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Das Agnes-Sapper-Haus

Das Agnes-Sapper-Haus liegt eingebunden in das Wohngebiet
Wirzburg-Sanderau, in zentraler Lage und mit guter Infrastruktur und
Verkehrsanbindung.

Namensgeberin unseres Hauses ist die Schriftstellerin Agnes Sapper
(1852 - 1929), die in Wirzburg gelebt und gearbeitet hat und dem
urspriinglichen Standort des Hauses in der Friedenstral3e (damals
ein Altenheim, es wurde in den Jahren 1984/85 fiir seine neue
Verwendung als Ubergangseinrichtung umgebaut) durch Spenden
und tatige Mitarbeit verbunden war.

Trager des Hauses ist das Diakonische Werk des Evang.-luth.
Dekanatsbezirks Wirzburg e.V.

In einer Uberschaubaren Gréf3e verflgt die Einrichtung tUber 25
Rehabilitationsplatze, die auf vier Wohngruppen verteilt sind.

Fir unsere Rehabilitand:innen stehen mdblierte Einzelzimmer mit
Dusche und WC zur Verfiigung. Zu jeder Wohngruppe gehdren ein
grofRer Wohn- und Kiichenbereich, ein Balkon oder eine
Dachterrasse, ein Biro fur Mitarbeitende sowie Wirtschaftsraume.

Eine zentrale Lehr- und Versorgungskiiche, Therapie-, Freizeit- und
Gruppenraume sowie ein grof3zigiger Auf3enbereich runden das
raumliche Angebot ab.

Die Bereiche Ergotherapie und Arbeitstraining finden in externen
R&aumen statt. Diese sind zu Ful} in wenigen Minuten gut zu
erreichen.

Der Personenkreis

Zu uns kommen erwachsene Menschen, die aufgrund ihrer
psychischen Erkrankung erhebliche Schwierigkeiten haben, ihren
Alltag sinnvoll zu strukturieren und ihr Leben stabil und gesundheits-
forderlich zu gestalten.

Unser Angebot einer flexiblen, bis zu funfjahrigen sozialen
Rehabilitation ist sowohl fir Menschen geeignet, die im Anschluss an
einen Klinikaufenthalt nicht mehr in die vorherige Lebensform
zuruckfinden oder zuriick kbnnen, als auch fiir Personen, die
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aufgrund ihrer psychischen Probleme noch nie ein selbstandiges
Leben kennengelernt haben.

Voraussetzung fir eine Aufnahme bei uns ist, dass Interessent:innen
das Angebot unseres Hauses fir ihre psychische Stabilisierung als
forderlich und als Vorbereitung auf eine mdglichst selbstandige
Lebensflihrung betrachten.

Weitere unbedingte Voraussetzungen sind die Freiwilligkeit und die
Bereitschaft, aktiv am Programm und in der Struktur der Einrichtung
mitzuarbeiten. Bewerber:innen missen zudem dazu bereit sein,
regelmalig eine psychiatrische Fachpraxis aufzusuchen und
verordnete Medikamente zuverlassig einzunehmen.

Nicht geeignet ist unser Konzept flir Menschen mit einer primaren
oder akuten Suchtproblematik, fur Menschen mit kognitiven
Einschrankungen, die eine Mitarbeit im Sinne unserer Konzeption
verhindern und fur Menschen, die akut selbst- oder fremdgefahrdend
sind.

Die Ziele der Rehabilitation

psychische und
korperliche
Stabilisierung

Entwicklung von
Perspektiven fur ein

Entwicklung von
Eigenverantwortlich- )

moglichst ! keit und sozialer /
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Strukturen in der
Tagesgestaltung

Erlernen der zur
selbststandigen

Lebensfiihrung )

notwendigen
Fertigkeiten

Verbesserung der
Leistungsfahigkeit
im Arbeitsbereich

1 Die Ziele der |
Rehabilitation ‘."

Hilfe und Férderung
zu einer sinnvollen
Freizeitgestaltung

Aufbau eines
angemessenen
Umgangs mit der
eigenen Erkrankung




Leitziele des Aufenthaltes im Agnes-Sapper-Haus sind die
psychische und physische Stabilisierung, die Erweiterung von
Eigenverantwortlichkeit und sozialen Kompetenzen und der Erwerb
von Fahigkeiten, die eine aktive und stabile Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft ermdglichen.

Durch das therapeutische Angebot und das intensiv begleitete Leben
auf den Wohngruppen soll ein héheres Mal} an Selbstandigkeit, vor
allem im sozialen und lebenspraktischen Bereich erreicht und
dadurch eine angemessene Form der klinftigen Lebensgestaltung
gefunden werden.

Den eigenen Wohnbereich in Ordnung zu halten, sich selbst zu
versorgen, zwischenmenschliche Kontakte zu knlpfen, die zur
Verfligung stehende Freizeit sinnvoll zu gestalten und einer
regelmafiigen Beschaftigung nachzugehen, sind dabei genauso im
Fokus wie die eigene psychische Erkrankung soweit wie notig zu
akzeptieren, sich anbahnende Krisen wahrzunehmen und
bestehende Hilfsangebote (z.B. Beratungsstellen, medizinische
Hilfen, Beschaftigungsangebote) in Anspruch zu nehmen.

Beispielhafte Rehaziele sind:
Im Wohnbereich:
* selbstandiges Wohnen

* Wohnen in ambulant assistierten Wohnformen (Betreute
Wohngemeinschaft, Betreutes Einzel- oder Paarwohnen)

* Wohnen in einer intensiv assistierten Wohnform (z.B. Wohnheim,
Wohngruppe)

Im Beschaftigungsbereich:
+ Tatigkeit auf dem freien Arbeitsmarkt
» weiterfihrende MalRnahmen zur beruflichen Integration

* Beschaftigung in Werkstatten, Selbsthilfefirmen, Tageszentren
oder ahnlichen Einrichtungen

+ ,Nischenarbeitsplatze®, ehrenamtliche Tatigkeiten, etc.



Ob, wie weit und wie schnell Ziele oder Teilziele erreicht werden
kdénnen, hangt zum einen vom jeweiligen Krankheitsverlauf sowie den
aktivierbaren Ressourcen und gesunden Anteilen der
Rehabilitand:innen ab, zum anderen von ihren Fahigkeiten und der
Motivation zur aktiven Mitarbeit am angebotenen Therapieprogramm.
Vor diesem Hintergrund ist es ein grof3er Vorteil, dass die
Aufenthaltsdauer und das Rehabilitationsprogramm individuell auf die
bestehenden Bedirfnisse und Moglichkeiten zugeschnitten werden
kénnen.

Die Aufenthaltsdauer in unserer Ubergangseinrichtung ist auf
maximal 5 Jahre begrenzt.

Am Ende ihrer Zeit im Agnes-Sapper-Haus sollen die
Rehabilitand:innen eine fur sie geeignete Lebensform gefunden
haben. Ein méglichst hohes Mal} an Stabilitat, Autonomie und
Zufriedenheit soll dieses Leben kennzeichnen.

Das Aufnahmeverfahren

Wir bieten gerne allen Interessierten und deren Angehdorigen,
Betreuer:innen, Freund:innen oder anderen Personen die Mdglichkeit
zu einem unverbindlichen Informationsgesprach und einer
Hausfuhrung.

Im Falle eines anschlieRenden konkreten Aufnahmewunsches
bendtigen wir zunachst einige Unterlagen (z.B. Arztbriefe, Hilfeplane,
Sozialberichte, sofern vorhanden), bevor wir in einem gemeinsamen
Aufnahmegesprach die Zielvorstellungen, die Notwendigkeit und die
Chancen einer Reha-MalRnahme abklaren.

Das Aufnahmegesprach wird vom zustandigen Team mit dem oder
der Bewerber:in gefuhrt. Weitere Personen (z.B. Ubermittelnde
Fachkrafte, gesetzliche:r Betreuer:in, Angehorige) kbnnen
hinzugezogen werden. Die Entscheidung uber eine Aufnahme wird
dem oder der Bewerber:in erst mundlich und danach schriftlich
mitgeteilt Im Anschluss an die Kostenklarung (siehe unten) kann eine
Aufnahme erfolgen, sobald ein freier und geeigneter Platz vorhanden
ist.



Die Kosten der MaRnahme

Vorbedingung fiir die Aufnahme im Agnes-Sapper-Haus ist die
Klarung der Kostenlibernahme. Die Kostensatze ergeben sich aus
der jeweils gultigen Leistungsvereinbarung mit dem fur uns
zustandigen Kostentrager der Eingliederungshilfe. Zusatzlich missen
die Kosten fur den Wohnraum und die existenzsichernden Leistungen
vorab geklart werden. Je nach den persdnlichen Einkommens- und
Vermobgensverhaltnissen kdnnen auch die Rehabilitand:innen zur
Deckung der Kosten mit herangezogen werden.

Der strukturelle Rahmen

Wesentliche Faktoren unserer Struktur sind:

e Die Mdglichkeit zur individuellen Rehaplanung durch die
flexible Dauer der Mal3nahme zwischen 2 und 5 Jahren.

e Das Leben in einer unserer vier Wohngruppen, wo, intensiv
begleitet, Alltagsfertigkeiten und soziale Kompetenzen
eingetbt und verfestigt werden kénnen.

e Das multiprofessionelle Team mit sozialpddagogischen,
ergotherapeutischen, psychologischen, hauswirtschaftlichen
und weiteren Fachkraften.

¢ Die durchgangige sozialpadagogische Betreuung unserer
Rehabilitand:innen mit der bezugstherapeutischen
Einzelbegleitung als zentralem Element.

e Die Moglichkeit zu ,weichen Ubergéngen® in die kiinftige
Lebensform durch das angeschlossene Ambulant Betreute
Wohnen und die Angebote zur Tagestrukturierung.

o Begleitet und betreut durch sozialpadagogische Fachkrafte
werden soziale Kompetenz, individuelle, strukturelle
Fahigkeiten, hauswirtschaftlich-lebenspraktische Fertigkeiten
und eine gesundheitsférderliche Alltagsgestaltung getibt und
gefestigt.



Der therapeutische Rahmen

Mit den Rehabilitand:innen wird ein individueller Therapieplan erstellt.
Um die spezifischen Schwierigkeiten und Stérungen erkennen und
gunstig beeinflussen zu kénnen, erfolgt eine regelmafige kritische
Uberpriifung des Therapieplanes. Sowohl Uber- als auch
Unterforderungen sollen vermieden und eine auf die individuellen
Moglichkeiten abgestufte Einzelférderung erreicht werden. Dies
geschieht einerseits durch die personenzentrierte Begleitung,
andererseits durch gezieltes praktisches Training.

Das therapeutische Vorgehen wird im Wesentlichen von zwei
Grundgedanken bestimmt: Zu Beginn der Arbeit finden die
Rehabilitand:innen durch die bezugstherapeutische Begleitung und
das strukturierte Programm eine klare Orientierung.

Im Laufe ihrer Entwicklung sollten sie sich dann nach und nach von
den vorgegebenen Hilfsstrukturen I6sen und in wachsender
Selbstverantwortung eigene Wege finden. Mit zunehmender
Therapiedauer erfahren sie so vielfaltige Méglichkeiten und
Ressourcen, aber auch individuelle Grenzen, weshalb immer wieder
Korrekturen an bisherigen Selbstbildern und Lebensentwilrfen
notwendig werden kdnnen.

Dieser Prozess erfordert Geduld und braucht Zeit. Deshalb steht
auch eine aulRergewdhnlich lange Rehabilitationszeit von bis zu flnf
Jahren zur Verfugung.

Begleitung und Unterstutzung ist ein wesentliches Element der Arbeit
im Agnes-Sapper-Haus. Dabei sorgen zahlreiche Fachkrafte mit teils
langjahriger Berufserfahrung innerhalb eines multiprofessionellen
Teams fur einen hohen fachlichen Standard:

e Das sozialpadagogische Team gewahrleistet eine lickenlose
Betreuung unserer Rehabilitand:innen. Auch in den
Nachtstunden steht ein Bereitschaftsdienst zur Verfligung, der
im Krisenfall schnelle Hilfe anbietet.

e Unsere psychologische Fachkraft bietet neben verschiedenen
Gruppen im Bedarfsfall auch therapeutische Einzelgesprache
an.

¢ Die Ergotherapeutinnen leisten Diagnostik und Férderung
sowohl im Einzel- als auch im Gruppenkontext.
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e Die Gesundheits- und Krankenpflegerin begleitet die
Rehabilitand:innen bei der Gesundheitsfiir- und -vorsorge, bei
der Kommunikation mit niedergelassenen (Fach-) Arzten und
leistet basispflegerische Unterstlitzung.

¢ Die Hauswirtschaftsmeisterinnen kochen 5 Mal pro Woche
frisch und leiten die Rehabilitand:innen auf allen Ebenen der
Essenszubereitung an.

Das Casemanagement

Das tragende Element der Rehabilitationsarbeit im Agnes-Sapper-
Haus ist die personliche Begleitung durch eine sozialpadagogische
Fachkraft als Casemanager:in wahrend der gesamten Zeit in unserer
Einrichtung. Neben der kontinuierlichen Begleitung und Anleitung in
alltaglichen Kontakten erfolgt die bezugstherapeutische Begleitung
durch regelmafRige Reflexions- und Planungsgesprache. Im Sinne der
humanistischen Grundhaltung stehen fur uns dabei Wertschatzung,
Empathie und Echtheit im Vordergrund.

Unsere padagogische Haltung

Vertrauensvolle
Beziehung auf
Augenhdhe

Rehabilitand:in als
Expert:in

Klarheit und Zuverlassige und
Orientierung bieten présente Begleitung

Im Rahmen unserer Bezugsarbeit fokussieren wir stets die
individuellen Fahigkeiten, suchen gemeinsam nach Starken und
Ressourcen und fordern diese. Therapeutische Ziele und
MalRnahmen werden in jedem Fall gemeinsam vereinbart, die
therapeutische Beziehung ist getragen von Respekt und Achtung vor
der Einzigartigkeit jedes Menschen. In unserer alltaglichen Arbeit
greifen wir unter anderem auf Methoden der Personenzentrierung
und der Verhaltens- und Lebensweltorientierung zurtck.

In groRReren zeitlichen Abstanden finden Bilanzgesprache statt, in
denen Rehabilitationsziele formuliert, iberprift und - falls erforderlich
- angepasst werden. An diesen Gesprachen nehmen in der Regel die
Bezugsperson, die padagogische Leitung der Einrichtung, die
psychologische Fachkraft, sowie eine weitere Fachkraft als
Interviewer:in teil. Auch weitere Personen im Netzwerk (z.B.
gesetzliche Betreuer:innen) kdnnen hinzugezogen werden.

10



Das , Lernfeld Wohngruppe“

Die vier Etagen des Wohnbereiches im Agnes-Sapper-Haus
beherbergen jeweils eine Wohngruppe. Drei dieser Gruppen
bestehen aus jeweils sieben Zimmern, einem grolen
Gemeinschaftsbereich mit Kliche und Wohnzimmer und einem Buro
fur die zugeordneten Mitarbeiter:innen. Die vierte Gruppe im
Dachgeschoss bietet Platz fur vier Rehabilitand:innen, die sich in der
Abschlussphase der Reha befinden und hier ein Umfeld finden, das
eine selbstandigere Gestaltung des Alltags moglich macht.

Das Leben auf der Wohngruppe bildet ein Lernfeld fur
Alltagsgewohnheiten und Alltagsgestaltung in allen Lebensbereichen.
Unterstiutzt von einem sozialpadagogischen Fachteam konnen
hauswirtschaftlich-lebenspraktische Fertigkeiten, soziale Fahigkeiten
und individuelle Ressourcen und Bedirfnisse eingelibt, gefestigt und
ausgebaut werden. Eine klare Struktur mit verbindlichen Elementen
gibt Sicherheit und bildet die Basis fur ein effizientes Lernen. Die
vielfaltigen Moglichkeiten der Begleitung und Untersttitzung durch
das Fachteam der Wohngruppe sichern die individuelle Férderung
dabei. Die Dynamik innerhalb der Gruppe und die Mdglichkeit,
voneinander zu lernen und zu profitieren, spielen ebenfalls eine
wichtige Rolle im Lernfeld Wohngruppe.

Gruppenversammlung

Zentrales Gremium der einzelnen Wohngruppen ist die wochentliche
Gruppenversammlung. Hier werden vor allem organisatorische Dinge
geregelt, wie z.B. die Einteilung der Gruppendienste. Aufserdem
kénnen Probleme, die sich aus dem taglichen Zusammenleben auf
der Gruppe ergeben, besprochen und geklart werden.

Wirtschaftliche Haushaltsfiihrung

Jede Wohngruppe hat ihren eigenen Verpflegungsetat fir Frihstlick
und Abendessen sowie fir das Mittagessen am Wochenende und an
Feiertagen. Die Rehabilitand:innen kaufen abwechselnd Lebensmittel
fur ihre Wohngruppe ein und lernen so, mit den bestehenden
finanziellen Mdglichkeiten umzugehen. Die Fuhrung des
Kassenbuches Uber den Gruppenhaushalt wird unter Anleitung und
im langerfristigen Wechsel an einzelne Mitglieder der Wohngruppe
Ubertragen.
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Gemeinsame Mahlzeiten

Die drei Mahlzeiten jedes Tages werden auf den Wohngruppen
gemeinsam eingenommen. Die Ubernahme der Verantwortung fiir die
Tischdienste, das Eintuben der festen Strukturen und die Moéglichkeit
zum Austausch und dem Erleben, aber auch dem Aushalten
gemeinsamer Zeit der Gruppenmitglieder sind die wesentlichen Lern-
und Erfahrungsfelder.

Putzen

Zweimal wochentlich finden auf jeder Wohngruppe Putztermine statt.
Dabei werden sowohl die Gemeinschaftsraume als auch die
individuellen Bereiche (Zimmer, Bad) geputzt. Die Rehabilitand:innen
lernen und trainieren, zunachst unter Anleitung, das Putzprogramm
sinnvoll zu organisieren, sachgerecht und effizient vorzugehen. Der
umweltvertragliche Umgang mit Putzmitteln flie3t selbstverstandlich
mit ein.

Kochen an Wochenenden und Feiertagen

Wahrend an den Wochentagen das Mittagessen aus der
Zentralkiiche auf die Wohngruppen gebracht wird, ist an den
Woaochenenden und an Feiertagen jede Wohngruppe selbst fur das
Zubereiten des Mittagessens zustandig. Hier kann Gelerntes
umgesetzt, Neues ausprobiert und Bewahrtes wiederholt werden. Die
gegenseitige Unterstiitzung und die Ubernahme von Verantwortung
fur die Gruppe sind dabei genauso wichtig wie der Vorgang des
Kochens selbst.

Freizeitaktivitaten

Nicht nur das alltagliche Therapieprogramm, auch gemeinsame
Freizeitaktivitaten pradgen das Leben auf den Wohngruppen. Eine
jahrliche Gruppenfreizeit, jahreszeitliche Unternehmungen,
gelegentliche Ausfliige und besondere Ereignisse, wie z.B.
Neuaufnahmen oder Ausziige, sind Bestandteil des Alltags und
werden von den Gruppenmitgliedern und dem Team gemeinsam
geplant und gestaltet.
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Hausversammlung

Als gruppenubergreifendes Gremium findet ca. drei Mal im Jahr eine
Hausversammlung statt. In diesem Rahmen werden Themen,
Projekte, Probleme und Fragen besprochen, die fir alle,
Rehabilitand:innen und Mitarbeiter:innen, von Interesse sind.

Das therapeutische Programm

Das therapeutische Programm unseres Hauses ist modular
aufgebaut und soll in allen wesentlichen Lebensbereichen Lern- und
Erfahrungsraum bieten. Aus dem bestehenden Angebot wird, in
stetiger Absprache mit der Bezugsperson, der individuelle
Therapieplan erstellt und jeweils fortgeschrieben.

1. Training lebenspraktischer Féhigkeiten

Kochgruppe

Eine unserer Hauswirtschaftsmeisterinnen bereitet an Werktagen
zusammen mit der Kochgruppe gruppenubergreifend das
Mittagessen fir die gesamte Hausgemeinschaft in der Zentralkliche
zu. Unter ihrer Anleitung lernen jeweils zwei Rehabilitand:innen die
Grundsatze gesunder und ausgewogener Ernahrung, den Einkauf der
bendtigten Lebensmittel, die Technik der Essenszubereitung, das Zu-
und Nacharbeiten, den Umgang mit Klichengeraten, die Grundsatze
der Hygiene in der Kiche und eine sinnvolle Arbeitsstrukturierung.

Ziel ist es, die erlernten Fahigkeiten fur den eigenen Lebensbereich
zu nutzen. Eine direkte Mdglichkeit, Erlerntes praktisch und
lebensnah umzusetzen, bietet sich im Haus an den
Wochenendtagen, an denen jede Wohngruppe selbstandig das
Mittagessen zubereitet.

Waschegruppe

Im Rahmen der Waschegruppe werden die Rehabilitand:innen
ebenfalls unter fachlicher Anleitung in die Waschepflege
eingewiesen. Sie lernen hierbei das Sortieren, Waschen und
Zusammenlegen der Wasche sowie den Umgang mit Waschmitteln,
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Waschmaschine und Trockner. Kleinere Nah- und Ausbesserungs-
arbeiten kdnnen hier ebenfalls erlernt werden.

Autonomes Waschen

Haben die Rehabilitand:innen in der angeleiteten Waschegruppe die
notwendigen Fahigkeiten erlernt und gefestigt, kdnnen sie das
Waschen und Bugeln ihrer personlichen Kleidung selbstandig
Ubernehmen und somit eigene Strukturen in diesem Bereich
entwickeln.

Haus- & Gartengruppe

In der Hausgruppe werden weitere hauswirtschaftliche Tatigkeiten
vermittelt und vertieft, die im gesamten Hausbereich zum Einsatz
kommen. Im Einzelfall kbnnen Grundlegende Fahigkeiten im
handwerklich-haustechnischen Bereich nahegebracht werden. Diese
sind fur den Aufbau und Erhalt einer selbstandigen Lebensflihrung
wichtige Voraussetzung. Zudem werden dadurch Selbstbewusstsein
und Selbstsicherheit im Alltag erhoht.

Im Rahmen der Gartengruppe, die sich um die Pflege unserer
AuRenflachen und die Gestaltung des Krauter- und Gemuisegartens
kiimmert, haben die Rehabilitand:innen zahlreiche Mdglichkeiten,
inren Fahigkeiten und Neigungen entsprechend tatig zu werden. Das
Geerntete wird Gberwiegend in der Kochgruppe verarbeitet.

2. Training sozialer Féhigkeiten

Gesundheitsgruppe / Erndhrungsberatung

Neben der Vermittlung von Basisinformationen zu ausgewahlten
Themenbereichen geht es in dieser Gruppe um die Einibung von
verantwortlichen gesundheitsférderlichen Aktivitaten in Form
regelmaRiger Korperpflege, kontinuierlicher Teilnahme an
Bewegungsangeboten, Wahrnehmung von Vorsorgeuntersuchungen
und angemessenen Ernahrungsgewohnheiten.

Eine professionelle Ernahrungsberatung findet bei Bedarf statt.
Zudem soll ein verantwortlicher Umgang mit Erkrankungen eingeubt
werden.
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Training der sozialen Kompetenz

Die Erfahrung zeigt, dass die Qualitat der sozialen Beziehungen und
das Beherrschen angemessener sozialer Verhaltensweisen wichtig
fur die Krankheitsbewaltigung und dauerhafte Stabilitat sind.
Arbeitsinhalt dieser Gruppe ist die Reduzierung von Unsicherheiten
und Defiziten im Bereich der sozialen Kompetenz.

Geubt werden im Rollenspiel problematische soziale Situationen, wie
z.B. Abgrenzung, Verhalten in Konflikten, Kontaktaufnahme oder
Selbstbehauptung.

Durch eigene Anschauung und durch das Feedback der Gruppe
lernen die Teilnehmenden, sich in ihren Fahigkeiten oder
Schwierigkeiten neu einzuschatzen.

Bei Bedarf kann auch ein effektives Videofeedbackverfahren
eingesetzt werden. Es wird gezielt an Verhaltensanderungen und der
Einibung neuer Verhaltensformen gearbeitet.

3. Training kognitiver und kommunikativer Fahigkeiten

Kognitives Training

Kognitives Training findet in Form eines computergestiitzten,
neuropsychologischen Trainingsprogramms im Rahmen der
Ergotherapie statt. Es dient der Verbesserung von Konzentration,
Merkfahigkeit, Sprache, Handlungsplanung, logischem und
abstrakten Denken, visueller und auditiver Wahrnehmung.

Gesprachsgruppe

Die Teilnehmenden dieser Gruppe befinden sich in einer
fortgeschrittenen Phase ihrer Rehabilitation. Im offenen Setting der
Gruppe kann jede:r Teilnehmende aktuelle, persénliche Themen
einbringen, durch den Austausch in der Gruppe kann Anteilnahme,
Unterstutzung und Bereicherung in Bezug auf eigene Belange
erfahren werden. Themen sind beispielsweise Konflikte und
Beziehungsstorungen in der Bewohnerschaft, die Erfahrungen aus
einem externen Praktikum oder die Planung der naheren Zukunft,
aber auch die Ablosung aus der Einrichtung sowie der Umgang mit
der psychischen Erkrankung.
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Psychoedukation

Psychoedukation hat sich mit wachsender Bedeutung im stationaren
und rehabilitativen Bereich etabliert. Es erleichtert den Umgang mit
einer Erkrankung, wenn die Betroffenen genaue Kenntnisse tber ihre
Erkrankung, Therapiemaoglichkeiten und das zur Verfiigung stehende
Versorgungssystem haben. Im Agnes-Sapper-Haus gibt es Gruppen
fur Psychoedukation, die sich an depressive Menschen richten und
Gruppen fur Betroffene einer schizophrenen Psychose. In den
Gruppen wird durch ausfihrliche Information sowie durch
Selbstbeobachtung und Erfahrungsaustausch Wissen erweitert und
vertieft. Es werden Mdéglichkeiten zur individuellen
Belastungsreduktion erarbeitet und die Ruckfallprophylaxe
verbessert. Je mehr Betroffene zu Expert:innen ihrer Erkrankung
werden, desto besser kdnnen sie zielgerichtet und aktiv an
Therapieentscheidungen mitwirken.

Zeitungs- und Lesegruppe, Lyrikgruppe

In der Zeitungs- und Lesegruppe werden aktuelle Artikel und
Reportagen aus Zeitungen, Zeitschriften und anderen Medien oder
auch Auszuge aus Buchern mit den Teilnehmenden gemeinsam
gelesen, durchgesprochen und diskutiert. Der bewusste Umgang mit
verschiedenen Medien stellt ein wiederkehrendes Thema dar. Die
Rehabilitand:innen kénnen in dieser Gruppe vor allem ihre
Wahrnehmungs- und Konzentrationsfahigkeit Uberprifen und
steigern, der Gruppenaustausch fordert die Fahigkeit zu
Kommunikation und Reflexion, es wird das Interesse am
tagespolitischen Geschehen geweckt.

Die Lyrik-Gruppe wendet sich an Rehabilitand:innen, die Interesse an
kreativem Schreiben und textlichem Ausdruck haben. Im Rahmen der
Gruppe konnen die Teilnehmenden sowohl das Verfassen von
Texten, als auch das Vortragen/Sprechen vor einer Menschengruppe
eindben.
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4. Ergotherapie und Arbeitstraining

Ergotherapie

Die Ergotherapie geht unterschiedliche Zielsetzungen an. Unter
Anwendung handwerklicher und schépferischer Techniken werden
individuelle und gesunde Fahigkeiten entdeckt und gefdrdert.
Gleichzeitig konnen Schwachen und Leistungsdefizite gezielt
bearbeitet werden.

Weitere Ziele sind die Verbesserung der sozialen Kompetenz, der
Kommunikation und der Teamfahigkeit.

Im Vordergrund der Ergotherapie steht zunachst der Weg hin zum
Produkt (prozessorientiert). Im letzten Abschnitt gewinnt das Produkt
mehr an Aufmerksamkeit (produktorientiert), um auf das
Arbeitstraining vorzubereiten. Neben der Arbeit in der Gruppe besteht
bei Bedarf auch die Méglichkeit der ergotherapeutischen
Einzelbehandlung.

Arbeitstraining

Aufbauend auf den im Sozialtraining und der Ergotherapie
erworbenen Fahigkeiten werden im Rahmen des Arbeitstrainings
handwerkliche Tatigkeiten sowie leichtere Verpackungs- und
Montagearbeiten ausgefihrt. Gelibt werden hierbei vor allem
Grundfahigkeiten wie Punktlichkeit, Zuverlassigkeit, Ausdauer,
Konzentration und Belastbarkeit.

Weiterhin wird der soziale Umgang am Arbeitsplatz, das Einhalten
von Arbeitsnormen sowie das Entwickeln von Eigeninitiative und
Verantwortungsbewusstsein trainiert. So lernen die
Rehabilitand:innen im Laufe der Zeit, eigene Starken, Schwachen
und Grenzen besser einzuschatzen.

Arbeitserprobung und betriebliches Praktikum

Zur individuellen Vorbereitung auf eine angemessene Beschaftigung
bestehen verschiedene Mdglichkeiten. Hier kooperieren wir mit
verschiedenen Einrichtungen und Tragern von Beschaftigungs-
angeboten.
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¢ In Einrichtungen des Diakonisches Werk des Evang.-luth.
Dekanatsbezirks Wirzburg e.V. bzw. in ortsansassigen
Firmen kdnnen Arbeitserprobungen durchgeflihrt werden, die
in Umfang und Dauer der Leistungs- und Belastungsfahigkeit
des einzelnen Rehabilitanden oder der einzelnen
Rehabilitandin angepasst werden. Personliche Neigungen und
Fahigkeiten werden dabei soweit wie moglich bertcksichtigt.

o Die Werkstatt des Erthal-Sozialwerkes Wirzburg (WfbM)
bietet ein ,Schnupperpraktikum® und das Tageszentrum einen
~>chnuppertag“ an. Dabei kdnnen Informationen Gber diese
Angebote gewonnen werden.

Wahrend der Zeit der Arbeitserprobung findet eine kontinuierliche
therapeutische Begleitung statt. Regelmafiger Informationsaustausch
mit den Arbeitsanleiter:innen sowie die Uberpriifung der Grund-
arbeitsfahigkeiten durch Selbst- und Fremdeinschatzungsbogen
gewabhrleisten, dass die individuellen Entwicklungsmoglichkeiten und
Grenzen der Arbeitsfahigkeit méglichst realitatsnah eingeschatzt
werden konnen.Im Anschluss an eine Arbeitserprobung, in deren
Rahmen die Fahigkeiten und Moglichkeiten ausgelotet wurden, kann
ein gezieltes und langeres berufliches Praktikum stattfinden.

Dabei wird unter realitdtsnahen Bedingungen nochmals die Eignung
der Rehabilitand:innen fir die gewahlte Tatigkeit Uberprift. In
Zusammenarbeit mit der Agentur flir Arbeit oder dem Jobcenter
kénnen schliel3lich Malnahmen zur beruflichen (Wieder-)
Eingliederung verhandelt und geplant werden.

5. Kérpertraining und Koérperbewusstsein

Sportgruppen

In diesen Gruppen geht es nicht vorrangig um koérperliche Leistung,
sondern hauptsachlich um die Férderung des Gefiihls fir den
eigenen Korper, die Stabilisierung des Selbstvertrauens durch
zunehmendes Koérperbewusstsein und die Freude an korperlicher
sowie sportlicher Betatigung Uberhaupt. Den Rehabilitand:innen wird
so ein Experimentierfeld fir Themen wie Nahe und Distanz,
Rucksichtnahme, Korperkontakt, Umgang mit eigener korperlicher
Kraft und Schwache, Durchsetzungsvermégen und Fairness
ermoglicht.
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Um gezielter auf die individuellen kdrperlichen Fahigkeiten und
Neigungen der Teilnehmenden eingehen zu kdnnen, gibt es zwei
unterschiedlich ausgerichtete Sportgruppen:

In der Sportgruppe | geht es vorwiegend um Gymnastik, Ubungen
zur Kérperwahrnehmung und Entspannung sowie um jede Art von
Bewegungsspielen.

Die Sportgruppe Il stellt gesteigerte Anforderungen an die
korperlichen Mdglichkeiten der Teilnehmenden. Nach dem
notwendigen Aufwarm- und Aufbautraining stehen hier meist
Ballsportarten im Vordergrund. Auch theoretische Grundlagen und
Spielregeln werden vermittelt.

Beide Gruppen finden im Sommer auf dem Sportplatz, im Winter in
einer Turnhalle statt.

Schwimmgruppe

Die Schwimmgruppe findet in einem nahegelegenen Hallenbad statt,
in den Sommermonaten auch im Freibad. Hier sollen nicht nur
Ausdauer und Koérperbewusstsein trainiert, sondern vor allem Spal}
und Interesse am Schwimmen geweckt werden.

Walkinggruppe

Walking Sport eignet sich fir alle Alters- und Leistungsgruppen. Auch
weniger Sportliche kdnnen ganz einfach einsteigen, sich schnell
steigern und Erfolge sehen. Verbessertes korperliches Wohlbefinden
und der damit verbundene positive Einfluss auf die Psyche sollen
hierbei erfahrbar gemacht werden.

Laufgruppe

In der Lauf- und Jogginggruppe geht es neben physischer
Stabilisierung durch den Aufbau korperlicher Fitness vor allem um die
positiven Auswirkungen auf die Psyche: Entspannung durch
Stressabbau und damit verbunden besserer Schlaf, Entstehen von
Selbstwertgefiihl, Abnahme von Angsten und depressiven
Verstimmungen. Wir orientieren uns dabei an dem bewahrten
Laufprogramm nach Prof. Bartmann.
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Entspannungsgruppe

In dieser Gruppe kommen verschiedene bewahrte Methoden zur
Entspannung und Stressbewaltigung zum Einsatz. Beispielsweise
Korperachtsamkeitstraining, gefuihrte Fantasiereisen oder
Progressive Muskelrelaxation nach Jacobson, eine leicht zu
erlernende Technik, in der die abwechselnde Anspannung und
Entspannung gezielter Muskelgruppen nicht nur zu muskularer
Entspannung, sondern auch zu verminderter psychischer
Anspannung fuhrt.

6. Freizeitgestaltung

Angeleitete Freizeitgruppe

Diese Gruppe bietet den Rehabilitand:innen in ganz besonderer
Weise die Méglichkeit, die Stadt, ihre Sehenswiirdigkeiten sowie ihre
Kultur- und Freizeitangebote zu erkunden. An einem festen Termin in
der Woche werden in Begleitung von Mitarbeitenden Aktivitaten
geplant und veranstaltet. So kdnnen sich vor allem neu
aufgenommene Rehabilitand:innen allmahlich mit der Stadt Wirzburg
vertraut machen und die facettenreichen Gestaltungsmaoglichkeiten
fur die Freizeit kennenlernen.

Autonome Freizeitgruppe

Diese Gruppe stellt héhere Anforderungen an Selbstandigkeit und
Eigeninitiative. Die wochentlich stattfindenden Unternehmungen
werden von den Gruppenmitgliedern eigenstandig geplant und, nach
Rucksprache mit einer Fachkraft, durchgefihrt.

Bewohner:innenvertretung

Die gewahlte Bewohner:innenvertretung besteht im Agnes-Sapper-
Haus aus drei Mitgliedern. Sie trifft sich in regelmafigen Abstanden
mit der Einrichtungsleitung, wirkt bei Themen und Projekten mit, die
dem sozialen Miteinander im Agnes-Sapper-Haus dienen, bringt
Beschwerden und Verbesserungsvorschlage ein und unterstitzt die
Integration neuer Rehabilitand:innen. Auch in strukturellen und
qualitativen Belangen wirkt die Bewohner:innenvertretung mit.
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Angehorigenarbeit

Angehdorige im Rehabilitations-Prozess

Unserer Erfahrung nach kann die angemessene Einbeziehung der
Angehdrigen erheblich zum Erfolg der therapeutischen Arbeit in
unserer Einrichtung beitragen. Rehabilitand:innen, Angehdrige und
betreuende Mitarbeitende profitieren gleichermal3en von dieser
Zusammenarbeit. Daher fihren wir nach situativem Bedarf
Gesprache mit Angehoérigen durch.

Diese Angehorigengesprache kénnen helfen, ein besseres
Verstandnis fur die Situation und die Perspektive des Rehabilitanden
oder der Rehabilitandin zu entwickeln. Angehdérige kénnen sich ihrer
eigenen Rolle im familiensystemischen Zusammenhang bewusst
werden, das gegenseitige Verstandnis kann damit geférdert und
Zielsetzungen gemeinsam entwickelt werden.

Hierbei konnen ausdriicklich auch die Sorgen, Angste und
Bedurfnisse der Angehorigen berticksichtigt werden. Eine weitere
Gelegenheit, sich in entspannter Atmosphére auszutauschen und
kennenzulernen, bietet das jahrlich stattfindende Sommerfest, zu
dem wir alle Angehdrigen einladen.

Angehdrigengruppe

Mit Beginn der Erkrankung stehen notwendigerweise die
Rehabilitand:innen im Mittelpunkt der firsorglichen Aufmerksamkeit.
Aber auch fur die Angehdérigen beginnt haufig eine Zeit der
Verunsicherung und der Sorge, die sie meist ohne entlastende
Unterstitzung erleben.

Die Angehdrigengruppe des Agnes-Sapper-Hauses bietet den
Angehdrigen Gelegenheit zum Austausch untereinander. Hier kbnnen
die Uber Jahre gemachten wert- und sorgenvollen Erfahrungen der
»echten Experten und Expertinnen“ miteinander geteilt und
gegenseitige Unterstiitzung und Entlastung erlebt werden.

Diese Treffen finden ca. alle 2 Monate statt und werden in der Regel
von zwei Mitarbeitenden moderiert. Auch bei einem einmal im Jahr
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stattfindenden kleinen gemeinsamen Ausflug kann im lockeren
Rahmen ein Kennenlernen stattfinden und der Austausch vertieft
werden.

Informationsangebot fur Angehérige

Einmal jahrlich findet ein Informationsnachmittag statt, zu dem
Angehdrige eingeladen werden. Hier wird jeweils ein aktuelles Thema
aus dem Umfeld der Rehabilitation den Angehdrigen vorgestellt und
zu Nachfragen eingeladen. Da in der Regel auch viele Mitarbeitende
aus den unterschiedlichsten Fachbereichen teilnehmen, fordert dies
auch das gegenseitige Kennenlernen und den Austausch.

Diese Veranstaltung wird immer wieder auch zum Trialog genutzt, an
dem Betroffene, Angehdérige und Mitarbeitende sich anhand eines
Themas mitteilen und austauschen.

Das Personal des Hauses setzt sich aus folgenden Mitarbeitenden
zusammen (Stand 09/2023):

1 Sozialpadagoge als Einrichtungsleiter fur alle 4 Bereiche der
Sozialpsychiatrischen Hilfen

9 Sozialpadagog:innen im Gruppendienst, davon eine
Sozialpadagogin
zusatzlich in der Funktion der Bereichsleitung
1 Psychologin
2 Ergotherapeutinnen
1 Gesundheits- und Krankenpflegerin
2 Hauswirtschaftsmeisterinnen
2 Verwaltungsangestellte
1 Hausmeister
1 Reinigungskraft
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Erganzt wird das Team durch Praktikant:innen im Praxissemester
oder wahrend der Ausbildung, im freiwilligen sozialen Jahr oder im
Bundesfreiwilligendienst.

Beratend stehen dem Team eine Supervisorin und eine Facharztin
zur Seite

Die durchgehende sozialpadagogische Betreuung unserer
Rehabilitand:innen ist werktags von 7.00 - 22.00 Uhr, an
Wochenenden und Feiertagen von 9.00 - 22.00 Uhr gewabhrleistet.

Die Nachtzeit wird durch jeweils eine Nachtbereitschaft abgedeckt,
die als Ansprech- und Kontaktpersonen fir die Rehabilitand:innen
fungiert. Die fachliche Absicherung der Nachtstunden erfolgt durch
einen sozialpadagogischen Rufbereitschaftsdienst.

Die organisatorische Struktur

Erfolgreiche Rehabilitationsarbeit ist nur im Rahmen einer engen
interdisziplindren Zusammenarbeit mdglich. Dies erfolgt im Agnes-
Sapper-Haus innerhalb folgender Strukturen:

Gruppenteam

Diese Teamsitzung findet fur jede der vier Wohngruppen monatlich
statt. An ihr nehmen die jeweils zustandigen sozialpddagogischen
Fachkrafte der Wohngruppe, die Leitung sowie Vertreter:innen der
komplementaren Fachdienste teil. Im Gruppenteam werden Ziele und
Rehabilitationsverlauf der einzelnen Gruppenmitglieder Uberpruft,
gegebenenfalls neu definiert und koordiniert. Auch Strategien zur
Bewaltigung von Krisen einzelner Rehabilitand:innen oder von
Konflikten in der Wohngruppe werden hier entwickelt.

Psychiatrieteam

Die beratende Facharztin fur Psychiatrie und Psychotherapie steht
dem Team einmal monatlich fir alle Fragen, die den medizinisch-
psychiatrischen Bereich betreffen, zur Verfligung. Hier kbnnen
sowohl Fallbesprechungen als auch thematische Fragestellungen
eingebracht werden.
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Dienstbesprechung

Wadchentlich findet fir alle Mitarbeitenden eine Dienstbesprechung
statt. Hier werden anliegende organisatorische Ablaufe besprochen
und geklart. AulRerdem bietet die Dienstbesprechung einen Rahmen
fur inhaltliche Diskussionen und aktuelle Fragestellungen.

Aufnahmeteam

Das Aufnahmeteam setzt sich zusammen aus der Bereichs- oder
Einrichtungsleitung, der Psychologin und sozialpadagogischen
Fachkraften. Dieses Team sondiert die vorliegenden fachlichen
Unterlagen, fuhrt das Aufnahmegesprach mit den Bewerber:innen
und entscheidet schliellich Uber eine Zu- oder Absage unsererseits.

Supervision und Fortbildung

Zur begleitenden Unterstitzung der Mitarbeitenden sowie zur
Qualitatssicherung der therapeutischen Arbeit findet eine
regelmafige Supervision statt.

Allen Mitarbeitenden steht ein breites Spektrum an externen und
internen Fort- und Weiterbildungsmafinahmen zur Verfligung.

Zusammenarbeit mit Einrichtungen, Diensten und weiteren
Personen und Strukturen

Der Kontakt und der regelmaRige Austausch mit anderen
Einrichtungen der Sozialpsychiatrie (z.B. sozialpsychiatrischen
Diensten, Beratungsstellen, Einrichtungen im Wohn- und
Beschaftigungsbereich), Praxen und Kliniken sind wichtige
Strukturelemente im Agnes-Sapper-Haus. In den Kliniken sind die
Mitarbeitenden der dortigen Sozialdienste Ansprechpartner:innen,
insbesondere wahrend des Aufnahmeverfahrens und fir die Zeit
stationarer Klinikaufenthalte im Krisenfall.

Im Verlauf der Rehabilitationsmaflinahme werden besonders im
Hinblick auf ein bevorstehendes Reha-Ende verstarkt diese Kontakte
genutzt, um gemeinsam mit anderen Anbietern sozialpsychiatrischer
Dienstleistungen eine mdglichst optimale Perspektive fir jede:n
Einzelne:n zu ermdglichen.

Der regelmalfige Kontakt und die kontinuierliche Zusammenarbeit mit
den jeweils zustandigen Kostentragern, der Heimaufsicht und allen
am Rehabilitationsprozess und der Organisation des Hauses
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beteiligten Behérden und Institutionen ist selbstverstandliches
Element einer qualitativ hochwertigen Arbeit.

Mitarbeitende des Agnes-Sapper-Hauses beteiligen sich aktiv an
regionalen und Uberregionalen Gremien und Arbeitskreisen der
Sozialpsychiatrie.

Qualitatsmanagement (QM) und konzeptionelle Entwicklung

Die Sicherung der fachlichen und strukturellen Qualitat im Agnes-
Sapper-Haus ist Aufgabe der Einrichtungsleitung, der Bereichsleitung
und des gesamten Teams. Im fortlaufenden Prozess werden
Vorgabedokumente und Prozessbeschreibungen aktualisiert,
MafRnahmen zur Férderung der Prozess- und Strukturqualitat
angeregt und Arbeitsgruppen zur konzeptionellen Weiterentwicklung
zentraler Arbeitsprozesse und Methoden koordiniert und deren
Ergebnisse dokumentiert und umgesetzt.

Eine wiederkehrende Bewohnerbefragung ist Teil dieses QM-
Prozesses. Hier werden das Rehabilitationsangebot, die eingesetzten
Methoden und bestehende Kommunikationsprozesse evaluiert.

Externe Fachpersonen werden im Bedarfsfall zur Sicherung und
Weiterentwicklung der Qualitat hinzugezogen.

Auftrag und Ausrichtung

Die in den Sozialpsychiatrischen Hilfen verbundenen Dienste sind
Einrichtungen der Diakonie.

Die Diakonie als Wesens- und Lebensaulierung der evangelischen
Kirche grindet auf dem Gebot der Nachstenliebe.

In Anerkennung wirtschaftlicher Realitaten und in Verantwortung fir
gesellschaftliche Ressourcen bleibt stets der selbstbestimmte
Mensch in seiner ganzen Einzigartigkeit und mit seinen individuellen
Bedurfnissen im Mittelpunkt unserer Arbeit.

Das gilt fur uns gleichermalf3en fur Rehabilitand:innen, Mitarbeitende,
Angehdrige und Partner:innen des Agnes-Sapper-Hauses.

Wir achten die privaten, religiésen, politischen und weltanschaulichen
Lebenseinstellungen und nehmen den Menschen ohne Ansehen
seiner Herkunft an.
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Wir wollen dazu beitragen, dass unsere Klientinnen und Klienten trotz
ihrer psychischen Probleme ein zufriedenes, hoffnungsvolles und
aktives Leben flihren konnen.

Wir wollen grofitmogliche Transparenz im gesamten Prozess der
Hilfeleistung herstellen.

Wir wollen unseren Klientinnen und Klienten die Teilhabe am
gesellschaftlichen Leben ermdglichen. Wir unterstutzen sie daher vor
allem auf dem Weg, gegenuber ihren Mitmenschen und ihrer Umwelt
Verantwortung zu Ubernehmen.

Wir begreifen uns als Partner der staatlichen und kommunalen
Behdrden. Wir wollen mithelfen an der Ausgestaltung eines
modernen und gerechten Sozialstaats.

Wir begreifen uns als Teil der Gesellschaft und wollen fir
Bedingungen und Einstellungen sorgen, unter denen sich eine
gerechte und menschenwirdige Gesellschaft entwickeln kann.

(Auszuge aus den Leitbildern der sozialpsychiatrischen Hilfen und des
Diakonischen Werkes Wrzburg)

Wirzburg, im Februar 2024

% %_\ Elone lobacLer

Udo Hafner Elena Uebelacker
Dipl.-Sozialpddagoge (FH) Sozialpadagogin B.A.
Einrichtungsleiter Bereichsleiterin
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Die Sozialpsychiatrischen Hilfen
des Diakonischen Werkes des Evang.-luth.
Dekanatsbezirks Wiirzburg e.V.

Agnes-Sapper-Haus
- stationare Rehabilitation -

Ambulant Betreutes Wohnen
- individuelle Assistenz- und Dienstleistungen -

Tagesstrukturierende Hilfen
- Beschaftigung und Begegnung -

Training - Coaching - Weiterbildung
- Arbeitsférderung und Eingliederung -

Huttenstrale 29a, 97072 Wiirzburg

Telefon: 0931 79 70 40
Fax: 0931 797 04 49

Mail: info.ash@diakonie-wuerzburg.de
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