wie z.B. Abhängigkeit von Alkohol, 
Drogen, Medikamenten und Spiel.

Die Menschen, die in diese Einrich-
tung kommen und Hilfe suchen, 
haben gleich mehrere Probleme. Ei-
nerseits die Suchterkrankung mit all 
ihren Folgen, andererseits die psy-
chischen Probleme und darüber hi-
naus eventuell noch weitere wie z.B. 
eine fehlende Ausbildung oder Schul-
abschluss. Um die bisherige Lebens-
weise zu verändern und die verschie-
denen Probleme anzugehen, braucht 
es Zeit und Geduld. Deshalb nutzen 
die Bewohner das Angebot in der Re-
gel mindestens ein Jahr.

Das Wohnhaus Rabenstraße liegt am 
Rande der Lübecker Altstadt in einer  
Wohngegend mit hohem Freizeitwert. 
Das räumlich großzügig ausgestat-
tete Haus wurde nach dem Erwerb 
den therapeutischen Erfordernis-
sen entsprechend umgebaut und 
ausgestattet. In 2 Etagen befinden 
sich insgesamt 4 Gruppenflure mit 
jeweils 6 Bewohnerzimmern, einem 
Gruppenraum mit Einbauküche und 
einem Therapeutenbüro. Im Erdge-
schoss befinden sich die Verwaltung, 
die Krankenpflege, ein Aufenthalts-
raum mit TV und ein großer Veran-
staltungsraum, der mit Billard- und 
Tischtennis-Tisch, Kicker und Kla-
vier ausgestattet ist. Im Souterrain 
befinden sich die Ergotherapie-Werk-
statt mit Musikraum, die Wäsche-
pflegeräume, ein Fitness- und ein 
Ruheraum. Ein großer Garten lädt 
im Sommer zum Verweilen ein.

In der Einrichtung gibt es ausschließ-
lich Einzelzimmer mit eingebauter 
Dusche und WC, die als Privatsphäre 
respektiert werden. Während die vor-

handenen Möbel im Zimmer bleiben 
müssen, kann sich jeder Bewohner 
darüber hinaus persönlich einrich-
ten. Die Wohn- und Betreuungs-
einrichtung „Rabenstraße“ ist eine 
vollstationäre Einrichtung; d.h. dass 
immer jemand da ist – auch nachts 
und an den Wochenend- und Feier-
tagen. Zur Einrichtung gehören auch 
Außenwohnungen, eine Online-Bera-
tung und eine ambulante Betreuung. 

Die neue Broschüre informiert über 
die Einrichtung und den Aufent-
halt, die Betreuung und die The-
rapie in der „Sozialpsychiatrischen 
Wohn- und Betreuungseinrichtung 

für Menschen mit Doppeldiagnose 
Psychose und Sucht“. Sie ist in der 
Einrichtung und über die Geschäfts-
stelle (Schwartauer Allee 10, 23554 
Lübeck) der BRÜCKE erhältlich.  WL

Kontakt
Sozialpsychiatrische
Wohn- und Betreuungseinrichtung
Leitung: Wolfgang Lassen
Rabenstraße 3, 23566 Lübeck
Telefon 0451 - 61168-0
wh.suchtpsychose@diebruecke-
luebeck.de
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Umfassende Versorgung und Betreuung 
in der Praxis für Psychiatrie und Psychotherapie in Moisling 

Mit der 2012 ins Leben gerufenen 
Praxis für Psychiatrie und Psycho-
therapie im Paracelsus Gesundheits-
zentrum in Lübeck Moisling hat die 
BRÜCKE eine wichtige Anlaufstelle 
und Behandlungseinrichtung inner-
halb des eigenen Netzwerks und der 
medizinischen Versorgung im Stadt-
teil geschaffen. Nicht nur das breite 
Behandlungs- und Hilfespektrum 
der Praxis, sondern auch die zahl-
reichen Synergieeffekte für die Pati-
entinnen und Patienten haben sich 
mittlerweile bestens bewährt.  

Die BRÜCKE bietet den Bewohnern 
des Stadtteils Moisling mittlerweile 
Behandlung im Umfang von 3 von 
der Kassenärztlichen Vereinigung 
zugelassenen Sitzen an. Neben dem 
Facharztsitz für Psychiatrie und Psy-
chotherapie sind dies ein Sitz mit 
ärztlicher Psychotherapie und Psy-
chosomatik und ein Sitz mit Psycho-
logischer Psychotherapie. 

Eingegliedert sind diese Therapiean-
gebote in ein Medizinisches Versor-
gungszentrum, welches zudem aus 
einer Apotheke besteht und seit die-
sem Jahr zusätzlich durch einen all-
gemeinmedizinischen Sitz erweitert 
wurde.

Damit arbeiten nun Fachärzte für 
Psychiatrie und Psychotherapie, 
Fachärzte für Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie, psycholo-
gische Psychotherapeuten und All-
gemeinmediziner Hand in Hand. Ein 
wesentlicher Vorteil für die Patienten 
war ohnehin schon die Vernetzung 
mit und räumliche Nähe zu anderen 
Fachärzten im Gesundheitszentrum. 
Diese konnte nun ein weiteres Mal 
verbessert und intensiviert werden.

Wenn in bestimmten Lebenssitua-
tionen kompetente ärztliche Hilfe 
notwendig wird, müssen Betroffene 
oft sehr lange warten, bis sie einen 
Termin für ein Erstgespräch bekom-
men. Wartezeiten gibt es zwar auch 
in der BRÜCKE-Praxis, jedoch sind 
diese häufig kürzer und in Einzelfäl-
len kann direkt an andere BRÜCKE-
Einrichtungen wie die Beratungsstel-

le, die Tagesklinik oder die 
Institutsambulanz verwie-
sen werden. Die Praxis 
steht allen gesetzlich und 
privat Versicherten offen. 

Zusätzlich können zahl-
reiche Möglichkeiten von 
Hilfen bei psychischen 
Erkrankungen durch die 
enge Zusammenarbeit mit 
den Angeboten der BRÜ-
CKE vermittelt werden, 
wenn die medizinische Be-
handlung allein nicht aus-
reicht. Dazu zählen unter 
anderem intensivierte Be-
handlungsangebote, Sozi-
alberatung, Freizeitgestal-
tung, Betreutes Wohnen, 
medizinische und berufliche Rehabi-
litation und Angehörigenberatung. 

Andererseits finden Betreute anderer 
BRÜCKE-Einrichtungen, die noch 
keinen Facharzt haben und aus in-
haltlichen oder organisatorischen 
Gründen nicht in der Sozialpsychiat-
rischen Institutsambulanz behandelt 
werden können oder wollen, schnell 
und unkompliziert in der Psychiat-
rischen Praxis  einen Behandlungs-
platz.

Zu den Behandlungsverfahren zäh-
len die leitlinienbasierte Medikati-
on, psychotherapeutische Methoden 
(Verhaltenstherapie, tiefenpsycholo-
gisch fundierte Therapie, Psychoedu-
kation, systemische Therapie) sowie 
gruppentherapeutische Angebote wie 
Stressbewältigungstraining, soziales 
Kompetenztraining und Metakogni-
tives Training in Kooperation mit der 
Sozialpsychiatrischen Institutsam-
bulanz der BRÜCKE.

Durch die Einbettung in eines der 
größten Gesundheitszentren Lü-
becks mit Allgemeinmedizin und 
Fachärzten kann für die Diagnostik 
und Behandlung ursächlicher oder 
begleitender körperlicher Erkran-
kungen eine besonders umfassende 
Versorgung vor Ort angeboten wer-
den. Im Gesundheitszentrum finden 
sich die Fachbereiche Augenheil-

kunde, Dermatologie, Gynäkologie,  
Neurologie, Gastroenterologie, Or-
thopädie, Kinderheilkunde, Urologie, 
ein Zahnarzt sowie Ergotherapeuten, 
Physiotherapeuten, Podologen und 
Sprachheilpädagogen. Darüber hi-
naus gibt es hier eine Apotheke, ein 
Sanitätshaus, einen Optiker und 
Hörgeräteakustiker sowie einen Pfle-
gedienst. 

Das Paracelsus Gesundheitszentrum 
ist mit den Buslinien 5, 7 und 11  gut 
an den öffentlichen Personennahver-
kehr angebunden. 

Die Praxis für Psychiatrie und Psy-
chotherapie im Paracelsus Gesund-
heitszentrum hat die Anschrift 
Oberbüssauer Weg 6 (an der Ecke 
Niendorfer Str./Sterntalerweg) in 
23560 Lübeck-Moisling und ist tele-
fonisch erreichbar unter der Telefon-
nummer 0451 - 8819067-0. Die Pra- 
xisräume befinden sich im 2. Oberge-
schoss und sind mit dem Fahrstuhl 
barrierefrei zugänglich.

Weitere Informationen und aktuelle 
Sprechzeiten unter  
www.diebruecke-luebeck.de KM/FN

Die Praxis für Psychiatrie und Psychotherapie befindet 
sich im "Paracelsus-Gesundheitszentrum" am Oberbüs-
sauer Weg in Moisling.                              Foto: MVZ
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„Ich bin total gerne hier!“
Ein Interview zum „Freiwilligen Sozialen Jahr“ (FSJ) bei der BRÜCKE

„Ich bin total gerne hier!“ – wer so 
über seine Tätigkeit im „Freiwilligen 
Sozialen Jahr“ schwärmt muss opti-
male Rahmenbedingungen für sein 
FSJ vorgefunden oder besondere Er-
fahrungen gemacht haben. 

Ich treffe Kimberly Petersen, eine 
junge Frau, die seit August 2014 
ihr FSJ in der BRÜCKE-Tagesstätte 
für ältere Menschen in der Curtius-
straße absolviert. Gelassen sitzt sie 
mir gegenüber und beantwortet alle 
meine Fragen zu ihrem FSJ. „Früher 
war ich eher schüchtern“, sagt sie lä-
chelnd, ich glaube es kaum, merke 
davon in unserem Gespräch jeden-
falls nichts. „Ich bin durch meine 
Tätigkeit hier offener geworden, bin 
selbstbewusster und empfinde mehr 
Selbstständigkeit. Das gilt nicht nur 
für hier in der Tagesstätte, es trifft 
auch auf einige meiner anderen Le-
bensbereiche zu.“

Mit zu ihrer Entwicklung beigetra-
gen hat auch der Umgang mit älteren 
Menschen, zu denen sie vor ihrem 
FSJ nur wenige Berührungen hat-
te. „Auch mit psychisch erkrankten 
Menschen kann ich inzwischen gut 
umgehen“, sagt Kimberly, „ich habe 
hier viel gelernt und gute Erfah-
rungen gemacht.“ Doch starten wir 

am Anfang: „Begonnen hat alles mit 
Internet-Recherchen und einer Be-
werbung bei der BRÜCKE, die Ent-
scheidung für ein FSJ fiel schnell, 
aus Neugier und Interesse – aber 
auch, weil ich nach meinem  Real-
schulabschluss einen Ausbildungs-
platz als Kinderkrankenschwester 
zunächst nicht finden konnte“. 

Und weiter: „Ich bin schnell reinge-
kommen in meine Aufgaben in der 
Tagesstätte und wurde vom Team 
und den Besuchern gut aufgenom-
men.“ Bald war Kimberly eine Unter-
stützung in verschiedenen Gruppen 
der Tagesstätte. Dazu gehört z.B. 
die Frühstücksgruppe. Interessant 
findet sie auch die Gedächtnisgrup-
pe, in der es spielerisch um das 
Training von kognitiven Fähigkeiten 
geht. Einmal die Woche geht es mit 
der Schwimmgruppe nach Niendorf 
ins Schwimmbad und einmal auf den 
Wochenmarkt („Hasenmarkt“) zum 
Einkauf am Stadtpark. Einkaufstrai-
ning ist überhaupt ein wichtiger Be-
reich, um Besucher der Tagesstätte 
z.B. im Lebensmittelmarkt zu unter-
stützen. Gemeinsam mit Betreuten 
Blumen zu kaufen und sich um die 
Dekoration in der Tagesstätte zu 
kümmern, gehört ebenfalls zu ihren 
Tätigkeiten. 

Die verschiedenen Aufgaben und 
besonders der Umgang mit älteren, 
psychisch erkrankten Menschen, ha-
ben der jungen Frau „viel Erfahrung 
gebracht“ und „bei mir Berührungs-
ängste abgebaut“. Auch die Einord-
nung in das Team von professionellen 
Helfern und die Unterstützung durch 
die Mitarbeiter haben ihr geholfen, 
sich in ihre neuen Aufgaben einzuar-
beiten. „Meine Arbeit läuft hier sehr 
harmonisch – natürlich gibt es auch 
mal verschiedene Meinungen, aber 
das ist wie im Leben sonst auch. 
Richtige Konflikte habe ich hier noch 
nicht erlebt.“

Bereits 4x war Kimberly mit auf 
mehrtägigen Seminaren des PARI-
TÄTISCHEN, der die Fortbildungen 
von FSJlern organisiert. Die Kon-
ditionen für ihr FSJ bezeichnet die 

junge Frau als gut. „Mein Fazit bis-
lang ist, dass das FSJ mir geholfen 
hat, mich zu entwickeln. Ich sehe 
das FSJ keineswegs als „Parkplatz“, 
nur weil es mit meinem Ausbildungs-
platz nicht sofort geklappt hat.“ Und 
ich freue mich für sie, dass sie mir 
noch erzählt, dass sie gerade in der 
Woche unseres Interviews die Zusage 
für einen Ausbildungsplatz zur „Me-
dizinischen Fachangestellten“ in ei-
ner Kinderarztpraxis bekommen hat. 
Diese Ausbildung beginnt Kimberly 
ab August 2015, direkt nach ihrem 
FSJ. Und was rät Kimberly anderen 
jungen Menschen? „Einfach mal eine 
Woche reingucken in eine soziale 
Einrichtung und dann entscheiden. 
Ich kann nach meinen Erfahrungen 
anderen nur raten, ein FSJ zu ma-
chen“. 

Ach ja: Bei der BRÜCKE mit ihren 23 
Einrichtungen in Lübeck gibt es in 
jedem Jahr Plätze für ein FSJ. Mehr 
Informationen dazu finden sich auf 
der Webseite unter www.diebruecke-
luebeck.de oder auf der Webseite des 
PARITÄTISCHEN unter www.fsj-sh.
org und www.bfd-sh.org  JH

Bewerbung für FSJ / BFD
DIE BRÜCKE gGmbH 
Personalabteilung 
Geschäftsstelle Schwartauer Allee 10, 
23554 Lübeck oder an 
bewerbung@diebruecke-luebeck.de

Kimberly Petersen absolviert ihr Freiwilli-
ges Soziales Jahr bei der BRÜCKE in der 
Tagesstätte für ältere Menschen in der 
Curtiusstraße am Stadtpark. 
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Auf den Arbeitsmarkt zurück
AVISTA bietet umfassende berufliche Rehabilitation

AVISTA – Berufliche Rehabilitation, 
Integration und Coaching – ist ein 
Angebot für Menschen mit psychi-
schen, psychosomatischen oder zu-
sätzlich verschiedenen körperlichen 
Erkrankungen, die wieder einen Zu-
gang zum Arbeitsmarkt finden möch-
ten. Arbeitgeber, Angehörige und wei-
tere Bezugspersonen von Menschen 
mit dem Wunsch nach beruflicher 
Perspektive werden beraten.   

Bei dem Bestreben, sich wieder auf 
den ersten Arbeitsmarkt zu re-in-
tegrieren, kann eine psychische Er-
krankung ein großes Handicap sein. 
Häufig resultiert aus der Erkrankung 
eine eingeschränkte Arbeitsfähigkeit, 
die auch zum Verlust des Arbeits-
platzes führen kann. Ohne entspre-
chende Vorbereitung besteht ein er-
höhtes Risiko, an den Bedingungen 
des Arbeitslebens erneut zu erkran-
ken. AVISTA bietet in einer fundierten 
Maßnahme seit 1992 Unterstützung 
bei der Neugestaltung des Lebens-
bereiches Arbeit. „Da Berufstätig-
keit ein Grundbedürfnis eines jeden 
Menschen darstellt – nämlich Auto-
nomie schafft, Selbstbestätigung und 
Selbstentfaltung bedeutet und die 
Teilhabe an der Gemeinschaft sichert 
– ist unsere Arbeit wichtiger Bestand-
teil im Sinne von Inklusion“, erläu-
tert AVISTA-Leiterin Sabine Schmidt-
Glasneck. 

Die Entwicklung des Arbeitsmarktes 
hat sich seit 1992 sehr verändert. 
Die Rehabilitanden müssen sich  zu-
nehmend flexibler zeigen und sich 
an prekäre Anforderungen in der 
Arbeitswelt anpassen können. Ver-
stärkte Mobilität, soziale Kompetenz, 
Kompatibilität im Team und eine 
Konkurrenzfähigkeit werden ebenso 
verlangt, wie hohe fachliche Leistun-
gen.  

Die Rehabilitationsmaßnahme bei 
AVISTA dauert acht oder zwölf Mo-
nate. Sie beinhaltet Seminare im ei-
genen Hause, Betriebspraktika und 
eine Einzelbegleitung durch den in-
dividuellen Prozess der beruflichen 
Orientierung.

•  Die Seminare beinhalten Themen 
wie Bewerbungstraining, Berufsfin-
dung, Förderung der sozialen Kom-
petenzen, Kommunikationstraining 
und EDV- Schulungen. Die Stär-
kung des Selbstvertrauens in die ei-
gene Leistungsfähigkeit ist wesent-
licher Bestandteil des Trainings.

•  Die Betriebspraktika finden auf dem 
allgemeinen Arbeitsmarkt statt und 
dienen der praktischen Arbeitser-
probung in den gewünschten Be-
rufsbereichen.

•  Die Einzelbegleitung widmet sich 
unter anderem der Auseinanderset-
zung mit der eigenen Erkrankung 
und deren Auswirkungen auf die 
Arbeitsfähigkeit. In den Einzelge-
sprächen werden Fähigkeiten und 
Ressourcen der Rehabilitanden er-
arbeitet und eine passgenaue Ar-
beitsstelle oder Umschulung akqui-
riert. 

Ziel der Maßnahme ist der Erhalt, die 
Verbesserung oder die Wiederherstel-
lung der Erwerbsfähigkeit der Teil-
nehmenden. Die Entwicklung einer 
angemessenen und realistischen Be-
rufsperspektive, unter Berücksichti-
gung eigener Fähigkeiten und Inte-
ressen, Potentialen, Qualifikationen 
und Grenzen, ist hier ebenso ein-
geschlossen, wie die Unterstützung 
bei der Suche nach einem adäqua-
ten Arbeitsplatz. „Unser Angebot hat 
durch seine umfassende Struktur ein 
Alleinstellungsmerkmal. Wir bieten 
sowohl die Vermittlung von Grund-
lagenwissen in einschlägigen IT-An-
wendungen, kaufmännischem Rech-
nen, Rechtschreibkenntnissen und 
Wirtschafts- und Sozialkunde an, als 
auch ein gezieltes Training zur För-
derung der sozialen Kompetenzen. 
Hierbei liegt unser Augenmerk auf 
der Stärkung der Team- und Kon-
fliktfähigkeit. Um die Arbeitsfähigkeit 
auch nachhaltig zu erhalten ist ein 
wesentlicher Schwerpunkt unserer 
Arbeit, das Erlernen von Stressbe-
wältigungsstrategien und der Um-
gang mit den eigenen Ressourcen.“, 
so die AVISTA-Leiterin. Die Betrieb-
spraktika auf dem allgemeinen Ar-
beitsmarkt ermöglichen die wichtigen 
arbeitspraktischen Erfahrungen und 

vervollständigen die berufliche Re-
habilitation. An dieser Stelle möchte 
sich die Leitung von AVISTA bei den 
vielfältigen Unternehmen und Betrie-
ben in Lübeck und Umgebung für 
die Bereitstellung von Praktikums-
stellen bedanken. „Wir sind froh, 
dass so viele Betriebe und Unter-
nehmen in Lübeck und Umgebung 
unsere Arbeit unterstützen und den 
Wiedereinstieg ins Berufsleben für 
viele Menschen aus dem Rehaverfah-
ren ermöglichen. Es kommt oft vor, 
dass unsere Rehabilitanden über ein 
Praktikum, von den Betrieben in ein 
sozialversicherungspflichtiges Be-
schäftigungsverhältnis übernommen 
werden“, so Frau Schmidt-Glasneck. 
Die jährliche Integrationsrate bei der 
Vermittlung liegt zwischen 60 bis 80 
Prozent.  

Die Maßnahmekosten werden vom 
zuständigen Rehabilitationsträger 
übernommen. Dies kann sowohl die 
Agentur für Arbeit / Jobcenter sein, 
als auch die Deutsche Rentenver-
sicherung DRV Bund, DRV Nord, 
DRV Knappschaft Bahn See oder 
die Berufsgenossenschaften. Das 
Team von AVISTA besteht aus mul-
tiprofessionellen Fachkräften (Dipl. 
Psychologin, Dipl. Sozialpädagogen, 
IT – Fachlehrer, Rehafachkräfte  und 
Verwaltungsangestellte). Jeweils am 
1. Freitag im Monat findet um 9.30 
Uhr eine allgemeine Informations-
veranstaltung über die Inhalte der 
beruflichen Rehamaßnahmen in den 
Räumen von AVISTA, Mühlenbrücke 
8, statt. Interessenten sind herzlich 
eingeladen. JH

AUS DEN EINRICHTUNGEN

Information
AVISTA – Berufliche Rehabilitation, 
Integration und Coaching
Leitung: Sabine Schmidt-Glasneck 
(Dipl. Sozialpädagogin)
Mühlenbrücke 8, 23552 Lübeck
Telefon: 0451 - 88971-0
Telefax: 0451 - 88971-29
avista@diebruecke-luebeck.de
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Ausbildung mit sozialem Engagement
DIE BRÜCKE bildet in vielen Bereichen aus

Seit Jahren bildet die BRÜCKE in 
Lübeck junge Menschen in Aus-
bildungsberufen oder durch studi-
enbegleitende bzw. -abschließende 
Praktika aus. Zu ersten Gruppe ge-
hören z.B. die „Hauswirtschafter/
innen“ und „Kauffrauen/-männer im 
Gesundheitswesen“.  Doch auch im 
Bereich der praktischen Anteile an 
der Ausbildung z.B. von Sozialarbei-
terInnen und ErgotherapeutInnen ist 
die BRÜCKE aktiv. Die Ausbildung 
im Medizin- oder Gesundheitssektor 
ist für junge Menschen attraktiv. Ein 
besonderer Anreiz für die Tätigkeit 
bei der BRÜCKE ist zusätzlich, dass 
sie in diesem gemeinnützigen Unter-
nehmen nicht nur eine gute Ausbil-
dung bekommen, sondern sich auch 
im besonderen Maße sozial engagie-
ren können. 

Im Ausbildungsgang „Kauffrau/ 
-mann im Gesundheitswesen“ wird 
in verschiedenen Abteilungen der 
BRÜCKE alles über kaufmännische 
Vorgänge und Zusammenhänge im 
Gesundheitswesen erlernt. Auszu-
bildende durchlaufen z.B. die Abtei-

lungen Buchhaltung, Personal oder 
die Sekretariate der verschiedenen 
Einrichtungen des Unternehmens. 

Die Ausbildung qualifiziert für eine 
spätere Berufstätigkeit in einem Un-
ternehmen oder einer Einrichtung 
des Gesundheitswesens. Cagatay 
Kaya lernt „Kaufmann im Gesund-
heitswesen“, er ist im 2. Ausbildungs-
jahr: „Ich war bisher schon in vielen 
verschiedenen Einrichtungen und 
Abteilungen der BRÜCKE und habe 
dadurch einen tiefergehenden Ein-
druck von der Tätigkeit und den viel-
fältigen Aufgaben im Gesundheitswe-
sen bekommen. Wichtig ist für mich 
auch, dass mein Ausbildungsbetrieb 
gemeinnützig und sozial ausgerichtet 
ist und ich mich hier mit meinen Ein-
stellungen gut einbringen kann.“ Im 
August 2015 geht es für ihn dann ins 
abschließende 3. Ausbildungsjahr. 

Auszubildende im Bereich „Hauswirt-
schaft“ lernen alles über hauswirt-
schaftliche Abläufe und Tätigkeiten. 
Ihr hauptsächlicher Ausbildungs-
platz ist eines der Wohnhäuser der 

BRÜCKE. Unter Anleitung einer Aus-
bilderin haben sie dort oft Kontakt 
zu psychisch erkrankten Menschen. 
Stefanie Timm macht eine Ausbil-
dung zur Hauswirtschafterin: „Ich 
bin begeistert, auch von den sozialen 
Aspekten meiner Ausbildung. Und 
was ich hier bei der BRÜCKE in den 
verschiedenen Abteilungen lerne, 
ist nicht nur ein Beruf, sondern für 
mein ganzes Leben nützlich. Später 
kann ich meine erworbenen Kompe-
tenzen in meine Zukunftspläne inte-
grieren.“ 

Die Ausbildung bei den Sozialar-
beitern verläuft anders. Denn nach 
dem Studium geht es für sie ein Jahr 
lang um die abschließende prak-
tische Ausbildung. Fabian Kleina 
absolvierte 2010 sein in der Ausbil-
dung vorgeschriebenes „Anerken-
nungsjahr“ in einem Wohnhaus der 
BRÜCKE: „Ich habe mein Praktikum 
gern bei der BRÜCKE gemacht. Als 
besonders positiv habe ich die Mög-
lichkeiten der Vernetzung – auch trä-
gerübergreifend – und die Offenheit 
für neue Ideen erlebt. Die gelernte 

Oben: Stefanie Bender ist Personalleiterin bei der BRÜCKE gGmbH.  
Foto: JH

Links: Bereits mehrfach wurde die BRÜCKE für ihre stetigen Leistungen 
im Bereich der Ausbildung junger Menschen ausgezeichnet, so wie hier 
zuletzt durch die IHK Lübeck in 2014.  
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Sozialarbeit in der Institutsambulanz
Kinder- und Jugendpsychiatrie bietet Beratungs- und Familiengespräche

Die Kinder- und Jugendpsychiat-
rie der Sozialpsychiatrischen Insti-
tutsambulanz  der Brücke Lübeck 
betreut schwerpunktmäßig Kinder, 
Jugendliche und junge Erwachsene 
psychisch belasteter oder erkrankter 
Eltern. Aufgrund mehrfacher Bela-
stung überlagern  sich in diesen Fa-
milien häufig gesundheitliche, päda-
gogische und soziale Fragestellungen 
und Handlungsbedarfe. Die erforder-
liche interdisziplinäre Zusammenar-
beit medizinischer, psychologischer, 
pädagogischer und sozialer Dienste 
wird großenteils über die Sozialarbeit 
organisiert und koordiniert.

Nur in wenigen Fällen verfügen die-
se Familien über ein stabiles privates 
soziales Netzwerk, dessen Hilfe in An-
spruch genommen werden kann. We-
sentlicher Bestandteil der Behand-
lung in unserer Ambulanz sind daher 
im Bedarfsfall Beratungs- und Fami-
liengespräche. Diese Gespräche fin-
den mit Einverständnis der Patienten 

in Einbezug und Austausch aller mit 
dem Patienten vertrauten Personen 
statt. Das Ziel ist es bedarfsorientiert 
in Hilfesysteme weiterzuvermitteln 
oder für Hilfsangebote zu sensibili-
sieren.  

Die Betreuung von Jugendlichen 
und jungen Erwachsenen macht 
einen erheblichen Teil unserer Ar-
beit aus. Zusätzlich zu den psychi-
atrischen Problemen bedarf es bei 
den Heranwachsenden häufig einer 
Unterstützung bei der Klärung des 
Schul- bzw. Ausbildungsstatus oder 
der Ablösung aus dem Elternhaus. 
An dieser Stelle findet eine enge Zu-
sammenarbeit sowohl mit Jobcenter 
und Arbeitsagentur als auch mit den 
Schulen und den dort zuständigen 
Schulsozialarbeitern und Lehrern 
statt. Des Weiteren wird Begleitung 
zu Informationsveranstaltungen und 
Unterstützung bei Bewerbungsver-
fahren angeboten. 

Um eine hilfreiche Lösung für die 
Patienten und deren Familien zu 
finden, ist die interne und externe 
Vernetzung  wichtig. Die Angebots-
landschaft in Lübeck ist vielfältig. 
Persönliche Kontakte sind sehr wich-
tig, vereinfachen und beschleuni-
gen die Arbeit. Diese Netzwerkarbeit 
findet u.a. bei den Begleitungen der 
Termine statt, aber auch durch die 
Teilnahme an unterschiedlichen 
Netzwerktreffen, aus denen sich Ar-
beitsgruppen und Qualitätszirkel 
entwickeln, und durch einrichtungs-
internen kollegialen Austausch. 

Durch die enge Zusammenarbeit 
zwischen Ärztin, Therapeutin und 
Sozialarbeiterin, die u.a. durch regel-
mäßige gemeinsame Besprechungen 
gewährleistet wird, ist es möglich, 
schnell und adäquat auf die indivi-
duellen Probleme zu reagieren, Hilfe 
anzubieten und gemeinsam an Lö-
sungen zu arbeiten.

Deike Waschinski 

Information und Kontakt
DIE BRÜCKE gGmbH 
Personalabteilung 
Geschäftsstelle 
Schwartauer Allee 10 
23554 Lübeck 
Telefon 0451 - 14008-41 
bewerbung@diebruecke-luebeck.de
www.diebruecke-luebeck.de. 

Theorie aus dem Studium mit der 
Praxis im Anerkennungsjahr zusam-
menzubringen ist eine spannende 
Aufgabe. Vor Allem der rege kollegiale 
Austausch war hilfreich, möglichst 
schnell im „Arbeitsfeld der Psychiat-
rie“ Fuß zu fassen.“ Er hat seit sei-
nem Studienabschluss eine feste 
Arbeitsstelle im BRÜCKE-Wohnhaus 
Kurzer Weg. So wie ihm ging es ei-
nigen „Sozialarbeitern im Anerken-
nungsjahr“ auch. In anderen Wohn- 
und Betreuungseinrichtungen, beim 
„Ambulant Betreuten Wohnen“ oder 
im Tageszentrum arbeiten heute So-
zialarbeiterInnen, die den Arbeitgeber 
BRÜCKE und das „Arbeitsfeld Psy-
chiatrie“ zunächst über ihr Prakti-
kum kennen gelernt haben. 

Angehende ErgotherapeutInnen müs- 
sen während ihrer schulischen Aus-
bildung vier Praktika von jeweils 10 
bis 12 Wochen absolvieren. So war es 
auch bei Esra Tüfekcioglu, die eines 
ihrer Praktika 2013 in der BRÜCKE 
Wohneinrichtung für ältere psychisch 

erkrankte Menschen in der Curtius-
straße absolvierte: „Ich wollte unbe-
dingt mein Praktikum hier absolvieren 
und habe viele wichtige Erfahrungen 
gemacht. Besonders das Thema ‚In-
klusion‘ war für mich dabei wichtig. 
Durch meine gewonnene Wertschät-
zung für psychisch erkrankte Men-
schen habe ich herausgefunden, dass 
‚Psychiatrie‘ genau richtig für mein 
zukünftiges Arbeitsfeld ist.“ Esra ar-
beitet heute als Ergotherapeutin in 
dieser Einrichtung der BRÜCKE. Der 
soziale Aspekt ihrer Tätigkeit steht 
für sie dabei im Mittelpunkt. Auch 
andere bei der BRÜCKE tätige Ergo-
therapeutInnen haben ihren ersten 
Kontakt zur BRÜCKE zunächst über 
ein Praktikum bekommen. 

Für Stefanie Bender, Personalleiterin 
der BRÜCKE, ist es selbstverständ-
lich, dass ihr Unternehmen sich im 
Bereich der Ausbildung stark enga-
giert: „Wir haben mit jungen Men-
schen in der Ausbildung sehr gute 
Erfahrungen gemacht, egal, um wel-

chen Beruf es sich dabei handelt. Das 
Interesse an einem Beruf im Gesund-
heitswesen ist groß und wenn soziales 
Engagement noch dazu kommt, dann 
sind das ideale Voraussetzungen für 
eine gute Ausbildung mit beruflichen 
Zukunftsperspektiven.“

Wer sich für eine Berufsausbildung 
oder ein studienergänzendes Prak-
tikum interessiert schickt uns seine 
aussagefähige Bewerbung zu. JH
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Für Menschen in Lebenskrisen
Die Beratungsstelle der BRÜCKE im Tageszentrum Engelsgrube

Seit 1984 gibt es die Beratungsstel-
le der BRÜCKE im Tageszentrum in 
der Engelsgrube 47. Pro Quartal sind 
es inzwischen rd. 200 Anfragen per 
Telefon, Mail oder durch einen per-
sönlichen Besuch, die hier bearbeitet 
werden. Hiltrud Kulwicki, Leiterin 
des Bereiches „Tagesstrukturierung“ 
und des Tageszentrums, leitet auch 
die Beratungsstelle. 

Für welche Menschen oder Gruppen 
ist die Beratungsstelle da?

H. Kulwicki: Wir sind da für Men-
schen, die Wege aus seelisch bela-
stenden Situationen suchen, die mit 
einer psychischen Erkrankung leben 
oder die sich als Angehörige über Hil-
fen informieren wollen. Zusätzlich 
bieten wir auch Rat für Fachkräfte 
benachbarter Fachgebiete, Ärztinnen 
und Ärzte, gesetzliche Betreuungs-
personen und andere Interessierte. 
Überwiegend wenden sich Menschen 
in Lebenskrisen an uns, die in einem 
gezielten Gespräch das für sie rich-
tige Angebot zur Hilfe suchen. Dabei 
haben wir eine „Lotsenfunktion“ - wir 

führen die Menschen zur individuell 
richtigen Einrichtung mit den ent-
sprechenden Hilfsangeboten – auch 
über die BRÜCKE hinaus.  

Wie sieht die Beratung genau aus?

H. Kulwicki: Zunächst geht es um 
die Klärung des Hilfebedarfs im per-
sönlichen Gespräch. Wir informie-
ren dann über eine individuelle Hil-
feplangestaltung und beraten über 
die rechtlichen Ansprüche auf Hilfe. 
In einem weiteren Schritt vermitteln 
wir geeignete Hilfen innerhalb der  
BRÜCKE oder bei anderen qualifi-
zierten Trägern und Ansprechpart-
nern. Und es geht letztlich auch um 
die Unterstützung im Umgang mit 
Behörden und bei der Antragstel-
lung. Beratung ist bei uns also nicht 
nur Information, sondern ein „An-
die-Hand-nehmen“ von Hilfesuchen-
den mit praktischer Unterstützung. 

Die Zahl der Anfragen in der Bera-
tungsstelle hat in der Vergangenheit 
zugenommen. Was sind die Gründe 
dafür?

H. Kulwicki: Da ist zunächst einmal 
unsere Webseite mit einem Kontakt-
formular, über die wir vermehrt An-
fragen bekommen. Menschen fragen 
uns auch zunehmend per Mail. Darü-
ber hinaus – so scheint es uns – gibt 
es immer mehr Menschen mit schwe-
ren psychischen Belastungen, die zu-
nächst „unpräzise Anfragen“ stellen. 
Z.B. „Ich weiß gar nicht, ob ich hier 
richtig bin...“ oder „Ich weiß nicht 
so recht, was mit mir los ist, aber 
es geht mir seelisch sehr schlecht.“ 
Wir klären dann den Zustand, soweit 
es vorab geht, oder  laden zu einem 
persönlichen Gespräch ein. Auch 
Hausärzte kontaktieren uns, weil 
sie zunehmend mit komplizierten 
schwierigen Lebenssituationen ihrer 
Patienten konfrontiert sind. Die Be-
ratungsstelle gehört zu den „Offenen 
Hilfen“, ist niedrigschwellig (geht also 
auch mal ohne vorherigen Termin) 
und stellt auch eine Hilfe bei Lebens-
übergängen dar. 

Beratung ist keine Therapie und kei-
ne Behandlung, trotzdem können 
hilfesuchende Menschen nach einem 
Erstgespräch bei Ihnen auch wieder-
kommen. 

H. Kulwicki: Wir beraten ziel- und lö-
sungsorientiert sowie individuell auf 
den jeweiligen Menschen bezogen. Es 
ist für niemanden eine Schande, sich 
in einer Notsituation einen Rat zu 
holen. Zur Beratung bei uns gehört 
auch, dass man immer wieder kom-
men kann, wenn noch kein Weg zur 
richtigen Hilfe gefunden wurde. Hier-
für arbeiten bei uns mehrere erfah-
rene sozialpädagogische Fachkräfte 
mit sozialpsychiatrischer Kompetenz.

Danke für das Gespräch. JH

Hiltrud Kulwicki ist Dipl. Sozialpädagogin 
und Psychotherpeutin und leitet den  
Bereich Tagesstrukturierung und die 
dazugehörende Beratungsstelle im Tages-
zentrum der BRÜCKE in der Engelsgrube.     
Foto: HK 
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Antistigma-Arbeit an Schulen
Die Arbeit von drei Jahren hat sich gelohnt

Nach Diskussionen und Überle-
gungen haben Lene Düwel, Björn 
Broda und ich uns vor ca. 3 Jah-
ren entschieden, an einem für uns 
bis dahin unbekannten Arbeitskreis 
mit dem Titel „Antistigma-Arbeit an 
Schulen“, teilzunehmen. 

In dieser Zeit hat sich mit aktiven 
EhrenamtlerInnen, Profis aus Er-
fahrung und Fachkräften der Sozi-
alen Arbeit ein eigenständiges An-
gebot der BRÜCKE heraus gebildet, 
welches an das Tageszentrum ange-
gliedert ist. Zu Beginn des Arbeits-
kreises war die Antistigma-Arbeit Teil 
der Inklusions-AG. Mit viel Geduld, 
tollen Begegnungen und letztlich er-
folgreichen Diskussionen über die 
Ziele, die wir mit der Arbeit verfolgen 
wollten, haben wir ein Angebot in Lü-
beck geschaffen, was uns die Türen 
zu vielen Schulen Lübecks öffnet. 
Gesundheit und Prävention fördern, 
Sensibilisierung für psychische Pro-
bleme, Ängste und Vorurteile abbau-
en sind neben der Verhinderung von 
Ausgrenzung und Diskriminierung 
wesentliche Bestandteile unseres An-
gebotes. 

Unsere Maßnahme richtet sich so-
wohl an SchülerInnen wie auch Leh-
rerInnen. Die Kontakte werden heute 
noch überwiegend über die Schulso-
zialarbeiterInnen hergestellt.

Der gesellschaftliche Druck, wie 
auch der Stress im sozialen Umfeld 
wird mit in die Schulen gebracht. Die 
SchülerInnen und auch LehrerInnen 
leiden zunehmend unter dem Lei-
stungsdruck und finden in der Schu-
le wie auch im sozialen Umfeld wenig 
Entlastung. 

Vor allem Kinder psychisch kranker 
Eltern stehen oft hilflos der Viel-
fältigkeit der Problematiken gegen-
über. Schulen bieten SchülerInnen 
Raum für Erfahrungen. Sie ist ein 
erheblicher Faktor in der Persön-
lichkeitsentwicklung. Stress- und 
Störfaktoren können sich hier be-
merkbar machen. Die Fremd- und 
Selbststigmatisierung können bereits 
im Kindesalter ihre Wurzeln haben. 
Deshalb möchten wir in die Schulen 
gehen und gemeinsam erarbeiten, 
was jede/-r einzelne braucht, um ge-
sund zu bleiben und welche Unter-
stützungen es in Lübeck gibt, wenn 
man sich schon in Krisen befindet.  

Natürlich bedarf auch unsere Arbeit 
eines Konzeptes. Hierfür haben wir 
uns regelmäßig im Tageszentrum 
getroffen und uns über unsere Ab-
sichten und Vorgehensweisen aus-
getauscht. Um unsere Ideen zu festi-
gen, bekamen wir  Besuch von Frau 
Sielaff vom Hamburger  Verein „Irre 
menschlich“. Auch sind wir in einer 

kleinen Gruppe im Februar 2013 
nach Hamburg gefahren und haben 
einen ganzen Tag lang an den Ange-
boten von „Psychiatrie macht Schule“ 
teilgenommen. 

Dieses alljährliche Projekt findet in 
Zusammenarbeit mit dem Verein 
„Irre Menschlich“ und des Uniklini-
kums Eppendorf statt. Hellauf be-
geistert und voller Motivation fuhren 
wir zurück nach Lübeck. Wenige Wo-
chen später konnten auch wir aktiv 
werden und waren das erste Mal in 
der Schule. Und dann wurde es still 
um die praktische Arbeit an Schulen. 
Wir nutzten die Treffen, um weiter 
über Inhalte zu philosophieren, Flyer 
(erhältlich über die Öffentlichkeitsar-
beit der BRÜCKE) zu gestalten, Kon-
takte herzustellen, Finanzierungen 
zu klären und das Konzept zu Papier 
zu bringen. Drei lange Jahre und die 
Arbeit hat sich gelohnt. 

Seit dem Sommer 2014 sind wir re-
gelmäßig in Schulen unterwegs und 
leiten Workshops, gestalten Unter-
richtsstunden zu aktuellen Themen 
der Klassen, werden in Akutsituation 
direkt in Schulen tätig und auch viele 
LehrerInnen wenden sich mittlerwei-
le direkt an uns. Es läuft…         

Ayse Boccarius
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Ambulante Krisenintervention (AKI) 
Neues aufsuchendes Angebot ab Juli 2015

Die Idee für das Angebot der „Ambu-
lante Krisenintervention“ basiert auf 
der aufsuchenden, multiprofessio-
nellen, übergreifenden, ambulanten 
Versorgung von Menschen mit psy-
chischen Problemen. Dafür arbeiten 
sozialpsychiatrisch und systemisch 
ausgebildete Fachkräfte im Falle ei-
ner Krise eines psychisch erkrankten 
Menschen mit den betreuten Per-
sonen und ihrem sozialen Umfeld 
sowie den niedergelassenen Ärzten 
netzwerkartig zusammen. Ziel ist die 
ambulante Versorgung zur Sicherung 
des häuslichen Umfeldes und damit 
auch die Vermeidung von stationären 
Aufenthalten sowie die Vernetzung 
verschiedener Behandlungskompo-
nenten, um eine qualitativ hochwer-
tige und finanzierbare Versorgung zu 
erreichen. 

Das Netzwerk Psychische Gesund-
heit (NWPG) bietet ambulante auf-
suchende Versorgung für Menschen 
mit psychischen Erkrankungen im 
Rahmen eines Vertrages zur Integ-
rierten Versorgung (§140 a-d SGBV). 
In Vereinbarung mit der Techniker 
Krankenkasse wurde diesbezüglich 
in Schleswig Holstein in 2008 die 
Abitato Management-Gesellschaft 
gegründet, welche für Versicherte in 
Schleswig-Holstein organisiert hat, 
dass ab 2009 in ersten Regionen die-
se Art der ambulanter Unterstützung 
von Versicherten mit einer Diagnose 
einer psychischen Erkrankung er-
folgen konnte. Die BRÜCKE Lübeck 
hat aufgrund der inhaltlichen Aus-
richtung dieses Modells (ambulant, 
aufsuchend, personenzentriert, res-
sourcenorientiert, Netzwerkarbeit, 
Sozialraum einbeziehen) von Anfang 
an als Leistungserbringer für die 
Region Lübeck und Umgebung mit-
gewirkt. Aufgrund der schwierigen 
Rahmenbedingungen  und damit 
verbundener Finanzierungsprobleme 
wurde die Leistungserbringung aller-
dings im Sommer 2013 eingestellt. 

Die Gründe für die unwirtschaftliche 
Umsetzung dieses inhaltlich sinn-
vollen Angebotes für Menschen mit 
psychischer Erkrankung sind vielfäl-
tig. Ein Hauptgrund war die fehlende 

Erfahrung hinsichtlich der Investiti-
on in Personal und Sachressourcen. 
Als erster Leistungserbringer haben 
wir hier ein hohes Maß an Ressour-
cen bereitgestellt. Die Erfahrungen 
in anderen Regionen haben gezeigt, 
dass bestimmte Ressourcen in dem 
Umfang nicht notwendig sind, um 
die sich auf Krisenpräventionen und 
Krisenintervention ausrichtende 
Leistung zu erbringen. Die Intensi-
vierung der Begleitung auf eine Be-
zugsperson, die in der Krise schnell 
zur Stelle sein kann und die damit 
verbunden wichtige Hotline, die eine 
24h-Erreichbarkeit herstellt, haben 
sich mittlerweile als der wichtige 
Kern des Angebotes herausgestellt. 
Eine Arbeitsgruppe von Mitarbeitern 
der BRÜCKE (Dr. Dietmar Steege, Dr. 
Antje Burfeind, Oliver Sprie-Merenz 
und Frank Nüsse) haben über Mo-
nate die Rahmenbedingungen der 
Integrierten Versorgung verfolgt und 
diskutiert. Zudem wurde die Umsetz-
barkeit auf Basis eines neuen Kon-
zeptes diskutiert und geplant.

Schlussendlich kommen wir, DIE 
BRÜCKE Lübeck, zu dem Ergebnis, 
dass wir für die Region Lübeck und 
Umgebung dieses ambulante auf-
suchende Angebot mit dem Schwer-
punkt auf Krisenprävention und 
Krisenintervention für Versicherte 
der teilnehmenden Kassen unter 
dem Namen „Ambulante Kriseninter-
vention (AKI)“ wieder aktiv anbieten 
möchten. 

Das Angebot ergänzt unser bereits 
vorhandenes Spektrum an ambu-
lanter aufsuchender Begleitung. Wir 
haben bereits das gut ausgebildete 
Fachpersonal, das die betroffene  
Gruppe von Menschen mit psychi-
scher Erkrankung dabei unterstüt-
zen kann, in ihrer eigenen Häus-
lichkeit weiter zu Recht zu kommen. 
Anspruchsberechtigt für dieses An-
gebot sind Krankenversicherte der 
teilnehmenden Krankenkassen mit 
bestimmten psychiatrischen Diagno-
sen wie affektiven Störungen, Schizo-
phrenie oder wahnhaften Störungen, 
Angst- und Zwangsstörungen oder 
Persönlichkeitsstörungen. Für jede 

Teilnehmerin und jeden Teilnehmer 
wird ein individueller Behandlungs- 
und Krisenplan erarbeitet, der sich 
an den persönlichen Bedürfnissen, 
Stärken und Schwächen orientiert. 

Die Ausgestaltung der Behandlungen 
ist individuell an den Problemen und 
Bedürfnissen der Patienten orien-
tiert. Wichtig ist dabei auch die Ein-
beziehung von Angehörigen und Be-
zugspersonen. Denn es soll vor allem 
darum gehen, Krisen schnell und 
wirksam zu bewältigen, stationäre 
Aufenthalte zu vermeiden und Maß-
nahmen zu finden, um Krisen mög-
lichst frühzeitig zu verhindern. 

Da die „Ambulante Kriseninterven-
tion“ als Netzwerk organisiert ist, 
ergibt sich eine weitgehend part-
nerschaftliche Zusammenarbeit der 
Beteiligten. Der Behandlungs- und 
Krisenplan sowie daraus folgende 
Entscheidungen werden bei diesem 
Modell mit den Patienten und mit ih-
rem Einverständnis entwickelt und 
getroffen. Im Krisenfall kann schnell 
auf Personen des Vertrauens zurück 
gegriffen werden, die effektiv helfen 
und bestmöglich darauf vorbereitet 
sind. Alle Pläne und Verabredungen 
sind individuell und wirken deshalb 
vertrauensbildend. 

Eine weitere wichtige Aufgabe die-
ses Angebotes ist außerdem die Ver-
mittlung von sinnvollen Angeboten 
außerhalb der akuten Krise, die für 
den Patienten hilfreich und stabili-
sierend sein könnten, wie zu Beispiel 
die Tagesstätte, ambulant betreutes 
Wohnen, Selbsthilfegruppen oder Re-
habilitationsmaßnahmen.  KM/FN

Ansprechpartner
Oliver Sprie-Merenz 
Telefon 0451 - 61169-0 
O.Sprie-Merenz@diebruecke-luebeck.de
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Spaß an sinnvoller Tätigkeit
Arbeitstherapie bei TAGWERK in der Holstenstraße

Die Arbeit ist kreativ und die Ergeb-
nisse stellen kleine Kunstwerke dar. 
In einer abeitstherapeutischen Grup-
pe des "Tagwerk" sind insgesamt elf 
betreute Menschen der Brücke Lü-
beck beschäftigt und arbeiten nach 
Anleitung durch die Ergotherapeutin 
Lena Burow überwiegend mit dem 
Werkstoff Papier. Produziert werden 
in den kleinen Räumen in der Hol-
stenstraße z.B. individuelle Gruß- 
und Glückwunschkarten, die auch 
die Gruppe selber entwirft. Die The-
rapeutin: „Erst entwickeln wir in der 
Gruppe eine Idee zu einem Motiv, 
dann wird es in ein Stempelgummi 
geschnitten. Mit diesem Stempel be-
drucken wir dann mit Farbe die z.Tl. 
Teil auch mit Blattmetallen veredelten 
Papierartikel, hauptsächlich Karten.“  

Schön anzusehen und gleich mit 
dem entsprechenden Umschlag da-
bei können Grüße oder Glückwün-
sche verschickt werden. 

In der Gruppe werden auch andere 
kleine Dinge aus Papier hergestellt 
– z.B. Geschenkanhänger, Etiketten 
oder Produktbeschriftungen für die 
Beschilderung von regionalen Pro-
dukten (letzteres sogar im Kunden-
auftrag aus dem Küstenraum). Es 
geht in dieser Arbeitstherapie auch 
um Falzaufträge (z.B. Flyer) oder 

um die Herstellung von ganz indivi-
duellen Tischdeckenanhängern mit 
„Ostsee-Steinchen“. 

Entstanden ist dieses Angebot durch 
das Projekt „Tagwerk“, dessen Ziel 
der Aufbau von tagesstrukturie-
renden Arbeits- und Beschäftigung-
sangeboten für betreute Menschen 
ist, die im Bezug der Eingliederungs-
hilfe stehen. Die Teilnehmer sind 
außerhalb ihrer Wohnstrukturen be-
schäftigt und nehmen individuell zu 
unterschiedlichen Terminen in der 
Woche an den Gruppen teil. 

Man hat den Eindruck, dass die Tä-
tigkeit hier viel Spaß macht und je-
der intensiv seine Aufgaben verfolgt. 
„Sinn und Zweck dieser Arbeitsthe-
rapie ist es, den Betreuten eine Ta-
ges- und Wochenstruktur außerhalb 
ihrer Wohn- und Betreuungseinrich-
tungen zu ermöglichen. Durch die 
sinnvolle Tätigkeit, die Anleitung und 
die schönen Arbeitsergebnisse gibt 
es viel positive Rückmeldung für die 
Teilnehmer“, erklärt Lena Burow. 
„Gleichzeitig spielt auch der Aspekt 
„Belastungserprobung“ für die Be-
schäftigten eine Rolle: was kann ich 
leisten, wie lange kann ich mich kon-
zentrieren, wie sorgfältig sind die Ar-
beitsergebnisse etc.“

Die Arbeitsergebnisse – z.B. die Gruß- 
und Glückwunschkarten – werden 
nicht „für die Schublade“ sondern für 
den Verkauf produziert. Im Geschäft 
„Kunterbuntes – Handgemachtes aus 
dem Mietfach“ in der Mühlenstra-
ße wurde ein Verkaufsfach gemie-
tet, über welches jeder die schönen 
Karten erwerben kann. Auch in der 
Digitaldruckerei der Brücke, An der 
Untertrave 71-73, können die Arti-
kel erstanden werden (werktags zwi-
schen 9 und 16 Uhr). Hier sind die 
Arbeitsergebnisse aus der Papeterie 
seit Februar 2015 sogar im Schau-
fenster zu bewundern.  JH

Ergotherapeutin Lena Burow ist Anleiterin 
für die „Arbeitstherapeutische Gruppe“ in 
der Holstenstraße.  Fotos: JH
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Stolperstein vor dem "Betreuten Wohnen"
Gedenken an Nathan (Walter) Engel in der Roeckstraße 19a 

Am Aktionstag „Klopf-Klopf Lübeck 
ist weltoffen“ am 28. März 2015 star-
tete die Initiative Stolpersteine für 
Lübeck 10 historische Spaziergänge 
mit unterschiedlichen Wegen und 
Themen zum Gedenken der Opfer im 
2. Weltkrieg in Lübeck.

Spaziergang Nr. IX hatte das Thema 
„Einst in St. Getrud zu Hause“ und 
wurde von dem Historiker Christian 
Rathmer und der Vorsitzenden Frau 
Kugler-Weiemann auf den Spu-
ren des Lebens von Herrn Nathan  
(Walter) Engel durch die Straßen Dr.-
Julius-Leber-Straße, Königstraße, 
Burgstraße, Gustav-Radbruch-Platz, 
Travemünder Allee, Adolfplatz bis zur 
Roeckstraße 19 a geführt. 

24 Lübecker Bürger erhielten Ein-
blick in die Lebensumstände des 
Herrn Engel (Jude) und seinen Fa-
milienangehörigen. Im Katharineum 
ging er zur Schule bis zum Abitur 
und heiratete 1887 Ida Engel, ge-
borene Eisenblätter, Tochter einer 
evangelisch-lutherischen Familie aus 
Lübeck. Sie hatten viele Jahr in Ha-
gen und Berlin gelebt und bekamen 
einen Sohn (Bruno Engel).

1906 kehrte die Familie Engel nach 
Lübeck zurück, als Nathan Engel 
Direktor der Lübecker Wach- und 
Schließgesellschaft wurde. Die Fami-
lie Engel erwarb dann bald die Villa 
in der Roeckstraße 19a und bezog 
das Haus am 03. April 1907.

Bedrückend erlebten wir, die Spa-
ziergänger, die unmittelbare Nach-
barschaftsnähe zur Nr. 21, in der im 
ersten Stock einer der führenden Na-
tionalsozialisten Lübecks, der Jurist 
Dr. Hans Böhmker, zu Hause war.

Die Familie Engel litt sehr unter der 
offiziellen antisemitischen Politik 
Deutschlands. Der Sohn verlor 1933 
seine Anstellung als Notar als „Halb-
jude“. Die Enkelin konnte als „Vier-
teljüdin“ keine Ausbildung machen. 
Die Haushälterin durfte als arisches 
Mädchen nicht weiter für Familie 
Engel arbeiten. Als die Rente von 
Nathan Engel seit 1938 an das deut-

sche Reich gezahlt wurde, sah er sich 
gezwungen, das Haus zu verkaufen – 
weit unter Wert. Das Ehepaar konnte 
sich ein lebenslanges Wohnrecht im 
ersten Stock sichern.

Im Sommer 1942 erhielt Nathan En-
gel den Evakuierungsbescheid nach 
Theresienstadt, wo er am 30.10.1942 
verstarb (verhungert).

Im Frühjahr 2014 fand die Stolper-
steinverlegung vor der Roeckstraße 
19a statt.

Nach unserer bisherigen Unwissen-
heit über die Geschichte des Hauses 
war es uns eine Freude, den histo-
rischen Spaziergang (28.03.2015) mit 
einem Kaffeetrinken in den Räumen 

des Ambulant Betreuten Wohnen 
der BRÜCKE ausklingen zu lassen.
In dem Wissen, dass auch Menschen 
mit einer psychischen Erkrankung 
ähnlich Opfer dieser menschen-
verachtenden Politik Deutschlands 
waren, fühlen wir Mitarbeiter des 
Ambulant Betreuten Wohnens uns 
verpflichtet, die Erinnerung wach zu 
halten und im Heute unseren Beitrag 
zu leisten, Menschen zu sensibili-
sieren, aufzuklären und im Alltag in 
ihrem individuellen Lebensentwurf 
fachlich zu unterstützen.

Petra Repenning/Sonja du Maire

Dieser „Stolperstein“ erinnert an Nathan 
(Walter) Engel in der Roeckstraße 19a.

Foto: JH
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AUS DEN EINRICHTUNGEN

Ein Hund in der Wohngruppe für Ältere
Seit Anfang März lebt Yólin bei und mit uns in der Curtiusstraße

Ich bin Mitarbeiterin der BRÜCKE 
und begleite unsere Wohngruppe 
von sechs älteren, psychisch kran-
ken Menschen durch ihren Alltag. 
Meinen Bericht schreibe in der Wir-
Form, da sich bei uns der Lebensbe-
reich „Hund“ besonders berührt.

Die Entscheidung, wieder mit einem 
Hund sein zu wollen (den früheren 
Hund „Kaya“ haben wir vor Jahren 
verloren), entwickelte sich in der 
Gruppe im Sommer 2014. Bis da-
hin haben wir dieses Thema leben-
dig gehalten durch den Austausch 
von Erinnerungen, die regelmäßig in 
einem „hach ja… das war schön“ en-
deten. Dennoch benötigte es die Zeit 
von Jahren, sich wieder einer vier-
beinigen Begleitung öffnen zu wollen 
und zu können. 

Also: Während der vergangenen Jah-
re besuchten wir mehrmals das Tier-
heim in Kücknitz, um die Vorstellung, 
vielleicht eines Tages wieder einen 
Hund haben zu wollen, zu nähren. 
Doch ein ernstzunehmender Funke 
sprang noch nicht über – aber: Die 
Damen und Herren der WG lernen 
sich besser kennen… 

Ich besuchte mehrere Tierhilfe-Stati-
onen, da wir uns vorstellen konnten, 
einen Hund aus dem Ausland zu uns 
zu nehmen. Erlebtes und Erfahrenes 
teilte ich mit; die Gruppe diskutier-

te das Für und Wider dieser Hunde. 
Das Thema „Hund“ hielt alle und al-
les in der Wohngruppe lebendig.

Ein Thema war auch die Tatsache, 
dass sich im Fall der „Neuen“ vieles 
ändern würde. Darüber, dass es eine 
Hündin sein solle, herrschte Einig-
keit. Obwohl sich alle an das Mitei-
nander mit Kaya erinnerten, tauchten 
Fragen auf: Wird sich mein/ unser 
Rhythmus in Bezug auf den Alltag 
verändern? Ab wann dürfen wir mit 
ihr spazieren gehen? Zu welchen Be-
dingungen? Ob die „Neue“ auch ihren 
Kopf auf mein Knie legen wird, um so 
die dunklen Gedanken zu verscheu-
chen? Wird sie mir dadurch, dass sie 
sich auf meinen unruhigen Fuß legt, 
helfen zu entspannen? Ob sie auch 
Rituale mit uns leben wird, die wir 
lieben werden, z.B. die Früchte genie-
ßen am Morgen zur Begrüßung und 
zum gemeinsamen Start in den Tag?

Dann tauchte die Idee auf, ein 
Hunde-Mädchen über das Inter-
net zu suchen. Die WG nahm regen 
Anteil an den Angeboten. Auch die 
Verantwortung wurde von der Grup-
pe dabei nicht außer Acht gelassen. 
Im Herbst 2014 wurden wir bei der 
Suche dann fündig und Anfang Ja-
nuar 2015 fiel die Entscheidung für 
eine kleine, überwiegend schwarze 
Hündin, die sich zunächst bequem 
in meinen beiden Händen verstecken 

konnte. Seit Anfang März 2015 lebt 
Yólin bei und mit uns in der Wohn-
gruppe am Stadtpark.  

Das ist nun schon einige Monate 
her, und wir können erkennen, dass 
sie sich von einem Welpen zu einem 
Junghund entwickelte. Die Damen 
und Herren nehmen Anteil, indem 
sie fürsorglich darüber wachen, 
ob Yólin auch genug zu fressen be-
kommt und ob sie genügend Auslauf 
hat. Sie interessieren sich für ihre 
Freizeitbeschäftigung und informie-
ren sich über Erziehungsmethoden. 
Sie begleiten Yólin und mich auf dem 
Spaziergang durch den Park, um zu 
lernen, wie sie in bestimmten Situa-
tionen mit ihr und anderen Hunden 
umgehen können, falls sie in der Zu-
kunft und mit dem nötigen Zutrauen 
mit ihr allein gehen sollten. Sie neh-
men den Aspekt der Sicherheit sehr 
ernst. Dieses ist erfreulich und auch 
rührend, zu beobachten, wie sich Be-
wohner und Hund aufeinander be-
ziehen, wie sie aufeinander achten 
und Freude empfinden. Yólin zeigt 
eine fröhliche, gelassene Stimmung, 
jederzeit kontaktbereit und gerne be-
reit, längere Zeit zu ruhen oder sich 
mit sich und ihrem Spielzeug zu be-
schäftigen. Damit bringt sie die Da-
men und Herren dazu, dass diese 
Kontakt zu ihr aufnehmen – was sie 
gerne tun.

Während der Zeit der Suche nach 
dem Hund und des Kennenlernens 
war eine Belebung der Stimmung in-
nerhalb der WG zu spüren. Interesse, 
Lachen, Zuwendung zu Neuem, an-
dere Blickwinkel zulassen und auch 
einnehmen, zarte Berührung innen 
und außen durch das neue Wesen, 
Gelassenheit, Übernahme von Ver-
antwortung ohne Abwehr, Abwarten 
können und Vertrauen in die Zukunft 
sind gestärkt. Die Damen und Herren 
der WG stimmen diesen Worten zu. 

Martina Raschke

Die Ergotherapeutin Martina Raschke mit 
der Hündin Yólin und der BRÜCKE-Wohn-
gruppe für Ältere.  Foto: JH
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Sport und Bewegung
Zur Prävention und Therapie psychischer Erkrankungen

Im Zusammenhang mit der Unter-
stützung der „Mood-Tour 2014“ hat-
ten der Verein „Lübecker Bündnis 
für seelische Gesundheit e.V.“ und 
die BRÜCKE Herrn Prof. Dr. Andreas 
Broocks (Schwerin) eingeladen, zum 
Thema „Sport und psychische Ge-
sundheit“ zu referieren. 

Ergebnisse von Studien zeigen, dass 
Personen mit geringer körperlicher 
Aktivität deutlich eher und häufiger 
an Depressionen erkranken als sport-
liche, bewegungsaktive Menschen. 
Ausgehend hiervon wird Bewegung 
und Sport (Ausdauertraining) als 
Therapeutikum eingesetzt und zeigt 
gleich gute Ergebnisse wie manche 
ausschließlich medikamentös ausge-
richtete Behandlungen. Ausgehend 
von diesen Erfahrungen, wobei sich 
die Kombination von Sport, Medikati-
on und Psychotherapie am besten be-
währt hatte, wurde auch die Wirkung 
von Sport bei Angst- und Panikstö-
rungen sowie bei schizophrenen Er-
krankungen erforscht.

Auch hier zeigte sich ein deutlich po-
sitiver Einfluss einschließlich einer 
Verbesserung in der Hirnleistung.

Insgesamt ist es natürlich schwe-
rer, Personen mit Übergewicht und 
dämpfenden Medikamenten zur Be-
wegung einzuladen und dauerhaft 
hierin zu unterstützen, aber es lohnt 
sich! Sport zeigt deutlich vorbeu-
gende Effekte auf neurobiologischer 
Ebene, auf den Stoffwechsel, auf 
Kraft, Ausdauer und Beweglichkeit, 
und natürlich direkt auf der psychi-
schen Ebene. Das Selbstwertgefühl 
wird gesteigert, die Selbstwirksam-
keitserwartung („Ich traue mir das zu 
und schaffe das!“) und die deutlich 
antidepressive Wirkung. Personen 
sind geerdet und spüren ihre Kraft.

Und was braucht es, damit es klappt? 
– Sport muss unabhängig von an-
deren Personen oder Geld jederzeit 
möglich sein (z.B. rasches Gehen, 
Laufen, Fahrrad fahren, schwim-
men). Es sollte der Person Freude 

machen. Es helfen Gespräche zur 
Motivation und fachliche Anleitung, 
um „in die Gänge“ zu kommen. 

Im Kontakt mit der Brücke und neu-
gierig geworden? Dann fragen Sie in 
„Ihrer“ Einrichtung nach Sport- und 
Bewegungsangeboten, und Sie wer-
den erstaunt sein über die Vielfalt!

HK

Prof. Dr. Andreas Broocks referierte bei 
der BRÜCKE über „Sport und Bewegung 
zur Prävention und Therapie psychischer 
Erkrankungen“.    Foto: Broocks

Radeln gegen Depression
50 Radler waren aktiv gegen die "Volkskranheit Depression"

Im vergangenen Jahr sind zahlreiche 
Lübecker bei einer lokalen Fahr-
rad-Veranstaltung der bundeswei-
ten "Mood Tour" für Aufklärung zur 
Krankheit Depression mitgeradelt 
(engl. mood = Stimmung). Start des 
Fahrradkorsos war am Lindenplatz, 
wo sich rund 50 Radler für den Fahr-
radcorso versammelt hatten – darun-

ter zahlreiche Mitarbeiter und Be-
treute der BRÜCKE.

"Für uns war es wichtig, diese bun-
desweite Aktion zu unterstützen", 
sagte Frank Nüsse, Geschäftsführer 
der Brücke Lübeck. "Depression ist 
bekanntlich die am meisten verbrei-
tete psychische Krankheit. Wir wol-

len auch über diese Aktion zur Auf-
klärung beitragen und über Beratung 
und Hilfen in einigen Einrichtungen 
der BRÜCKE in Lübeck informieren. 
Erste Informationen über Hilfen er-
hält man zum Beispiel in unserer Be-
ratungsstelle."  JH

BRÜCKE-Mitarbeiter und Betreute bei der 
Mood-Tour: „Radeln gegen Depressionen“.
Foto: JH

Information
Brücke-Beratungsstelle 
Engelsgrube 47, 23552 Lübeck 
Telefon 0451 - 14008-70
www.diebruecke-luebeck.de
beratungsstelle@diebruecke-luebeck.de
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Dies ist ein angenehm zu lesendes 
Buch im Plauderton über die Mi-
schung, die sich ergibt, wenn ein 
(preisgekrönter) Romanautor über 
sich selbst, das Älterwerden und das 
Schreiben berichtet, und darüber, 
wie er zum regelmäßigen Dauerlauf 
und zum Marathonlaufen kam. Er 

schreibt dies ungeschönt, vom Über-
winden der inneren Trägheit und der 
Herausforderung, aber auch vom 
Vorteil, sich laufend durch Land-
schaften zu bewegen, dabei anderen 
zu begegnen, und sich auf nichts an-
deres zu konzentrieren als auf den ei-
genen Körper in Bewegung. Natürlich 

schreibt er nicht nur über 
die Freude („Runner´s High“), son-
dern auch über die Schwierigkeiten 
(„Runner´s Blues“). Manche Erkennt-
nis gilt nicht nur für den Sport: 
„Schmerz ist unvermeidlich. Leiden 
ist eine Option.“!

HK

Information
Zeit: Dienstags, während 
der Schulperiode, 20.00 - 21.45 Uhr
Ort: Lübeck, Sporthalle der Marien-
Schule, Langer Lohberg 6-8
www.diebruecke-luebeck.de/freizeit-
sporttreff-volleyball-ist-nicht-alles/

ANGEHÖRIGE / BETROFFENE

„Sport ist wie im wahren Leben“ 
Welche Wirkungen gehen von Inklusionssport aus?

Vor 2 Jahren berichteten wir an die-
ser Stelle über die Öffnung der BRÜ-
CKE-Betriebssportgruppe für Be-
treute sowie Bürgerinnen und Bürger 
der Hansestadt. Dort erleben wir in 
unserer Freizeit-Sportgruppe von 
Woche zu Woche die positiven Wir-
kungen des sportlichen Miteinanders 
auf die seelische Gesundung, wie sie 
im Beitrag über den Vortrag von Prof. 
Broocks zusammengefasst wurden. 

Beim „Après-Volleyball“ im Restau-
rant „Tonfink“ tauschten wir uns 
jüngst über persönliche Erfahrungen 
und Wirkungen aus. Einige Stim-
men hiervon: „Es ist locker und nett“ 
– „Man muss nicht immer können 
(zeitlich wie einsatzmäßig)“ – „Das 
baut auf, gibt Energie“ – „Man kann 
auch schreien, wenn es daneben 
geht“ – „ Ich bin ausgeglichener hin-
terher, habe besseren Schlaf“ – „Ich 
muss nicht funktionieren, erlebe un-
gezwungen Körper, Geist und See-
le“ – „Die Runde ist bunt gemischt, 
die Hemmschwelle loszulegen war 
niedrig… auch in geldlicher Hin-
sicht“ – „Der Eintritt in die Gruppe 
war problemlos“ – „Die unterschied-
lichen Charaktere und Spielansätze 
sind herausfordernd und reizvoll.“ 
– „Die Fluktuation verlangsamt die 
Entwicklung der Spielstärke, bringt 
aber immer wieder Abwechslung ins 
Spiel.“ 

Eine Mitspielerin brachte die Bedeu-
tung ihrer Teilnahme an der Gruppe 
aus ihrer persönlichen Sicht so auf 
den Begriff: „Mein Name ist Katrin 
Bender und ich bin zum Volleyball-
spielen gekommen, um wieder mehr 

Aktivität in mein Leben zu bringen.  
Jeden Dienstag zum Volleyball zu ge-
hen bedeutet für mich, einen Rhyth-
mus zu haben und einzuhalten. Man 
trifft bekannte Gesichter und manch-
mal kommt auch ein neues Gesicht 
hinzu.

Im Spiel konnte ich erkennen, dass 
alles, was wir im wahren Leben er-
fahren, uns auch im Sport begeg-
net. Für ein gelungenes Spiel, muss 
eine Mannschaft gut miteinander 
kommunizieren, also kooperativ 
sein, dennoch zählt das individuelle 
Durchsetzungsvermögen eines ein-
zelnen Spielers, um den Ball auch 
mal für sich zu gewinnen. Kommu-
niziert man nicht miteinander, wie 
z.B. „Ich!“ für „Ich gehe zum Ball“ 
oder „Helfen!“ für „Nimm Du lieber 
den Ball, ich bekomme ihn nicht“, 
dann stolpern wir Spieler schon mal 
übereinander und der Ball fliegt zu 
Boden. 

Genau wie im „richtigen Leben“ müs-
sen wir den Schwächeren auch mal 
eine Chance geben und lernen den 
Ball abzugeben.

Manchmal ärgert man sich, dass der 
Ball nicht so genommen wurde wie 
geplant und dann freut man sich 
wieder, dass man zufällig den Ball so 
ungeplant und knapp übers Netz ge-
spielt hat, dass der Gegner ihn nicht 
mehr parieren konnte. Dies sind alles 
Emotionen, die wir alle aus dem All-
tag aus anderen Situationen kennen.
Beim Volleyball habe ich gelernt, 
besser mit Konflikten umzugehen 
und  Niederlagen einzustecken, aber 

auch meine Stärken wiederzuentde-
cken. Sport ist nicht Mord, wie es so 
schön heißt, sondern es ist alles wie 
im wahren Leben…“

Katrins Beschreibung verdeutlicht: 
Auch wenn „Lockerheit“ und „Of-
fenheit“  des Sportangebots vielfach 
geschätzt werden, so bedarf es auch 
einer angemessenen Spannung im 
Geschehen.  Hier erweist sich der 
inkludierende Rahmen – jede/r, der 
sich ausprobieren möchte, erfährt  
Aufnahme und Wertschätzung, egal 
wie schräg der Ball zunächst fliegt 
– als äußerst förderlich für die Ein-
zelnen wie für Begeisterung und Be-
gegnung für alle. Leider sind der In-
klusionswirkung aber auch Grenzen 
gesetzt. Ein 2. Hallentermin für etwa 
eine andere Sportart ist angesichts 
der Belegungssituation in Lübeck 
nicht in Sicht. Trotzdem ist jede/r bei 
uns willkommen, um sich und uns 
auszuprobieren! 

Die Teilnahme an der Freizeitsport-
gruppe ist kostenfrei und erfolgt auf 
eigene Gefahr. MG

Gern gelesen
Haruki Murakami: Wovon ich rede, wenn ich vom Laufen rede, DuMont, 2008

Lesetipp!
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Die Psychiatrische Patientenverfügung
Erste Erfahrungen aus Angehörigensicht

Infolge des Beitritts Deutschlands 
zur UN-Behindertenrechtkonvention 
entstand eine Diskussion um die 
Vereinbarkeit der gesetzlichen Re-
gelungen zur Zwangsbehandlung 
von Menschen, die in eine akute 
psychische Krise geraten, mit die-
sem Schritt. Dabei rückte auch die 
Möglichkeit für die Betroffenen, eine 
psychiatrische Patientenverfügung 
(im Folgenden “PP“) zu verfassen, in 
den Blick. Sie soll dem Willen und 
Wunsch für den Fall einer (zwangs-
weisen) Behandlung Ausdruck ge-
ben, wo dies die Betroffenen in ihrem 
akuten Zustand nicht tun können.

Eine gute Freundin ersuchte mich, 
ihrer Patientenverfügung im Falle 
einer Akutbehandlung in der Psy-
chiatrie als Vorsorgebevollmächtigter 
Wirkung zu verschaffen. Sie hatte 
verfasst, welche Behandlungen sie 
ablehnt und welche sie akzeptiert.  
So willigte ich in die Bitte gerne ein, 
da ich – schon aus eigene Erfahrung 
– um die Hilflosigkeit des Akuter-
krankten gegenüber dem Kranken-
haus wusste.

Anders als erwartet trat der Fall mit 
einer akuten psychischen Krise mei-
ner Freundin bald ein. Die Erfah-
rungen mit der Patientenverfügung, 
die sich nun ergaben, waren so viel-
fältig wie gegensätzlich und wurden 
von Umständen in der Akutpsychi-
atrie sehr beeinflusst. So lassen sich 
diese Erfahrungen von denen mit 
der Institution Akutkrankenhaus ei-
gentlich gar nicht trennen. Zunächst 
zeigte sich, dass die Kenntnisse bei 
den Behandelnden um die PP und 
ihre rechtliche Bedeutung recht ge-
ring war. Man reagierte bei der Pati-
entenaufnahme mit Verunsicherung 
aber auch mit Nachfragen, im wei-
teren Verlauf zunächst mit Zurück-
haltung in der Behandlung. Leider 
verschlechterte sich die Befindlich-
keit meiner Freundin (nach freiwil-
liger Aufnahme) unter den Umstän-
den der stationären Unterbringung 
noch weiter, so dass von Kliniksei-
te ein gerichtlicher Beschluss zum 
zwangsweisen Verbleib erwirkt wur-
de. An dieser Stelle setzte nun mei-

ne Unsicherheit über die rechtlichen 
Möglichkeiten ein, den Willen meiner 
Freundin noch durchzusetzen. Sie 
durchlitt wochenlange Fixierungen 
und wurde wiederholt zur Intensiv-
medizin in ein anderes Krankenhaus 
verlegt, da sich der Zustand – auch 
körperlich – weiter zuspitzte.

Während dieser Zeit wurde mir der 
Zugang zu meiner Freundin in der 
Psychiatrie nur widerstrebend ge-
währt. Den Austausch mit dem Per-
sonal erlebte ich als sehr reduziert, 
was die ärztliche Seite anbetraf setzte 
dies bei der Erreichbarkeit ein. Auch 
wurde mir keinerlei Regelwerk zum 
Verhalten in der Akutpsychiatrie ver-
mittelt. Man bekam immer nur zu 
spüren, was die Institution nicht to-
leriert.

So stellte sich bei mir das Wissen 
um die ergriffenen Behandlungs-
maßnahmen nicht recht ein, und der 
Austausch über Behandlungswün-
sche trat – auch angesichts des zuge-
spitzten Zustandes und Ungewissheit 
über die weitere Entwicklung – hinter 
das Ringen darum, überhaupt nur 
einen Zugang zur Angehörigen zu be-
kommen, in den Hintergrund. 

All dies erfuhr mit dem kritischen 
Zustand meiner Freundin eine sol-
che Zuspitzung, dass ich erkannte, 
einem Passus der PP schon aus Ge-
wissensgründen nicht nachkommen 
zu können: Gegen die Gefährdung 
ihres Lebens hätte ich entsprechende 
Maßnahmen gar nicht verhindern 

können bzw. wollen, was jedoch der 
fixierte Wille war. Dies stellt für mich 
keine Prinzipienfrage dar sondern 
entspringt meinem tiefsten Empfin-
den in Verbundenheit mit ihr. Hier 
wurde eine Grenze der Umsetzbar-
keit für mich deutlich. 

Ganz  anders als in der psychiat-
rischen Aufnahmeklinik erlebte ich 
den Umgang im Austausch mit der 
Intensivmedizin. Hier erschien die 
Rückkoppelung mit mir als Vorsorge-
bevollmächtigten, etwa in Bezug auf 
invasive Untersuchungen (z.B. Lum-
balpunktion), als selbstverständlich. 
Ich erlebte mich als Angehöriger 
ernst genommen und nicht in ein 
Korsett von scheinbaren Sachzwän-
gen gesteckt. Auch waren der Zugang 
zu meiner Freundin und damit eine 
persönliche Kontaktsituation nahe-
zu ungehindert. Mittlerweile hatte 
eine Verlegung stattgefunden, und 
nach Besserung des körperlichen 
Status` folgte die Weiterbehandlung 
in einer ortsnahen psychiatrischen 
Klinik. Die PP wurde hier merklich 
berücksichtigt, der Austausch mit 
ärztlichem und Pflegepersonal  war 
von dem deutlichen Bemühen um 
Verständigung getragen.

Mein Fazit:
•  Die Patientenverfügung war eine 

nützliche Hilfe, um meiner Freun-
din zuverlässig beistehen zu 
können. Sie wirkte auch im Sinne 
einer Selbstverpflichtung des  
Vorsorgebevollmächtigten.

•  Die beschriebenen Wünsche – 
negativer wie positiver Art – gaben 
Orientierungen, um dem erklärten 
Willen zumindest ansatzweise  
Geltung verschaffen zu können.

•   Besser wäre es gewesen, die PP im 
Vorfeld gemeinsam miteinander 
durchzugehen im Sinne von „Was 
bedeutet das für Dich?“ und „Was 
erwartest Du diesbezüglich von 
mir?“ Hier könnte es sogar sein, 
dass der Betreffende seine Verfü-
gung den Möglichkeiten der Be-
vollmächtigten anpasst. Wunsch: 
Vorlagen für PP sollten Hinweise 
– z.B. Fragen – für den Austausch 
zwischen den Beteiligten enthalten.

Dipl.-Psychologe Matthias Göpfert ist  
Qualitätsbeauftragter bei der BRÜCKE.
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„Querweganschluss“ auf Reisen
BRÜCKE-Jugendclub war in Dänemark

Vor nunmehr 5 Jahren durfte ich 
im Rahmen meines Zivildienstes 
schon die erste Fahrt des Jugend-
clubs „Querweganschluss“ der BRÜ-
CKE nach Dänemark begleiten. Und 
obwohl ich schon länger kein „Zivi“ 
mehr bin, durfte ich dank der groß-
zügigen Unterstützung des Vereins 
Die Brücke e.V. auch diese Fahrt als 
Ehrenamtlicher begleiten. Gemein-
sam mit den beiden Mitarbeiterinnen 
des Tageszentrums Ayse Boccarius 
und Hanne Jesse, vier Teilnehmern 
des Querweganschlusses und un-
serem 1,5 Jahre alten Sonnenschein 
Paul, ging es für eine Woche auf die 
dänische Nordseeinsel Rømø. 

Nach einer etwa vierstündigen Fahrt 
war es endlich soweit: Wir waren da! 
Unser erster Weg führte uns in das 
Haus, welches mit seiner Sauna, 
Whirlpool und sogar einem richtigen 
Pool die Herzen höher schlagen ließ. 
Nachdem die Raumverteilung klar 
war und wir uns alle häuslich einge-
richtet hatten, führte uns unser er-
ster Weg mit den Sprintern auf den 
befahrbaren Strand. Trotz eisiger 
Temperaturen im und am Wasser 
ließ Dennis es sich nicht nehmen, 
einen Sprung ins kühle Nass zu wa-

gen. Auf einen Sprung ins Wasser 
wollten wir anderen aber auch nicht 
verzichten, also weihten wir am sel-
ben Abend noch den Pool ein. Dieser 
hatte die perfekte Größe, um einige 
Ballspiele zu spielen, oder aber auch 
einfach nur im Schwimmring zu lie-
gen und die Seele baumeln zu lassen. 
Unsere Poolaktivitäten beschränkten 
sich im Laufe der Woche allerdings 
hauptsächlich auf die Abendstun-
den, da wir tagsüber das glückli-
cherweise sehr gute Wetter draußen 
nutzten: Wenn wir uns nicht gerade 
die kleinste Schule der Welt oder ei-
nen Zaun aus Walfischknochen an-
schauten, dann spielten wir auf der 
großen Wiese vor unserem Haus 
Frisbee und Kubb, sonnten uns am 
Strand oder spielten Safari-Minigolf. 

Dank der großzügigen Spende des 
Vereins Die Brücke e.V. konnten 
wir außerdem zwei Tagesausflüge 
realisieren. Der erste führte uns in 
das Eisenzeitdorf in Hjemstedt. Hier 
gab es Pferde, Schweine, Hähne und 
Maultiere zum beobachten und an-
fassen. Um ein besseres Gefühl für 
die Fortbewegungsmöglichkeiten in 
der Eisenzeit zu erhalten durften wir 
uns, ausgerüstet mit einem Paddel 

und einer (zum Glück nicht aus der 
Eisenzeit stammenden) Schwimm-
weste, in zweier Teams zusammen-
finden und die Fahrt in aus einem 
Baumstamm geschlagenen Booten 
antreten. Glücklicherweise kamen 
wir alle (fast) trockenen Fußes wieder 
an Land, gerade noch rechtzeitig für 
die Vorführung zweier respekteinflö-
ßender Belagerungswaffen der Ei-
senzeit: einer Balliste und eines Ka-
tapultes. 

Am Ende dieses ereignisreichen Ta-
ges durften wir dann noch unsere 
Fertigkeiten mit Pfeil und Bogen un-
ter Beweis stellen, bevor wir uns wie-
der auf den Weg nach Hause mach-
ten, wo wir uns, eingewickelt in dicke 
Decken, zusammen auf die Terrasse 
setzten, einige Spiele spielten und 
einige interessante Unterhaltungen 
führten. 

Unser letzter Tag auf der Insel stand 
ganz im Zeichen kleiner Plastik-
bausteine: der zweite Tagesausflug 
unserer Reise ins Legoland im Ort 
Billund. Da eine ausführliche Be-
schreibung dieses Ausflugs den Rah-
men dieses Artikels sprengen würde, 
versuche ich es kurz und knapp: Es 
war mega-geil!!! Und dies gilt nicht 
nur für diesen Ausflug sondern für 
die gesamte Woche. Vielen Dank, 
dass ich ein Teil dieser Reise sein 
durfte und hoffentlich bis bald.

Florian Zahn

Teilnehmer vom BRÜCKE-Jugendclub 
QUERWEGANSCHLUSS auf der Gruppen-
reise 2014 nach Dänemark.

•  Es zeigte sich das Problem, den 
fixierten Willen des Angehörigen 
ohne Kontakt zu ihm selbst an-
gemessen umzusetzen: Wenn ich 
keinerlei Eindruck von der akuten 
Befindlichkeit und deren Verände-
rung habe, wie soll ich einschätzen, 
ob eine Behandlungsmaßnahme 
– ggf. gegen den erklärten Willen - 
angezeigt ist oder nicht?

•   Hieraus folgt, dass die PP vor allem 
dann Sinn macht, wenn die Bevoll-
mächtigen fortlaufend in direkten 
Kontakt mit den Behandelnden 
treten können.

•  Der Überblick über die rechtlichen 
Gegebenheiten sollte mit verständ-
lichem Informationsmaterial allen 
beteiligten Seiten gut vermittelt 
werden.

Unter den genannten Vorausset-
zungen könnte sich die PP zu einem 
wirksamen Hilfsmittel entwickeln, 
das zur Vermeidung oder Entschär-
fung von Zwangssituationen in der 
psychiatrischen Behandlung  beitra-
gen kann.               MG
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Highlights eines psychisch Kranken
Erfahrungen in der "Tonwerkstatt Heiligenhafen"

Bei meinem Klinikaufenthalt 2012 
in Heiligenhafen erlebte ich etwas 
Neues im Pavillon bei Herrn Bublitz 
in der Tonwerkstatt. 

Der sehr große Pavillon ist aufgeteilt 
in zwei Büros von Hern Bublitz und 
Herrn Heydorn und 4 verschiedenen 
Beschäftigungsräume. Das sind der 
Computerraum, die Holzwerkstatt, 
die Zeichentherapie, der Raum für 
Holzarbeiten und die von mir bevor-
zugte Tonwerkstatt. Im Kittel arbei-
tete ich mit Flüssigton und machte 

mit Gießformen mehrere blau  la-
sierte Vasen, einige blau lasierte 
Zuckerdosen und ein blau lasiertes 
Sparschwein für meine Schwester. 
Gern hätte ich ein großes Teeservice 
gemacht. Doch dazu hatte ich keine 
Zeit. 

Die 2 Stunden  Arbeit mit dem  Ton 
waren wie eine Meditation für mich. 
Ich hatte eine Ruhe in mir wie ein Ele-
fant. Das Einfüllen des Flüssigtons in 
die dafür vorgesehenen  Gießformen  
und dass Anmalen der getrockneten 

fertigen einmal gebrannten Tonsa-
chen  machten mir viel Spaß. Mit der 
Lasur bemalt wurden die Tonsachen 
ein zweites Mal gebrannt. Diese Me-
ditation hatte natürlich positive Wir-
kung auf den ganzen Tagesablauf. 
Mit einer Art Glücksgefühl, nämlich 
etwas aus Ton geschaffen zu haben, 
durchlebte ich den restlichen Tag. 
Wenn ich wieder in die Klinik kom-
men sollte, dann  gehe ich nach Heili-
genhafen, weil dort die Tonwerkstatt 
ist. 

Lars Megies

„Von Lübeck nach London“
Panoramafotos von Anja Ludwig im BRÜCKE-Restaurant PONS

Begonnen hat die Reihe von wech-
selnden Ausstellungen im BRÜCKE-
Restaurant PONS (An der Untertrave) 
mit der Gründung dieser Einrichtung 
im Jahre 2006. Inzwischen wurden 
in den Gasträumen 28 Ausstellungen 
von Künstlern aus Lübeck und Um-
gebung gezeigt. Einen großen Raum 
nahm dabei die Malerei ein. Es wur-
den aber auch Fotografien und ande-
re Kunstwerke gezeigt. Aktuell gibt es 
Panoramafotografien unter dem Titel 
„Von Lübeck nach London“.  

Die Ausstellung zeigte großforma-
tige Panoramafotografien, die mit 
einer einfachen Kamera aufgenom- 
men wurden. Anja Ludwig, gebo- 

ren 01. Mai 1977 in Lübeck, ist seit 
2010 als Betreute in der Digital- 
druckerei der BRÜCKE Lübeck im 
Arbeits- und Dienstleistungsnetz-
werk (ADiNet) tätig. Schwerpunkte 
ihrer Tätigkeit dort sind grafische 
und designerische Arbeiten für Kun-
den sowie die Herstellung von Druck-
sachen an verschiedenen Maschinen 
und Geräten. 

Eines der Hobbys von Anja Ludwig ist 
die Fotografie. „Ich habe schon immer 
gern Fotos gemacht“ sagt sie über 
ihre Arbeiten. Mit einer einfachen Di-
gitalkamera oder auch mit dem Han-
dy fotografiert sie Stadtbilder in Lü-
beck, aber besonders gern auch auf 

ihren Reisen. Ganz besonders liebt 
sie London. „Beim ersten Besuch 
der Stadt hatte ich gleich das Gefühl 
hierher zu gehören“, schwärmt sie. 
Das war während einer Klassenfahrt 
in den 90er Jahren. 15 Mal war sie 
inzwischen in London. Die Eindrü-
cke von ihren Reisen hat Anja Lud-
wig überwiegend in Panoramabildern 
festgehalten.  JH

Anja Ludwig stellte ihre Panoramafotos 
im BRÜCKE-Restaurant PONS aus.

Foto: Jochen Bauer

Ausstellungen
im Restaurant PONS 
An der Untertrave 71-73, 23552 Lübeck  
Tel. 0451 - 397789-0
t.schomerus@diebruecke-luebeck.de

Während der Vernissage zur Ausstellungseröffnung von Anja Ludwig. Die Ausstellungen 
im Restaurant PONS dauern ca. 3 Monate. Lübecker Künstlerinnen und Künstler sind 
gern für eine eigene Ausstellung willkommen.        Foto: Michel Haack



41

ANGEHÖRIGE / BETROFFENE

Eine persönliche Geschichte
"Entschädigungsfond Heimerziehung" (1949 – 1975) 

Wie aus der Überschrift hervorgeht, 
stelle ich mich heute mit meiner 
persönlichen Geschichte als frühe-
res Heimkind vor, und mal nicht mit 
meinen Aktivitäten in der BRÜCKE.

Meine Mutter hat mich im Alter von 
15 Jahren geboren, und da sie da-
mals mit der Situation überfordert 
war und keine Unterstützung hatte, 
bin ich nach der Geburt in ein Säug-
lingsheim gekommen. Als Vierjährige 
wurde ich dann von Pflegeeltern für 
ein Dreivierteljahr aufgenommen. 
Dann verstarb die Pflegemutter, und 
der Pflegevater musste mich wieder 
abgeben. Er war traurig; er hätte 
mich gern behalten.

Ich wohnte dann für 1 ½ Jahre in 
einem Kinderheim und dann in einer 
neuen Pflegefamilie. Ich war sechs 
Jahre alt und blieb dort bis zum 9. Le-
bensjahr. Die Familie war streng und 
gläubig und bestrafte durch Schläge. 
In dieser Zeit habe ich einmal auf 
eigene Faust mir Geld besorgt und 
meine leibliche Mutter aufgesucht. 
Ich habe sie mit Hilfe der Polizei aus-
findig machen können, und ich war 
stolz, dass ich das geschafft hatte. 
Der damalige Partner meiner Mutter 
nahm mich freundlich in Empfang, 
aber als sie von der Arbeit nach Hau-
se kam, gab es Streit, und sie schick-
te mich zur Pflegefamilie zurück. Ein 
Nachbar meiner Mutter brachte mich 
zurück und mein Ausflug blieb mein 
Geheimnis.

Ca. 2 Wochen später holten meine 
Mutter und ihr Partner mich ab; ich 
blieb für 4 Wochen dort. Sie waren 
immer noch überfordert und ich wur-
de in einem Hamburger Kinderheim 
aufgenommen. Das Heim nahm Kin-
der in Fürsorgeerziehung auf. Dies 
war organisiert wie eine Haftanstalt 
mit Kontrollen, begleiteten Ausgän-
gen und Isolationsstrafe in einem 
dunklen Raum (bis zum einwöchigen 
Aufenthalt). Hierbei gingen Orientie-
rung und Zeitgefühl völlig verloren. 
Es arbeiteten dort neben den Erziehe-
rInnen auch vom Dienst suspendierte 
Polizisten, die körperliche Übergriffe 
von äußerster Grobheit machten, 

und die bei sogenannter „Gruppen-
keile“ der Kinder untereinander dafür 
sorgten, dass Gewalt möglich war. 
Außerdem schauten sie uns Mäd-
chen beim Abduschen (mit kaltem 
Wasser) zu, was mir unbehaglich war.

Nach etwa 2 Jahren kam ich als Elf-
jährige in ein Heim im Alten Land. 
Hier lebte ich fast zwei Jahre. Auch 
dieses Haus war sehr streng; viele 
Dinge habe ich zu meinem Schutz 
verdrängt und vergessen. Hier wurde 
ich in der Landwirtschaft zur Obst- 
und Gemüseernte eingesetzt. Seit-
dem kann ich keine Äpfel mehr sehen 
und schon gar nicht essen.

Auf einen Brief von mir hin nahm 
mich die frühere Pflegefamilie wie-
der auf; aber schon nach wenigen 
Wochen schickten sie mich weiter in 
ein neues Heim der Fürsorgeerzie-
hung in Selent. Hier wurden wir in 
der Forstwirtschaft eingesetzt. Wir 
verluden Holz, es war ganztägige har-
te körperliche Arbeit. Auch hier ver-
suchte ich wegzulaufen, wie schon 
im Heim zuvor, auch dies endete mit 
Eingesperrtsein. Einmal wurde ich 
in Hamburg „aufgelesen“ und kam 
dann in ein Mädchenwohnheim. In-
zwischen war ich 16 Jahre alt und 
ich wurde in eine Ausbildung vermit-
telt. Mit 18 bekam ich 30,- DM und 

meinen Koffer in die Hand gedrückt 
und war frei.

Durch diese Art des Aufwachsens 
sind viele Entwicklungen meiner Per-
son nicht besonders gut gelungen. 
Ich hätte gern mehr gelernt, aber ich 
habe schwere körperliche Folgen (ein 
Ohr ist taub durch Schläge), ich ver-
traue jemandem erst nach sehr lan-
ger Beobachtung und Prüfung und 
auch dann nicht ganz, und ich habe 
kaum lernen können, wie ich gewalt-
freie, herzliche Beziehungen gestal-
ten kann. Erst heute weiß ich, dass 
sich meine gesundheitlichen und 
seelischen Probleme auf meine frü-
hen Jahre zurückführen lassen.

Da ich als Betroffene ein Recht auf 
Entschädigung habe, hat der Fonds 
Heimerziehung mir für die Zwangs-
arbeit eine Rentenentschädigung 
zugesprochen und zum Ausgleich für 
die seelische Erkrankung, die u.a. 
in die Frührente führte, bekam ich 
Sachmittel zugesprochen, um meine 
Lebensqualität zu verbessern. Diese 
setzte ich für einen Umzug und das 
Einrichten der Wohnung ein und ich 
gönne mir in diesem Jahr zwei richtig 
gute Urlaubsreisen.

Was mir aber auch wichtig ist, ist die 
offizielle Entschuldigung, unterzeich-
net vom Ministerpräsidenten des 
Landes Schleswig-Holstein, dass das 
mir zugefügte Unrecht als Unrecht 
benannt wird, und dass er sich im 
Namen der frühen Entscheider ent-
schuldigt. Dieses Schreiben hat mich 
sehr berührt, weil es mir deutlich 
macht, dass ich NICHT schuld an 
meiner Erkrankung bin. Ich nehme 
nur die Verantwortung für meine Ge-
sundheit. Bärbel Sauer

Bärbel Sauer ist heute als Betreute und 
Ehrenamtliche im Tageszentrum der  
BRÜCKE aktiv. Foto: JH

Information
www.fonds-heimerziehung.de
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"Ich war fleißig am abstürzen"
Ein Sohn berichtet über seine Geschichte von Drogen und Psychose

Bei mir hängt meine Psychose dicht 
mit meinem Drogenkonsum zusam-
men. Ich hab angefangen so etwa mit 
13 /14 Jahren zu kiffen. Schon da-
mals wusste ich eigentlich, dass ich 
es nicht so gut vertragen kann. Ir-
gendwann hab ich gemerkt, dass ich 
durchs Kiffen tierische soziale Ängste 
gekriegt hab. Einmal war ich dann 
mal beim ATS und hab aber nichts 
erreicht, sondern weiter gemacht.

Dann, mit 17 hab ich plötzlich sehr 
viel geraucht, das war im Winter 
und ich hatte nichts Besseres zu tun 
und genug zum Rauchen. Doch die 
Wirkung hat jetzt keine Angst mehr 
ausgelöst, irgendwie bin ich in etwas 
viel Tieferes gerutscht: Es hat sich so 
was wie eine zweite Wirklichkeit auf-
getan. Gepaart mit viel Zeit vorm In-
ternet, wo ich mir abgedrehte Videos 
auf Youtube angeguckt habe, hat 
das dazu geführt, das ich in einem 
Rausch plötzlich komische Sachen 
wahrgenommen hab. Einmal dachte 
ich, in mir wär ein Dämon, da stand 
ich vorm Spiegel und hab plötzlich 
ein ganz anderes Gesicht gesehen, 
eins, das keine Gefühle hat und 
meine Mundwinkel waren irgendwie 
breit. Als ich am selben Tag raus ge-
gangen bin, hab ich alle Menschen in 
der Umgebung ganz anders wahrge-
nommen, irgendwie intensiver, aber 
ohne Gefühle.

Dann im selben Winter habe ich 
es auf die Spitze getrieben. Von 
abends bis zum nächsten Morgen 
hab ich durchgemacht und dachte 
ich brauch keinen Schlaf. Dazu hab 
ich einen Joint nach dem anderen 
geraucht. Als ich dann zur Schu-
le wollte, ohne geschlafen zu haben 
und wahrscheinlich noch bekifft und 
in einer Psychose, bin ich erst durch 
die Stadt gefahren, wo ich eine Per-
son gesehen hab von der ich dachte, 
dass er mir meine maskuline Ener-
gie gestohlen hat. Irgendwie hatten 
manche Menschen ihr drittes Auge 
geöffnet, so dass ich es gesehen hab, 
als ich kurz noch bei meiner Mutter 
vorbeischauen wollte, hab ich aus 
dem Fenster geguckt und da haben 
zwei Alkoholiker irgendwas in den 

Büschen gemacht, ich dachte die ha-
ben irgendeinen Zauber auf mich he-
raufbeschworen, als ich dann noch 
einen Wagen gesehen hab, wo so ein 
orangenes Blinklicht geleuchtet hat 
(Arbeiter von der Stadt, um die Wege 
zu fegen o.ä.), dachte ich, die wür-
den die Geisterwelt entfernen, damit 
die allgemeine Bevölkerung es nicht 
sieht. 

Meine Mutter hat meinen Zustand 
irgendwie mitgeschnitten und mir 
gesagt, dass ich zu einem Arzt gehen 
soll oder in die Geschlossene. Das 
hat mir so eine Angst gemacht, weil 
ich dachte, die entziehen mich dieser 
Fantasiewelt/Geisterwelt, wie man 
es auch nennen will. Letztendlich 
haben die auch genau das erreicht, 
indem sie mich auf Medikamente ru-
hig gestellt haben. Meine Mutter hat 
mich dann mit einer Freundin zu-
sammen nach Schleswig gebracht in 
die Haithabuklinik. Nach der ersten 
Nacht war die ganze Welt irgendwie 
anders, das lag wahrscheinlich auch 
an der ungewöhnlichen Umgebung. 
Jedenfalls war ich wie ausgewech-
selt. Vorher war alles irgendwie noch 
aufregend, jetzt hab ich mich einfach 
tierisch matt gefühlt, das lag wahr-
scheinlich an der hohen Medikation. 

Ich weiß, das seitdem ein Stück 
meiner Psychose immer dabei war, 
immer hatte alles einen Touch von 
abgedreht, aber nie hab ich den al-
ten Zustand wieder erreicht. Auf 
der anderen Seite der Medaille wa-
ren Depressionen und Konzentra-
tionsschwierigkeiten der Zustand. 
Das war dann so bis zum Herbst 
nächsten Jahres, bis ich mich wie-
der nach draußen orientiert hab 
und nicht mehr die ganze Zeit in der 
Bude vorm PC gehockt hab. Doch da 
in meinem Freundeskreis viel gekifft 
wird, hab ich mich wieder angesteckt 
und wieder die erste Tüte geraucht. 
Im Prinzip hat das nichts Neues aus-
gelöst, es hat meinem Heilungspro-
zess jedoch im Weg gestanden.

Dann im Winter 2013/2014 war ich 
fleißig am abstürzen und zwar jedes 
Wochenende. Das war einerseits ganz 

witzig, andererseits hat das mein Va-
ter nicht so witzig aufgefasst, denn er 
hat mich immer nur danach gesehen 
und da war ich ziemlich geschunden. 
So wie es war, konnte er es nicht lan-
ge mit ansehen und hat mich wieder 
in eine Klinik gebracht, diesmal nach 
Eppendorf ins Uniklinikum. Irgend-
wie war in dieser Zeit was anderes, 
was sich langsam herausgebildet hat, 
nämlich Zwangsgedanken, die mich 
die ganze Zeit beschäftigt haben. Da-
von bin ich heute auch noch nicht 
befreit, es ist auch nicht behandelt 
und ich habe sie kaum erwähnt bei 
den psychologischen Gesprächen. Im 
Laufe des Jahres 2014 habe ich ei-
nige Therapien durch: erst 2 Monate 
im UKE, dann 3 Monate in einer Ta-
gesstätte und am Schluss bin ich in 
einer Einrichtung der BRÜCKE ge-
landet, wo ich jetzt wieder wohne.

Tja und was ich noch erzählen möch-
te ist, dass ich mich von einigem 
Krams im Internet ziemlich stark 
hab beeinflussen lassen: so hab ich 
mich mit Satanismus und Verschwö-
rungstheorien beschäftigt, das muss 
so im Winter 2012 gewesen sein. Das 
hab ich dann ungefiltert meinem Be-
zugstherapeuten erzählt, wodurch 
ein total absurder Entlassungsbe-
richt entstanden ist. Und zu der sel-
ben Zeit, im Dezember war das, hatte 
ich einmal ein sehr krasses Erlebnis. 
Ich hatte plötzlich Angst vor mir sel-
ber und vor dem, was ich hätte tun 
und anrichten können. Ich saß so 
vorm Computer und hatte mir grad 
irgendwas Abgedrehtes angeguckt, 
da hab ich mich auf einmal total zeit-
los und alienhaft gefühlt und alles 
war wie in einem Tunnelblick. Als 
ich dann im Schrank meines Vaters 
eine Buddhafigur gesehen hab, die er 
eigentlich seiner Freundin zu Weih-
nachten schenken wollte, hab ich 
sie mir ans Bett gestellt und die Fi-
gur hat mir dann irgendwie Halt ge-
geben, seitdem bin ich ein bisschen 
zum Buddhismus konvertiert, gerade 
auch, weil es einem Antworten bietet, 
die für mich in dem Augenblick wie 
weggewischt erschienen.

Ein Betroffener
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Selbstständig und mit Überzeugung
Eine Mutter schreibt über sich und ihren Sohn

Mein Sohn ist vor 3 Jahren an einer 
Psychose erkrankt. Seitdem steht 
unser Leben auf dem Kopf. Stark be-
eindruckt hat mich ein Artikel des 
Rundbriefes der “Deutschen Gesell-
schaft für Soziale Psychiatrie. Hier 
wird dergestalt auf die Rolle und die 
Gefühle der Angehörigen eingegan-
gen, ohne dabei den psychisch Er-
krankten zu bewerten, dass ich mich 
sehr angenommen und verstanden 
fühle. “Eine intensiv gestörte Kom-
munikation, lebenslang.” Diese Worte 
hallen in mir nach. Im Schlusssatz 
heißt es: “ Denn viele Angehörige lei-
sten etwas sehr Ungewöhnliches. Sie 
lernen, sich mit dem nie Erwarteten 
auseinanderzusetzen.” 

Das trifft auf unsere Familie zu. Wir 
fühlen uns stigmatisiert, bewegen 
uns auf einem Feld umgeben von 
Unsicherheit, manchmal Ablehnung 
und Angst. Die haben wir auch. 
Angst um diese verlorene Seele, die 
an einer Psychose erkrankt ist mit 17 
Jahren und seit nunmehr drei Jah-
ren nicht mehr wirklich ins Leben 
zurückzufinden scheint. WARUM? 
– das ganze Haus ist gepflastert mit 
dieser einen Frage. Wie lebt es sich 
mit dieser Erkrankung, wie wirkt sie 
sich auf das gesamte Familiensystem 
aus und wo genau finden Angehöri-
ge Hilfestellungen, die sich auch so 
anfühlen? Auf meiner letzten beruf-
lichen Fortbildung wurde mir der 
Begriff “psychisch gestörter Mensch” 
angetragen, der wäre jetzt gebräuch-
lich. Ich frage mich, was mein psy-

chisch gestörter Sohn dazu sagen 
würde. Gefragt habe ich ihn noch 
nicht. Ich finde den Begriff vorrangig 
abwertend. Genauso abwertend wie 
das Wort schizophren als Begrifflich-
keit im Alltäglichen. “Schizophrenie” 
hat etwas Angst machendes. 

Ich kann dies heute schreiben, weil 
die Geschichte gerade dabei ist, eine 
positive Wendung zu nehmen. In der 
Angehörigengruppe der “BRÜCKE” 
habe ich gelernt, dass jeder Mensch 
seinen eigenen Weg gehen und finden 
muss. Dies trifft auch auf einen psy-
chisch erkrankten Menschen zu. In 
der Theorie dachte ich: “Das ist doch 
selbstverständlich”. In der Praxis 
sieht das anders aus. Da ist es kaum 
auszuhalten, den geliebten Men-
schen sozusagen “bei lebendigem 
Leibe seelisch verkümmern zu se-
hen“. Der Antrieb für alles scheint zu 
schwinden. Und vor allem: Keinerlei 
Einsichtsfähigkeit in die eigene Lage.

Sollen Angehörige es akzeptieren ler-
nen, wenn ihr Kind/Partner nicht 
nur die eigene Körperpflege vergisst, 
sondern alle menschlichen Regungen 
(Kontakte, Aktivitäten, Kommuni-
kation) nicht mehr zu beherrschen 
scheint und in tiefster Einöde das 
Zimmer kaum noch verlässt?

Heute kam dann die freudige Nach-
richt. Das “Aushalten” nimmt ein 
Ende. Mein Sohn hat es tatsäch-
lich geschafft, diesen für uns alle so 
wichtigen Anruf zu tätigen und eine 

erneute Aufnahme in einer thera-
peutischen Wohneinrichtung zu er-
fragen. Es ist seine 2. Chance nach 
einem Abbruch. „Selbstständig und 
mit Überzeugung“ – das war die Be-
dingung für eine weitere Aufnahme. 
Weil er es einsehen muss. Weil er es 
wollen muss.

Wieder von vorn beginnen in der 
“Einführungsgruppe”. Dabei möch-
te er so gern schon zu den “Fortge-
schrittenen” gehören. Wieder wird er 
mit seiner Selbstüberschätzung kon-
frontiert. Das ist schmerzlich aber 
sicher wichtig. Warum hat es jetzt 
scheinbar geklappt mit der Eigen-
wahrnehmung? Was ist Angehörigen 
in dieser Situation zu raten, wenn die 
so genannte Krankheitseinsicht fehlt, 
worauf müssen sie achten? Wie kann 
der Weg aus dieser scheinbaren End-
losschleife des hilflosen Zusehens 
eines Scheiterns herausführen?

Ich denke an alle Angehörigen, die 
diese Situationen genau kennen und 
möchte anregen, nicht aufzugeben, 
eine für das gesamte Familiensy-
stem akzeptable Lösung zu suchen. 
Permanent. Bei uns heißt es: Auf in 
die nächste Runde. In guter Betreu-
ung und mit Perspektive. Ich bin seit 
langem aus vollem Herzen glücklich. 
Vielleicht habe ich begriffen, dass ein 
Scheitern nicht das Ende bedeutet, 
sondern dazu gehört. Immer wieder.

 Eine betroffene Mutter,  
die anonym bleiben möchte.

Angehörigengruppe der BRÜCKE
Auch in diesem Jahr wird es im Ta-
geszentrum der BRÜCKE in der En-
gelsgrube 47 wieder eine Gruppe für 
die Angehörigen geben. Wie  in den 
vergangenen  Jahren sind alle, die 
an einem Austausch in der Gruppe 
Interesse haben, mit ihren Fragen 
und mit ihren  ganz individuellen Er-
fahrungen herzlich willkommen. Be-
währt und durch positive Rückmel-
dungen bestätigt, hat sich für uns 

ein moderiertes  Gruppenangebot 
über 6 Abende. Eine Voranmeldung 
ist erforderlich. Die Teilnehmerinnen 
und Teilnehmer sollten die Termine 
fest einplanen können. Natürlich ist 
es unproblematisch, wenn ein ein-
zelner Termin nicht wahrgenommen 
werden kann. 
Die Gruppe findet vierzehntägig 
montags von 19.00 – 21.00 Uhr 
statt. 

Starttermin ist der 14. Septem-
ber 2015. Die weiteren Abende: 
28.09., 12.10., 26.10., 9.11. und 
23.11.2015. Ingrid Leopold 

Information
Michael Schultz/Ingrid Leopold
Tel. 0451 - 14008-70
i.leopold@diebruecke-luebeck.de
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Jubiläen
Mitarbeiter
Herzlichen Glückwunsch!
Die Mitarbeiter der BRÜCKE blei-
ben ihren Aufgaben und den psy-
chisch erkrankten Menschen treu. 
Die Geschäftsführung gratuliert  
allen JubilarInnen und dankt für 
die lange Zusammenarbeit. Das 
BRÜCKE-Magazin sagt HERZLICH-
EN GLÜCKWUNSCH zum Jubiläum!

25 Jahre
Sabine Schmidt-Glasneck,  
Michael Weimann

20 Jahre
Petra Repenning

10 Jahre
Beate Benz, Melanie Bornemann, 
Stefanie Dencker, Sabine Grentz, 
Krystyna Jarczyk, Broder Kracht, 
Edith Kuhnt, Cevher Kursun,  
Holger Mädler, Günter Margenberg, 
Kirsten Niemuth, Marion Redding, 
Marina Schönitz, Adam Urbanczyk, 
Sabine Wreth

Zum April 2015 hat die BRÜCKE 
eine Förderung der Possehl-Stiftung 
in Höhe von 20.000 Euro zur Durch-
führung der sozialpädagogischen Ar-
beit in der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie erhalten. 

Hier werden Kinder und Jugendliche 
in psychiatrischer Behandlung und 
deren Eltern beraten und begleitet. 

„Wir freuen uns über diese Förderung 
und danken der Possehl-Stiftung“, 
kommentiert BRÜCKE-Geschäfts-
führer Frank Nüsse die Fördermaß-
nahme. 

Eine wichtige Aufgabe im Rahmen 
der Förderung ist in diesem Bereich 
die Netzwerkarbeit in Lübeck und 
Umgebung und die Vernetzung mit 
anderen Leistungsanbietern. 

Das Ziel hierbei ist, die Angebots-
landschaft der Hilfsangebote in der 
Kinder- und Jugendpsychiatrie in 
Lübeck zu kennen und entsprechend 
des individuellen Bedarfs die Kinder, 
Jugendliche und Eltern in passende 
Hilfsangebote zu vermitteln.

"Im Idealfall wollen wir es schaffen, 
mit allen Beteiligten (Therapeuten, 
Jugendamt, Schule, Eltern usw.) ver-
netzt und wirkungsvoll zu arbeiten", 
erklärt Frank Nüsse, Geschäftsfüh-
rer der Brücke Lübeck. " 

Das erfordert also eine interdiszipli-
näre Zusammenarbeit medizinischer, 
psychologischer, pädagogischer und 
sozialer Dienste.

Eine Sozialpädagogin soll die Betrof-
fenen als Beraterin, Vermittlerin und 
Begleiterin durch die Lübecker Ver-
sorgungsangebote führen. 

Das Ziel ist, individuelle Lösungen 
für die Kinder, Jugendlichen und 
Eltern anzubahnen und gemeinsam 
umzusetzen. 

Frank Nüsse: „Diese Art der Beglei-
tung ist im Rahmen von kranken-
kassenfinanzierter Behandlung nicht 
vorgesehen. Umso mehr freuen wir 
uns, diese ohne Frage sinnvolle Er-
gänzung der Familienbegleitung 
durch die Spende anbieten zu kön-
nen“. JH

Danke!
Förderung für die Kinder- und Jugendpsychiatrie
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Mehr Partizipation für Beschäftigte
Der Betriebsrat der Brücke berichtet

Derzeit finden in vielen Branchen 
Tarifverhandlungen statt. So hat die 
Chemiebranche einen neuen Tarif-
vertrag abgeschlossen und auch ver.
di konnte sich mit den Verhandlungs-
führern der Länder verständigen. 
Demgegenüber auf Sturm stehen die 
Zeichen im Bereich der Kindertages-
stätten (kommunale Ebene) und bei 
„Amazon“. Hier laufen bzw. stehen 
Arbeitskämpfe bevor. 

Weitet man den Blick über das alltäg-
liche Kampfgetümmel hinaus, fallen 
- trotz der zunächst einmal positiven 
Lohnentwicklungen in den verschie-
denen Branchen - auch andere Dinge 
ins Auge. Hierzu 2 Befunde:

•  Das im Auftrag der Hans Böckler 
Stiftung tätige Wirtschaft- und So-
zialwissenschaftliche Institut (WSI) 
weist darauf hin, dass der Abstand 
zwischen hohen und niedrigen Ein-
kommen zuletzt wieder gewachsen 
ist. Und auch die Quote derjenigen 
Erwachsenen, die von Erwerbsar-
mut betroffen sind, sogen. „Wor-
king Poor“, ist in den vergangenen 
Jahren deutlich gestiegen. (Die so-
genannten „Working Poor“ machen 
laut Verteilungsbericht des WSI von 
2013 bei Beschäftigten in „Heimen 
und Sozialwesen“ 21%  und im „Ge-
sundheitswesen“ 10% aus.)

•  Gleichzeitig verminderte sich der 
Anteil der Beschäftigten mit einem 
ehrenamtlichen Engagement von 
2000 auf 2010 um 2,3%. Diese Ver-
minderung sozialen Engagements 
wird von der Hans Böckler Stiftung 
mit einer sinkenden Arbeitsplatz-
autonomie in Verbindung gebracht. 
Verkürzt könnte man also sagen: 
Je autonomer ein Mensch einer 
Erwerbsarbeit nachgehen kann, 
umso höher ist sein soziales, sein  
gesellschaftliches Engagement:

Gute Jobs = engagierte Bürger!

Die sogenannte Arbeitsplatzauto-
nomie beinhaltet Aspekte wie z. B. 
„neue Dinge lernen“, „Arbeitsme-
thoden und -geschwindigkeit selbst 
wählen“. Abnehmendes soziales En-

gagement (sei es im Ehrenamt, sei 
es im Wahrnehmen des Wahlrechtes) 
bedeutet immer auch die Abnahme 
an Beteiligung (Partizipation) und 
damit die Verminderung von Gestal-
tungsmöglichkeiten. Aus emanzi-
patorischen, legitimatorischen aber 
auch aus Gründen von Effizienz ist 
Partizipation notwendig und wün-
schenswert. Partizipation kann die 
unterschiedlichsten Beteiligungs-
formen annehmen (z. B. Bürgerbetei-
ligung, betriebliche Mitbestimmung, 
Interessenverband, politische Partei). 
Partizipation ist für die Gesellschaft 
wichtig, weil es das Vertrauen in das 
Gemeinwesen stärkt.

Grundsätzlich lassen sich zwei For-
men der Bürgerbeteiligung unter-
scheiden:

•  Wenn sich Menschen zum Beispiel 
in politischen Parteien, Kirchen, 
Verbänden, Gewerkschaften oder 
Betriebsräten engagieren, nennt 
man dies „institutionalisierte Parti-
zipation“.

•   Beispiele für weniger konventio-
nelle und nicht institutionalisierte 
Partizipationsformen sind Konsu-
mentscheidungen („Landwege“ oder 
„ALDI“, „Internet“ oder „Händler an 
der Ecke“, „Jute“ oder „Plastik“), 
die Mitwirkung in Bürgerinitiativen 
oder allgemeiner in Neuen sozialen 

Bewegungen, die Beteiligung an 
Petitionen, öffentlichen Diskursen, 
Demonstrationen oder Streiks.

Dies bedeutet also, dass (auch) die 
ungleiche Verteilung von Einkom-
men und die zurückgegangene „Ar-
beitsplatzautonomie“ gesellschaft-
liche Teilhabe verhindert. Dazu drei 
Beispiele:

•  Arbeitsplatzautonomie kann erhal-
ten bleiben oder zurückgewonnen 
werden, wenn es gelingt, die eigene 
fachliche Kompetenz eigenverant-
wortlich und aktiv zu nutzen und 
weiterzuentwickeln und dabei ge-
sund zu bleiben.

•  Diese Wirkung tritt auch  bei einer 
Aufgeschlossenheit und Offenheit 
gegenüber neuen Sachverhalten, 
Ideen, Prozessen und Erfahrungen 
ein.

•  … und schließlich mit einer enga-
gierten, loyalen, teamorientierten 
Kommunikation untereinander und 
zwischen den Hierarchieebenen. 

Auch die Arbeit von Betriebsräten 
trägt dazu bei, „Arbeitsplatzauto-
nomie“ zu erhalten bzw. ggf. wieder 
zurückzugewinnen – z. B. wenn die 
Kommunikation zwischen den Hie-
rarchieebenen befördert (Der BR er-
teilt Auskünfte über den Stand der 
Entwicklungen im Betrieb.) oder die 
betriebliche Entlohnung mitgestaltet 
wird.

Hieran wird sichtbar, dass betriebs-
rätliches Engagement zum einen eine 
notwendige und wünschenswerte 
Form institutionalisierter Partizipati-
on darstellt und zudem Bedingungen 
zu Partizipation und Teilhabe für 
andere entwickelt. An dieser Stelle 
ist jedoch auch wichtig, diese Mög-
lichkeit mit einer beiderseitig aktiven 
und offenen Kommunikation zwi-
schen den Beschäftigten und ihren 
gewählten Vertretungen mit Inhalten 
und Leben zu füllen.  
 Der Betriebsrat
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Schwimmen, Radfahren, Laufen… BRÜCKE!
BRÜCKE-Teams beim "2015 Team-Triatlon"

Zum 4. Mal gingen in diesem Jahr 
die Teams unseres Trägers mit Kolle-
gInnen verschiedener Einrichtungen 
an den Start zum Team-Triathlon am 
14.06.2015. Zum 4. Mal (!) wird sich 
der/die geneigte Leser/Leserin fra-
gen? – Richtig! 

Nachdem das Team der Tagesstät-
te Kerckringstraße in den Jahren 
2012/13 noch einsam, aber zu dritt 
an den Start ging, konnten wir im 
letzten Jahr weitere KollegInnen an-
derer Einrichtungen hinzugewinnen.

Diese waren so begeistert, dass wir 
nun auch für 2015 grünes Licht be-
kommen hatten. So starteten in die-
sem Jahr 3 Teams mit KollegInnen 
aus den Bereichen Wohnen, Tages-

strukturierung und Verwaltung. Ger-
ne würden wir hier in Zukunft noch 
KollegInnen aus anderen Bereichen 
hinzugewinnen. Aber halt! Bevor alle 
mitmachen wollen, worum geht es 
überhaupt und was passiert da?

Ein Triathlon setzt sich aus 3 Sport-
disziplinen zusammen. Die Variante, 
an welcher wir teilnahmen, orientiert 
sich am Volkstriathlon. 

Dies ist für die Distanzen relevant. 
Schwimmen (500m), Radfahren 
(22km) und Laufen (6,6km) sind be-
sagte drei Disziplinen, welche ein 
Team absolvieren muss. Team? Ge-
nau! 3 Personen, ein Team. Jedes 
Team-Mitglied übernimmt eine der 
Disziplinen. 

Wer jetzt denkt, dass man dafür 
schon ziemlich sportlich sein muss, 
sollte sich nicht abschrecken lassen.  
Wer gern mal aktiv ist, dürfte keine 
Schwierigkeiten haben. Credo ist hier 
nicht die Leistung, sondern der Ge-
meinschaftssinn und das Dabeisein. 

Wer noch weitere Fragen hat, darf 
mich gerne kontaktieren!  Also: Rafft 
euch auf! Wir sehen uns auch 2016 
wieder auf der Strecke… ;)
 Björn Broda 

Die BRÜCKE schnell finden
Alle Einrichtungen auf Google-Maps

Die BRÜCKE mit ihren 23 Einrich-
tungen ist an verschiedenen Stellen 
in Lübeck angesiedelt  – mitunter ist 
es nicht einfach für Gäste, Besucher 
oder Betreute, schnell den richtigen 
Weg  zur richtigen Einrichtung zu 
finden. Grund genug für unsere Öf-
fentlichkeitsarbeit, hier zusammen 
mit dem PC-Service der BRÜCKE 
Abhilfe zu schaffen. Seit April 2015 

ist nun jede Einrichtung mit genauer 
Adresse durch Google-Maps auf einer 
detaillierten Straßenkarte zu finden. 

Wir bedanken uns beim PC-Service 
und insbesondere bei einem Be-
treuten dort, der die BRÜCKE-Ein-
richtungen auf Google-Maps einge-
tragen hat.   JH

Die Einrichtungen der BRÜCKE in Lübeck 
sind jetzt auf Google-Maps präzise zu 
finden, hier Beispiele.  
  Bild: Google-Maps/JH

Kontakt
Telefon 0451 - 4868698-0
b.broda@diebruecke-luebeck.de
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Betriebliches Gesundheitsmanagement 
Was bedeutet das - und ganz besonders bei der BRÜCKE?

Die Verbindung der Themen Arbeit 
und Gesundheit taucht in der Be-
richterstattung der Medien seit ei-
nigen Jahren regelmäßig auf – sei 
es in Verbindung mit „Mobbing“ 
oder „Burnout“, wachsenden Kran-
kenständen bzw. Frühberentungen, 
auch in Zusammenhang mit psychi-
scher Erkrankungen oder prekären 
Arbeitsverhältnissen. Aber auch po-
sitive Wechselwirkungen werden be-
richtet: Arbeit als Sinngebung, als 
Möglichkeit der Teilhabe und persön-
lichen Entwicklung.

Beschränkte sich der betriebliche 
Zugang zum Thema „Gesundheit“ in 
früheren Jahren auf die Aktivitäten 
des Arbeitsschutzes und der Arbeits-
sicherheit, werden Unternehmen 
mittlerweile mit Konzepten zum „Be-
trieblichen Gesundheitsmanagement“ 
bzw. Angeboten der „Betrieblichen 
Gesundheitsförderung“ umfassender 
aktiv. Zum einen scheint die Einsicht 
gewachsen, dass die  vielfach im Wan-
del befindlichen  Arbeitsbedingungen 
erheblichen Einfluss auf die Gesund-
heit der Beschäftigten haben. Weiter-
hin zeigt sich, dass sich die betrieb-
liche Produktivität – insbesondere in 
Bereichen, die eine hohe Fachlichkeit 
erfordern – durch systematisch ent-
wickelte und umgesetzte Maßnah-
men im Rahmen eines Gesundheits-
managements besser halten bzw. 
erhöhen lässt. Unmittelbar ersicht-
lich erscheint dies bei Faktoren wie 
z.B. dem Krankenstand oder auch 
dem Aufkommen von Arbeitsunfäl-
len. Diese kosten die Unternehmen 
aber nicht nur unmittelbar Geld. 
Stärker noch als die anfallenden Ko-
sten zur Ersatzbeschaffung schlägt 
nach gängigen Studien die Auswir-
kung auf die Motivation und damit 
Produktivität der Beschäftigten zu 
Buche. Und die „innere Kündigung“ 
wird z.B. dadurch befeuert, wenn 
prekäre Arbeitsbedingungen trotz 
erlebtem Zusammenhang mit auftre-
tenden Erkrankungen nicht verbes-
sert werden oder sich noch zuspit-
zen.

Das Betriebliche Gesundheitsma-
nagement (BGM) zielt deshalb darauf 

ab, die Arbeitsbedingungen in einem 
Betrieb und ihre Auswirkungen um-
fassend ins Auge zu fassen und da-
rauf einzuwirken, vereinfacht darge-
stellt mit folgenden Schritten:

1.  gesundheitsgefährdende Brenn-
punkte im Betrieb zu erkennen, 

2.  um dann Ursachen auszumachen, 
3.  damit man Maßnahmen entwi-

ckeln kann, die 
4.  unter Einbezug der unterschied-

lichen Interessengruppen abge-
stimmt, 

5.  anschließend umgesetzt und 
6.  schließlich hinsichtlich ihrer 

Wirksamkeit bewertet werden.

Wie vollzieht sich das bei der BRÜ-
CKE? Seit 2012 gibt es eine AG BGM 
bei der BRÜCKE, die derlei Aktivitäten 
initiieren und steuern soll. Jährlich 
erfolgt die Auswertung betrieblicher 
Daten (Krankenstände, Unfallgesche-
hen, Zufriedenheitsbefragungen). Ein 
Kreis von Beschäftigten mit unter-
schiedlichen beruflichen Hintergrün-
den bzw. betrieblichen Positionen er-
örtert mögliche Zusammenhänge und 
abzuleitende Maßnahmen, die dann 
in die betrieblichen Abläufe einzubin-
den sind.

An erster Stelle steht da die Schaf-
fung von Voraussetzungen für die 
systematische Auswertung betrieb-
licher Daten – etwa zum Kranken-
stand – oder der Rückläufe aus Be-
fragungen von Beschäftigten. Aber 
auch Rahmenbedingungen für z.B. 
die regelmäßige Durchführung von 
Gefährdungsbeurteilungen am Ar-
beitsplatz müssen zunächst geschaf-
fen werden, damit allen betrieblichen 
Akteuren deutlich werden kann, wo 
bzw. womit Gesundheit durch Ar-
beitsbedingungen beeinträchtigt wer-
den könnte.

Das ist gar nicht so leicht, insbeson-
dere wenn es sich um psychische Be-
einträchtigungen handelt. Die lassen 
sich nämlich schlecht messen. Die 
Beschäftigten der BRÜCKE erhalten 
deshalb in regelmäßigen Turnus ei-
nen Fragebogen, der sie für Bela-
stungen und Beanspruchungen in 

ihrer Tätigkeit sensibilisieren soll. 
Im Rahmen  eines Teamaustauschs 
über auftretende Gefährdungen wer-
den dann Maßnahmen zur Vorbeu-
gung entwickelt.

Hauptansatzpunkte für eine ge-
sundheitsförderliche Gestaltung von 
Arbeitsbedingungen sind die Perso-
nalbemessung und die Arbeitsorga-
nisation in dem jeweiligen Bereich. 
Die mit den Leistungsträgern ver-
einbarten Finanzierungen (Pflegesät-
ze, Betreuungsschlüssel) bilden den 
Ausgangspunkt für das resultierende 
individuelle Arbeitsaufkommen und 
die Arbeitsdichte. Sie müssen den ge-
wandelten Rahmenbedingungen (z.B. 
Betreute mit immer komplexeren 
Problemlagen) ggf. angepasst werden. 
Erkenntnisse aus den Erarbeitungen 
der AG BGM wie von den Akteuren 
des betrieblichen Arbeitsschutzes 
(Arbeitssicherheitsausschuss) gehen 
hierbei ein.

Und schließlich gibt es noch die klas-
sischen Maßnahmen der Gesund-
heitsförderung im Betrieb. Dies sind 
z.B. Seminarangebote der BRÜCKE-
Tochter „FoCuS“ zur gesundheitso-
rientierten Selbstorganisation in der 
Arbeit (z.B. Stress- und Burnout-
prävention, Entspannungsverfahren), 
die für die besonderen Beanspru-
chungen  der Arbeit mit Menschen, 
die psychischen Beeinträchtigungen 
unterliegen, einen Ausgleich schaf-
fen können. Mittlerweile wird auch 
die Teilnahme von BRÜCKE-Be-
schäftigten an von Krankenkassen 
anerkannten Präventionskursen be-
zuschusst.

Last but not least schafft die BRÜ-
CKE auch Möglichkeiten für körper-
lichen Ausgleich und gemeinsames 
Erleben – mit Angeboten zu Betriebs-
sport oder Kanunutzung, die Teil-
nahme von Beschäftigtengruppen an 
öffentlichen Breitensportaktivitäten 
(z.B. 7-Türme-Triathlon) und der 
Ausrichtung des jährlichen Betriebs-
festes, bei dem das Tanzbein so rich-
tig gefordert wird!  MG
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Galerie Matthias Klingbeil in neuen Räumen
Jetzt bei der BRÜCKE in der Engelsgrube 20

Der Lübecker Künstler Matthias 
Klingbeil hat sein kleines Atelier jetzt 
im Haus Engelsgrube 20, in dem 
auch eine BRÜCKE-Einrichtung un-
tergebracht ist. Bekannt sind seine 
Lübeck-Motive. Von kleinen Kar-
ten bis zu großen Arbeiten für die 
Wohndiele bietet er in dem Atelier 

eine Auswahl seiner über 2000 Ex-
ponate. So produziert der Künstler 
nicht nur Porträts, in denen er sich 
langsam vom Abstrakten zum Ge-
genständlichen in mehreren Schich-
ten vorarbeitet, sondern auch kleine  
Lübeck-Mitbringsel. Auf Postkarten,  
T-Shirts, Tassen und Fliesen, die 

auch in seiner kleinen Galerie aus-
liegen, gibt es bunte, verspielte An-
sichten der Hansestadt. Herzlich 
Willkommen! Oliver Schulz

Das Atelier des Lübecker Künstlers 
Matthias Klingbeil in der Engelsgrube 20.

Original und Fälschung 
Finden Sie die 15 Fehler

Liebe Rätselfreunde, jetzt geht es 
wieder um die Fehlersuche in „Ori-
ginal und Fälschung“. Anja Ludwig, 
Betreute aus der Digitaldruckerei 
der BRÜCKE, hat das untenstehen-

de Panaramafoto von Lübeck erstellt. 
Auf dem Bild rechts haben sich 15 
Fehler eingeschlichen. Finden sie 
alle Fehler, die unsere Fotografin 
mit Photoshop eingebaut hat? Erst 

selber versuchen und wenn es nicht 
ganz klappt: Eine Lösung findet sich 
auf der Webseite der BRÜCKE (www.
diebruecke-luebeck.de) unter AKTU-
ELLES. Viel Spaß beim Rätseln! 

Original
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Die Känguru-Chroniken von Marc-Uwe Kling 
"Geschichten aus dem Beutel"

Ein Känguru als (alleiniger) neuer 
Nachbar in der Wohnung gegenüber 
ist schon eine eher ungewöhnliche 
Situation. 

Dieses Känguru (Typ anarchistisches 
Faultier, aufdringlich, nassauernd) 
schafft es jedoch - quasi umstands-
los - in die Wohnung des Nachbarn 
von gegenüber (Marc-Uwe Kling, dem 
Ich-Erzähler des Buches) einzuzie-
hen und dort das Leben (und sich) 
ausgiebig zu bereichern. 

Die Dialoge zwischen Kling und sei-
nem Känguru-Mitbewohner sowie 

einer ganzen Reihe anderer Prota-
gonisten wechseln virtuos zwischen 
philosophischer Weisheit, phantasie- 
vollem Unfug und schwarzhumor- 
iger Interpretation des alltäglichen 
Wahnsinns.

Dabei nimmt Kling sich (und  das et-
was weniger in bürgerlichen Katego-
rien denkende Känguru) auch stän-
dig selbst auf die Schippe. 

Wer die Monty Pythons mag, Tom 
Sharp und Dieter Nuhr, wird  
auch hier Spass haben.   
KR

Literaturtipp
Wege zur Gesundung

Diagnose psychisch krank- ein Leben 
ohne Zukunft? – Dissertation von  
Dr. phil. Sabrina Effinghausen (Dipl. 
Sozialpäd./Sozialarbeiterin, M.A.).

Gegenstand der Dissertation ist die 
Frage nach Wegen der Gesundung 
chronisch psychisch kranker Men-
schen. Die Autorin wählte dazu einen 
multiperspektivischen hermeneu-
tischen Zugang und befragte Betrof-
fene, Angehörige und Fachpersonal 
im Bereich des betreuten Wohnens 
(ABW) für psychisch kranke Men-
schen nach Bedingungen und As-
pekten der Krankheitsbewältigung. 
Auf Grundlage des empirischen Ma-
terials werden Empfehlungen für 

die Praxisgestaltung im Bereich des 
ambulant betreuten Wohnens entwi-
ckelt, welche auf eine konsequente 
Einbeziehung der Betroffenen als 
„GesundungsexpertInnen aus ei-
gener Erfahrung“, auf Aspekte der 
Selbsthilfefähigkeiten und vorhan-
dener Ressourcen zielen. 

Eine Dissertation zum Thema der So-
zialpsychiatrie von einer Sozialarbei-
terin/Sozialpädagogin war für mich 
persönlich von besonderem Interes-
se, da die Stärkung der Fachlichkeit 
und damit der Bedeutung Sozialer 
Arbeit/Sozialpädagogischer Arbeit mit 
ihren eigenen Betrachtungs- und 
Herangehensweisen bisher wenig 

veröffentlicht ist. Gut gefällt mir der 
kompakte Überblick über Entwick-
lungen, Haltungen, und Denk- und 
Handlungsweisen, die Darstellung 
der  vier Perspektiven. Aus meiner 
Sicht ein guter Einblick in die Le-
bens- und Arbeitswelten in diesem 
Bereich. Aufgrund des hermeneu-
tischen Ansatzes ist die Anzahl der 
Befragten klein und insgesamt ist 
eine Beschreibung/Zusammenfas-
sung von persönlichen  Erfahrungen 
sowie Empfehlungen für die Praxis 
entstanden.

Das Buch kann in den "Zentralen 
Diensten" bei Kathrin Roßberg aus-
geliehen werden.  KR

Lesetipp!

Fälschung
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Musik heilt
Konzerte von LIVE MUSIC NOW regelmäßig auch bei der BRÜCKE

Seit vielen Jahren gibt es im Tages-
zentrum der BRÜCKE mehrmals im 
Jahr Konzerte der Initiative LIVE 
MUSIC NOW. Junge Musiker spielen 
mit viel Enthusiasmus – aber für Zu-
hörer eintrittsfrei – für Menschen, die 
sich normaler Weise einen Besuch in 
einem Konzert nicht leisten können. 

Die Veranstaltungen sind stets gut 
besucht und das Publikum ist be-
geistert von der Musik – ob Klassik 
oder Pop – der jungen Künstler. Die 
Vereine "YEHUDI MENUHIN LIVE 
MUSIC NOW" (LMN) organisieren 
seit 1992 in Deutschland (seit 2004 
in Lübeck) mit den von ihnen ge-
förderten Musikern Konzerte für 
Menschen, die in Krankenhäusern, 

Betreuungsstätten, Altenheimen, Ge- 
fängnissen, Heimen oder anderen so-
zialen Einrichtungen leben oder be-
treut werden. 

LIVE MUSIC NOW vermittelt die 
Überzeugung, dass Musik auch The-
rapie ist. „Musik heilt, Musik tröstet, 
Musik bringt Freude“ – das war eine 
prägende Erfahrung des weltbe-
rühmten Geigers Yehudi Menuhin. 
Der Humanist und Weltbürger ver-
stand Musik nicht nur als Kunst, 
sondern als Beitrag zu einer besse-
ren Gesellschaft. Dieser Gedanke 
liegt der von ihm 1977 in Großbritan-
nien gegründeten Organisation LIVE  
MUSIC NOW zu Grunde. 

LMN in Zahlen – 2013
1.438  Musiker wurden gefördert
2.428  Konzerte fanden im Jahr statt
6,7  Konzerte pro Tag fanden statt
1.076  Spielstätten öffneten ihre  
 Türen
373  ehrenamtlich tätige Mitglieder 
  organisierten diese Konzerte  
 für unzählige Zuhörer.

Am 12. April 2014 ehrte die Theodor 
Heuss Stiftung die Vereine von YE-
HUDI MENUHIN Live Music Now in 
Deutschland mit einer Medaille. JH

Psychoseseminar 2015 
6-teilige Veranstaltung in der VHS-Lübeck

Das Psychoseseminar findet jährlich 
an sechs Abenden im Herbst 2015 
in einem Raum der Volkshochschule 
Lübeck statt. 

Herr Huckhagel-Ziebell und Herr 
Pawlack moderieren das Seminar. 
Das Thema „Psychose“ wird zwischen 

Psychiatrieerfahrenen, Angehörigen 
und Professionellen diskutiert. Die 
Professionellen und die Psychiat-
rieerfahrenen haben umfangreiche 
Kenntnisse über Psychosen, die An-
gehörigen eher nicht. Aber jede der 
drei Gruppen hat etwas aus ihrem 
Blickwinkel zu berichten. An einem 

Abend kommt meistens Frau Dr. 
Christiansen, die fachliche Fragen 
professionell beantwortet. Ich wer-
de das Psychoseseminar weiterhin 
besuchen, weil ich hier viel Interes-
santes dazulerne, und weil ich hier 
nette Menschen treffe.  

 Michael Gottlieb

VERMISCHTES

Information
www.livemusicnow.de

Ein LMN-Konzert mit klassischer Music dieser Gruppe junger Musiker löste vor einiger Zeit 
viel Begeisterung im Tageszentrum der BRÜCKE aus.  Foto: JH
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