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Praambel

Drogenabhangige und Substituierte, sowie auch Menschen mit polivalentem Suchtmittelkon-
sum sind haufiger von Wohnungslosigkeit bzw. vom Verlust eigenstandiger Mietverhaltnisse
betroffen, als andere Personengruppen.

Aufgabe der Fachstelle fiir Sucht und Suchtprévention DROBS ist es u. a., Menschen mit
Abhangigkeitserkrankungen und Mehrfachdiagnosen maoglichst weitgehend und dauerhaft
eine Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft zu erdéffnen und zu erhalten. Hierzu gehort es
auch, den Betroffenen ein angemessenes Wohnen zu ermgglichen.

Der Trager der Fachstelle, die ,Gesellschaft zur Hilfe flr suchtgefdhrdete und abh&ngige
Menschen e.V. Leer", sieht sich in der Verantwortung, ein ,Ambulant Betreutes Wohnen“ als
zusatzliches Angebot, vorzuhalten.

Durch gezielte ambulante sozialarbeiterische/ -padagogische Férderung und Unterstitzung
im Rahmen mobiler Betreuungsmafinahmen sollen von Wohnungslosigkeit bedrohte oder
bereits betroffene Klientinnen sozial stabilisiert und (wieder) zu einem eigenstandigen Leben
befahigt werden.

Zielgruppe

Das mobile Betreuungsangebot ,Ambulant Betreutes Wohnen* ist fir Menschen mit Abhan-
gigkeitserkrankungen und Mehrfachdiagnosen gedacht, bei denen sich aus dem Beratungs-
/Betreuungszusammenhang heraus gezeigt hat, dass die herkdbmmlichen ambulanten Ange-
bote und Hilfen der Beratungsstelle nicht ausreichen und fir die weder Klinikbehandlung
noch Wohnheimunterbringung mdoglich, bzw. erforderlich sind. Es werden Personen aufge-
nommen, die aufgrund ihres Krankheitsverlaufes von Wohnungslosigkeit- bzw. Obdachlosig-
keit bedroht sind, bzw. bei denen ein entsprechender Zustand bereits eingetreten ist. In der
Regel sind diese Personen auch arbeitslos, arbeitssuchend, voriibergehend oder auch dau-
erhaft nicht mehr erwerbsfahig.

Neben den Kriterien des Scheiterns von MalRnahmen im Vorfeld kdnnen auch Menschen
aufgenommen werden, deren Leben dadurch gekennzeichnet ist, dass durch fehlende
Krankheitseinsicht keinerlei Hilfsangebote der Suchtkrankenhilfe greifen konnten.

Das ,Ambulant Betreute Wohnen* nehmen Menschen des oben beschriebenen Personen-

kreises in Anspruch, die moglichst selbstbestimmt und eigenverantwortlich in ihrer eigenen
Wohnung oder einer betreuten Wohngemeinschatft leben wollen.

Formale Voraussetzungen fir die Aufnahme
o Es liegt eine Kostenzusage fir das Ambulant Betreute Wohnen im Rahmen der Ein-
gliederungshilfe gem. 88 53, 54 Sozialgesetzbuch — Zwolftes Buch — (SGB XII) in
Verbindung mit 8 55 Abs. 2 Nr. 6 Sozialgesetzbuch — Neuntes Buch (SGB IX) vor.
e Es liegt eine unterzeichnete Betreuungsvereinbarung vor.
Wohnformen

e Der/die Klientln verfiigt Gber eine eigene Wohnung und wird dort ambulant betreut.

e Die Wohnung wird von dem/der Klient/en/in selbst angemietet. Er/sie erhalt hierbei
Unterstiitzung durch die DROBS.



Zielsetzungen

Die im ,Ambulant Betreuten Wohnen" angebotene sozialpadagogische/sozialarbeiterische
Unterstitzung zielt darauf ab, nach Mdglichkeit eine selbstandige und eigenverantwortliche
Lebensfiihrung der Betroffenen zu erreichen und/oder zu erhalten. Grundlage der Betreuung
ist die Auseinandersetzung mit den Fragen der Lebensgestaltung und der Alltagsbewalti-
gung. Ziel ist, die krankheitsbedingten Einschréankungen der/des zu Betreuenden durch die
Unterstitzungsleistung des ,Ambulant betreuten Wohnens" auszugleichen. In diesem Zu-
sammenhang muss auch die soziale Kompetenz der/des Betroffenen gestarkt werden. Damit
soll langfristig ein selbstbestimmtes Leben innerhalb der Gesellschaft und mdglichst die Un-
abhangigkeit von der Betreuung erreicht werden.

Lebenspraktische Aufgaben und Lebensbewaltigung

e Hilfestellung im Umgang mit Behdrden (z.B. Hilfe und Unterstitzung bei Antragsver-
fahren, Begleitung zu Terminen und gemeinsame Gesprache vor Ort)

e Beratung im Umgang mit Finanzen und Sicherung der materiellen Existenzgrundlage,
Hilfestellung bei der Einteilung der finanziellen Mittel

e Hilfestellung, Motivation und Anleitung zur Haushaltsfuhrung und Versorgung der ei-
genen Person (z.B. Ernahrung, Einkauf, Wohnungspflege, Kérperhygiene, Wéasche)

e Begleitung bei Amtsbesuchen und Angehdrigenbesuchen

e Unterstltzung bei der Inanspruchnahme medizinischer Hilfen

Krisen- und Konfliktbewaltigung
e Einzelgesprache (ggf.. auch Gruppengesprache)
0 beim Ambulant Betreuten Wohnen (z.B. Gesprache mit Vermietern und Haus-
bewohnern beim Auftreten von Schwierigkeiten)
0 in Beziehung zu Freunden, Angehérigen, Nachbarn und Kollegen
0 im sozialen Status des Betroffenen
o in Trennungs- und Verlustsituationen

Lebensinhalt und Lebensgestaltung
¢ Umgang mit und Akzeptanz der eigenen Erkrankung
Entwicklung von Beziehungs- und Kontaktfahigkeit
Vermittlung von Kontaktmdglichkeiten zu abstinenzorientierten Vereinen
Entwicklung und Begleitung von selbstgewahlten Lebensperspektiven

Tagesstrukturierung
e Aufbau einer sinnvollen Tagesstruktur und Vermittlung in entsprechende Einrichtun-
gen (z.B. Kontaktstellen, Tagesstatten, Selbsthilfegruppen etc.)
e Suche nach Mdéglichkeiten der Freizeitgestaltung
e Motivationsgesprache, Organisation und Planung von Eingliederungsmalinahmen
(z.B. berufliche Rehabilitation, Beschaftigungsmalinahmen, Werkstatten etc.)
e Gruppenangebote (z.B. Kochgruppe, Gesprachsgruppe, Freizeitgruppe)

Sonstiges
e Gesprache mit und Kontakt zu Amtern und Behorden (z.B. Sozialamt, Krankenkasse,
Rentenversicherungstrager etc.)
Gesprache und Kontakte mit dem/der Berufsbetreuerin
Gesprache mit Angehorigen
Gesprache mit den behandelnden Arzten
Kooperation mit anderen Institutionen (z.B. Entgiftungsstationen, Beratungsstellen u.
Einrichtungen zur beruflichen Wiedereingliederung )



e Dokumentation und Aktenfihrung, Verwaltung, Ubergreifende Mitarbeiterbespre-
chungen und Supervision innerhalb der DROBS, bzw. Drogenhilfe in Ostfriesland,
Fortbildung.

Die Betreuung erfolgt nach Absprache. Es kann nur mit Zustimmung der/des Betreuten ge-
handelt werden. Der Hilfeprozess wird somit von den Betroffenen aktiv gestaltet.

Hilfeplan und Dokumentation

Der/die zustandige Mitarbeiterin der ,Gesellschaft zur Hilfe..", angegliedert an die Fachstelle
fur Sucht und Suchtprévention DROBS, unterstitzt die Vorbereitung der Hilfeplankonferenz
im Sozialpsychiatrischen Dienst, deren Ergebnisse die Grundlage der Arbeit bilden. Nach der
Aufnahme ins ABW werden Betreuungsinhalte und Ziele der Mal3hahme besprochen und
Schritt fir Schritt umgesetzt oder ggf. angepasst.

Der Verlauf der Betreuung wird fortlaufend dokumentiert. Einmal pro Jahr wird der Verlauf in
einem Bericht zusammengefasst.

Bei Bedarf kann die/der Betroffene eine Verlangerung der Kostenzusage fur das ,Ambulant
Betreute Wohnen" beantragten.

Zeitlicher Umfang und Dauer

Der Umfang der Betreuung und deren Dauer sollen sich nach den Erfordernissen und Be-
dirfnissen des/der einzelnen Klient/en/In richten. In den im individuellen Hilfeplan festgeleg-
ten, wochentlichen Betreuungsstunden sind Vorbereitungs- und Fahrtzeiten, Zeiten fur Ver-
waltungstatigkeiten, Anteile der Mitarbeiterbesprechung, Supervision und Fortbildung enthal-
ten. Bei Krankheit und Urlaub des/der Mitarbeiter/s/In wird eine Vertretung gestellt. Die
Betreuungszeit wird abgedeckt durch persénliche Besuche des /der Mitarbeiter/s/In in der
Wohnung der/des zu Betreuenden, durch Besuche der/des zu Betreuenden in der Anlaufstel-
le des ,Ambulant Betreuten Wohnens* (Raumlichkeiten der DROBS), durch telefonische
Kontakte und ggf. durch Gruppenveranstaltungen. Der Bedarf fir den Einsatz des ,Ambulant
Betreuten Wohnens* wird im Wesentlichen an den Werktagen sichergestellt.

Eine Betreuung ist Uber mehrere Jahre mdglich und i. d. R. auch notwendig, bei schweren
chronischen Verlaufen auch lebenslang. In Einzelfdllen sind Klientinnen nach kirzerer
Betreuungszeit in der Lage, ihr Leben allein zu gestalten. Grundsétzlich soll die Notwendig-
keit des ,Ambulant Betreuten Wohnens" sowie die Eignung des zu Betreuenden fiir diese
ambulante Hilfsform einmal jahrlich tberprift werden, Verdnderungen werden dem Kosten-
trager umgehend mitgeteilt.

Vor Ablauf des Bewilligungszeitraumes wird dem Kostentrager ein Bericht vorgelegt, der es
ihm ermdglicht, die Voraussetzungen fir eine weitergehende Leistungsgewdhrung zu Uber-
prifen.

Gesetzliche Grundlage

Das ,Ambulant Betreute Wohnen* ist eine Leistung zur sozialen Eingliederung fiir Menschen
mit Behinderung (Eingliederungshilfe gem. 88 53, 54 Sozialgesetzbuch — Zwdlftes Buch —
(SGB XII) in Verbindung mit 8 55 Abs. 2 Nr. 6 Sozialgesetzbuch — Neuntes Buch (SGB IX).
Sie leben in einer Wohnung selbstandig und eigenverantwortlich und sind in der Lage, die
aufgrund Ihrer Behinderung bendétigte Unterstiitzung selbst einzufordern



Das ,Ambulant Betreute Wohnen“ ist ein Leistungsanspruch der/des Einzelnen. Der/die Hil-
feempfangerin ist damit Antragstellerin dieser Malinahme.

Organisatorischer Rahmen

Die Anlaufstelle fir das ,Ambulant Betreute Wohnen" befindet sich in den Raumen der Fach-
stelle fur Sucht und Suchtpravention DROBS, Ringstral3e 18, 26721 Emden.

Es steht ein Biro mit der notwendigen technischen Ausstattung zur Verfiigung. Die Raum-
lichkeiten der DROBS kdnnen auch fiur gruppenspezifische Aktivitdten des ,Ambulant Be-
treuten Wohnens" genutzt werden.

Zur Durchfuihrung von dienstlich notwendigen Fahrten stehen Fahrzeuge (PKW, Fahrrad) zur
Verfligung, ggf. sind offentliche Verkehrsmittel zu benutzen.

Qualifikation der Mitarbeiterinnen

Mitarbeiterinnen des ,Ambulant Betreuten Wohnens" sollen tber fachliche Kompetenz (sozi-
alarbeiterische/sozialpadagogische oder gleichwertige Qualifikation) und mehrjahrige profes-
sionelle Erfahrung im Suchtbereich verfligen.

Sie sind angegliedert an das Team der DROBS und dariiber hinaus einbezogen in die Mitar-
beiterschaft der Drogenhilfe in Ostfriesland / Gesellschaft zur Hilfe fir suchtgeféahrdete und
abhangige Menschen e. V. Leer.

Vergutung der Leistung

Die Vergutung der Leistung setzt sich zusammen aus Personal- und Sachkosten pro betreu-
te Person pro Betreuungsstunde.

Die Abrechnungen mit dem Kostentrager der MaRnahme erfolgt monatlich.

Im Falle eines Krankenhausaufenthaltes der/des Betreuten soll die MaBhahme zunachst in
vollem Umfang weitergefuihrt werden. Bei lAnger wahrendem stationdren Aufenthalt (Uber 4
Wochen) soll die zu vergitende Stundenzahl auf 1/3 der genehmigten Stundenzahl reduziert
werden, es sei denn, dass im Einzelfall mit dem Kostentrager eine andere Vereinbarung ge-
troffen wurde.



