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Teil I

Außenwohngruppe Trudelung  - “Wohnen und Arbeiten unter einem Dach”

Erklärung

Im August 2007 erweiterten die Stationären Wohngruppen München GmbH der Stiftung Pfennigparade ihr bestehendes Angebot in Zusammenarbeit mit der Werkstatt für körperbehinderte Menschen (WKM) um eine weitere Wohnmöglichkeit. Mit dem neuen Konzept wird es körperbehinderten Menschen ermöglicht, ohne große Arbeitswege in einer Werkstatt zu arbeiten und dennoch arbeitsnah zu wohnen, um somit einer geregelten Arbeit nachgehen zu können und trotzdem medizinisch gut und auf das Krankheitsbild bezogen versorgt werden können.

1.1 Zielgruppe 

In die AWG Trudering werden Menschen aufgenommen, die aufgrund ihrer körperlichen Behinderung einer vollstationären Pflege in einer Einrichtung bedürfen. Dies eignet sich besonders für solche, die wegen steigenden Hilfebedarfs und abnehmbarer Belastbarkeit Unterstützung in der Bewältigung des Alltags an.

Aufnahmekriterien 

Zur Aufnahme muss wenigstens eine der folgenden Kriterien erfüllt sein:

- Vorliegen einer Körperbehinderung

- Wille zur eigenen Lebensgestaltung

- Bereitschaft in einer Werkstatt zu arbeiten

- Altersbeschränkung 18 bis 45 Jahre (Stand 2010) s. Leitfaden

- Vorliegen der Kostenübernahme durch öffentliche Ämter wie Arbeitsämter, örtliche Sozialträger etc.
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Ausschlusskriterien

Nicht aufgenommen werden können:

Menschen mit

- seelischer Behinderung oder mit Suchterkrankung

- primärer geistigen Behinderung

- akuter Selbstmordgefahr

- psychiatrischer Erkrankung

1.2 Zielsetzung 

Die Zielsetzung innerhalb der AWG richtet sich nach der jeweiligen Lebenssituation des Bewohners. So werden ihnen neue Perspektiven für die Bereiche Wohnen, Arbeiten und Freizeit aufgezeigt, um eine gezielte persönliche Förderung in diesen Bereichen zu gewährleisten.

Auch sollen mit der Erstellung eines individuellen Förderplans unter fachkundiger Unterstützung langfristige Ziele ins Auge gefasst und verwirklicht werden. Durch die Kombination von Arbeiten und Wohnen kann somit eine ganzheitliche Unterstützung gewährleistet werden, da die die Arbeitswege sehr kurz sind und Hilfe unmittelbar erfolgen kann. 

Des Weiteren soll wird der Betroffene befähigt werden, über seine eigene Situation reflektieren zu können und daraus folgend das benötigte Pflegepersonal selbst anzuleiten.

1.3 Rehabilitationsangebote

Folgende Rehabilitationsmöglichkeiten werden angeboten:

- Individueller Förderplan zwischen Personal und Bewohner, indem die Höhe der benötigten Unterstützung zusammen erörtert wird, wie z.B. Unterstützung bei der Nahrungszubereitung, Einkauf, Körperpflege, Freizeitgestaltung usw.

- Arztbesuche und Therapien können direkt und umfassend vor Ort wahrgenommen werden.

- Eingliederung ins soziale Gefüge durch Zugehörigkeit zu Wohngruppen mit wiederkehrenden Abläufen.
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1.4 Räumliche Ausstattung

Die AWG liegt in einer ruhigen Wohngegend und besitzt einen großen Garten.

Für die Bewohner stehen 21 Einzelzimmer sowie Gemeinschaftsküchen, Aufenthalts-, Therapie- und Werkstatträume zur Verfügung. Die Bäder sind bedarfsgerecht mit Hilfsmitteln ausgestattet und zum Großteil komplett barrierefrei.

1.5 Personal

In der Wohngruppe ist ein multiprofessionelles Team beschäftigt. So sind dort Sozialpädagogen, Heilerziehungspfleger, Pflegehelfer und Hauswirtschafter nach einem Bezugsbetreuersystem angestellt.
Das Haus ist durchgehend Tag und Nacht besetzt. Die Fachkraftquote muss 

aber mindestens 50% betragen.
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Teil II Ambulant betreutes Wohnen

Ambulant betreutes Wohnen für Menschen mit Behinderung ist eine ambulante Form der Betreuung , die eine eigenständige Lebensführung sowie eine soziale Teilhabe am gesellschaftlichen Leben ermöglichen soll.

Dies kann für die Betroffenen eine Erhöhung ihrer Lebensqualität darstellen, die sie vorher in diesem Umfang an Unterstützung in dieser Weise nicht erlebten. Dadurch kann die notwendige und sinnvolle Ablösung vom Elternhaus vollzogen werden mit dem Ziel eines weitgehend selbstbestimmten Lebens und unter Umständen sogar eine stationäre Heimunterbringung vermieden werden.

Menschen, die bereits in einer stationären Einrichtung leben, wird die Möglichkeit gegeben, diese zu verlassen und mit entsprechender Assistenz und Unterstützung nach den eigenen Vorstellungen zu leben.
Die Stiftung Pfennigparade hat einen Pflegedienst aufgebaut, der ambulantes Wohnen auf dem eigenen Gelände (Fokuswohnen)

ermöglicht.

2.1 Wohnmöglichkeiten

Hinsichtlich der Wohnformen gibt es im ambulant betreuten Wohnen keine Einschränkung. Die Wohnform individuell gewählt werden:

- Einzelwohnen

- Paarwohnen

- Gemeinschaftswohnen

Dabei handelt es sich jeweils um bereitgestellte Dienstleistungen von sozialen Trägern. Es handelt sich hierbei nicht um eine Therapie und ist keine Rehabilitationsmaßnahme im eigentlichen Sinne, sondern ein Angebot der Hilfe zur Selbsthilfe. Die Hilfe orientiert sich am Hilfebedarf des Einzelnen.

2.2 Personenkreis

Es handelt sich dabei um behinderte Menschen, die entweder

- zuvor im Elternhaus lebten und ausziehen wollen

- bisher in einer stationären Einrichtung lebten

- aufgrund ihrer Lebenslage nicht mehr ohne Assistenz oder Betreuung leben können
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2.3 Zielsetzung

Dem Behinderten soll ein selbstbestimmtes ermöglicht werden.

Der individuelle Umfang der Unterstützung oder Assistenz ist gemeinsam mit dem Betroffenen und ggf. auch mit dem gesetzlichen Betreuer zu überprüfen  und stetig anzupassen. 

Die persönlichen Angelegenheiten werden entweder vom Betroffenen oder ggf. gesetzlichen Betreuer geregelt, soweit dies dem Betroffenen selbst nicht möglich oder zumutbar ist. Gerade das Verhältnis zum gesetzlichen Betreuer muss beachtet werden, da es sonst zu unnötigen Spannungen mit dem familiären Umfeld kommen kann und die Zusammenarbeit erschwert wird.

Betreutes Wohnen bietet zusätzlich die Möglichkeit der sozialpädagogischen Unterstützung, sofern diese notwendig ist bzw. gewünscht wird.

Die Betreuungsleistung betrifft vorrangig 

- Gespräche mit dem sozialen Umfeld (Arbeitsplatz, Familie, Nachbarschaft)

- Telefonate und Schriftverkehr

- Versicherung

- Verträge

- Prophylaxe und Nachsorge und Dokumentation der Pflege

- Dienstplangestaltung der Helfer

- Weiterentwicklung der Unterstützungsplanung

- Supervision, Fortbildung, Fallbesprechungen und Teamberatungen

- Teamsitzungen

- Planung und Vorbereitung von Gruppenangeboten

- Vertretung des Betreuers bei Krankheit, Abwesenheit oder Begleitung

- Leistungen wie Personalabrechnungen etc.

- Dienstleitung und -organisation

- Öffentlichkeitsarbeit
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Sicherung der Lebenssituation:

- Koordination der unterschiedlichen Hilfeleistungen (Casemanagement)

- Beistand bei Ämtern und öffentlichen Einrichtungen

- Hilfe bei Inanspruchnahme von Diensten einschließlich der finanziellen Abwicklung

- Hilfe bei der Tagesstrukturierung insbesondere im Arbeitsbereich

- Freizeitgestaltung

- Finanz- und Haushaltsplanung

- Unterstützung bei Konfliktsituationen

2.4 Organisation 

Im ambulanten Wohnen sind folgende Fachkräfte angestellt:

- Sozialarbeiter

- Sozialpädagogen

- Krankenschwester

- Heilerziehungspfleger

- Pflegehelfer

Diese arbeiten in der Regel einzeln und sind nur durch das Team, welches identische Aufgaben hat, miteinander verbunden. Alle Mitarbeiter werden fortlaufend geschult.

Der Mieter an sich ist jedoch der Betroffene.

Die Finanzierung eines Einzelappartements erfolgt meist auch über den jeweiligen Sozialträger.

In diesem Konzept gelten folgende Leitlinien:

- Individualität

- Normalisierung

- Selbstbestimmung

- Partnerschaftlichkeit

- Empowerment (Stärken der eigenen Fähigkeiten)

- Integration
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Teil III

Persönliche Assistenz

3.1 Beschreibung des Begriffes

Persönliche Assistenz ist jede Art von Hilfe, die behinderte Menschen in die Lage versetzt, ein unabhängiges Leben zu gestalten und umfasst alle Bereiche des täglichen Lebens, in denen Menschen mit Behinderung Hilfe und Unterstützung bedürfen.

Dies umfasst insbesondere folgende Bereiche:

- Körperpflege 

- Haushalt

- Mobilität

- Kommunikation

Als Assistenznehmer wählen Menschen mit Behinderung ihre Assistenz selbst aus, leiten sie an und bestimmen Ort und Art der benötigten Tätigkeit.

Menschen mit Behinderung sind oft auf Unterstützung im Alltag angewiesen.

Die Persönliche Assistenz ist eine Möglichkeit, Unterstützung zu erhalten; hier geht es um unabhängig vorgegebene Richtlinien, anders als in Heimen oder vollstationären Einrichtungen. Aus diesem Grunde ist es dem Assistenznehmer möglich, gleichberechtigt und selbstbestimmt am Leben der Gemeinschaft teilzunehmen z. B. eigene Wohnung, Hilfe am Arbeitsplatz, Begleitung bei Freizeitaktivitäten, Unterstützung im Paarleben und bei der Konfliktbewältigung, Berufsleben und Unterstützung bei der Kindererziehung.

Anders als beim Ambulanten Wohnen geht die Organisation des Dienstes vom Engagement des Betroffenen selber aus und nicht von Einrichtungen oder Pflegediensten. 

Seite 7

3.2 Kompetenzen

Durch die Persönliche Assistenz wird dem Assistenznehmer ermöglicht, folgende Kompetenzen für seine Assistenz zu übernehmen:

- Personalkompetenz: Der Betroffene bestimmt, wer die Assistenzleistung erbringt, schließt Arbeitsverträge mit seinen Assistenten ab, führt Steuer- und Sozialabgaben ab und die Assistenten sind entweder beim Assistenznehmer direkt angestellt (Arbeitgebermodell) oder bei einem Dienstleister (Assistenzgenossenschaft o.ä.). So kann der Betroffene das am besten geeignete Modell für sich finden (Differenzierungskompetenz).

- Anleitungskompetenz: Der Betroffene arbeitet die Assistenten selbst ein. Er ist “Experte in eigener Sache”.

- Finanzkompetenz: Der Assistenznehmer kontrolliert die Verwendung der ihm zustehenden Mittel, in Deutschland ist dies entweder das persönliche Budget oder die Eingliederungshilfe.

- Organisationskompetenz: Der Tagesablauf wird nach den jeweiligen Wünschen und persönlichen Anforderungen angepasst.

- Raumkompetenz: Örtliche Festlegung der Assistenz

- Assistenz am Arbeitsplatz: Sie schafft erstmals in Deutschland die Möglichkeit, dass Menschen mit Behinderung eine Hilfskraft für die Arbeit (Arbeitsassistenz) beschäftigen können. Zu deren Aufgaben gehört den Assistenznehmer zu unterstützen und bei den anfallenden Tätigkeit am Arbeitsplatz zu helfen.

Die Selbstbestimmt-Leben-Bewegung sieht die persönliche Assistenz als zentrales Mittel für ein selbstbestimmtes Leben in allen Bereichen. Dies bedeutet eine Umverteilung der finanziellen Mitteln weg von den Einrichtungen hin zu den Betroffenen. 

Persönliche Assistenz kehrt die traditionelle Rollenverteilung zwischen professionellen Helfern/Innen um.

Deswegen musste sie sich gegen viele Widerstände durchsetzen und bis heute um ihren Platz unter den Versorgungsmodellen hart kämpfen.
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Teil IV Abschluss

4.1 Persönliches Fazit

4.1.1

Der Vorteil stationärer Wohngruppen besteht vor allem darin, dass die benötigte Hilfe im pflegerischen Bereich meist schnell direkt vor Ort in Anspruch genommen werden kann. 

Auch kann beim Einleben in einer neuen Stadt eine WG mit mehreren Mitbewohnern durchaus von Nutzen sein, da man viele Kontakte knüpfen kann.

Nachteile bestehen meiner Einschätzung nach in deren Strukturen. So muss der Tagesablauf aufgrund täglicher Rahmenbedingungen (Duschpläne, Bettgehzeiten etc.) zeitlich  gut durchgeplant werden. Auch wird eine ausführliche Dokumentation über jeden Bewohner erstellt, egal ob dieser dies wünscht oder nicht. So kann z.B. nicht auf die Individualität so eingegangen werden, wie dies wünschenswert wäre (Ausflüge, Aktivitäten…), da die Gruppengröße dies verhindert.

Insgesamt bin ich der Meinung, dass eine stationäre Wohngruppe für den Anfang durchaus sinnvoll sein kann, für die weitere Lebensgestaltung bei ausreichender Mobilität aber nur bedingt geeignet ist.

4.1.2

Beim Ambulanten Wohnen besteht der Vorteil darin, dass der Mensch weitgehend seinen Alltag selbst gestalten und dadurch recht unabhängig leben kann. Jedoch fehlt die organisierte Hilfe einer stationären Einrichtung. Sie muss punktuell selbst eingefordert werden und es kann zu Wartezeiten kommen (WC-Gang).

Meiner Meinung nach ist diese Wohnform für Leute geeignet, die hauptsächlich an einen Ort gebunden und entsprechend mobil sind.

Schwierigkeiten ergeben sich, wenn viele Freizeittermine Assistenz erforderlich machen (am Wohnort oder sogar in anderen Städten).
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4.1.3

Der große Vorteil der persönlichen Assistenz besteht darin, dass der Assistenznehmer unabhängig von Institutionen ist, seinen Tagesablauf und geplanten Aktivitäten nachgehen kann.

Der Nachteil besteht darin, dass Assistenten dazu verleitet werden können, sich über den Arbeitsrahmen hinaus zu engagieren, da evtl. die nötige Distanz verloren geht.

Bei gewahrter Distanz halte ich dieses Modell für die beste Wohnform.
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Quellenangaben:

Betreutes Wohnen und Persönliche Assistenz:

www.wikipedia.org
Konzept Pfennigparade:

www.pfennigparade.de
Dokument Leben und Arbeiten in Trudering 

Konzept der Stiftung Haus Hall (NRW)
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