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Spitex Wohnassistenz:
Psychogeriatrische Wohnunterstiitzung fiir Seniorinnen
und Senioren

*Andreas Sidler

Ziel

Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen sollen auch im Al-
ter selbstbestimmt in der eigenen Wohnung leben k&énnen. Die
Spitex Wohnassistenz férdert und erhélt die Wohnféhigkeit und
das Potential zum eigenstdndigen Wohnen und Leben. Psychi-
sche Krisen werden aufgefangen. Die Spitex Wohnassistenz
schliesst eine Angebotslicke im Wohnangebot fur altere Menschen.

Konzept

Die Spitex Wohnassistenz begleitet und betreut Menschen tber 60
mit einer psychogeriatrischen Unterstitzung:

+ regelmassige Besprechung beziglich Tagesstrukturierung,
hygienischer Aspekte, gesundheitlicher Entwicklung und all-
tagspraktischer Massnahmen

« obligatorischer gemeinsamer Mittagstisch

«  Wohnungsreinigung nach Bedarf (wéchentlich oder 14-tag-
lich)

« Unterstitzung gemass persénlicher Bedarfsabklarung
z.B. Abgabe von Medikamenten, Hilfe beim Duschen

« tagliche Sprechstunden

* Angebot fir gemeinsame Aktivitéten.

Wirkung
e Stabilisierte und/oder gesteigerte Wohnfahigkeit von Mieterin-

nen und Mietern mit psychischer Krankheit
e Sicherheitsgefuhl ermdglicht selbstandiges Wohnen

*Andreas Sidler, Redakor Age Impuls, Age Stiftung
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e soziale Eingebundenheit und Verhinderung von Isolation

e verbesserte gesundheitliche Versorgung, gestindere Er-
nahrung

e weniger Einweisungen in stationdre Einrichtungen durch
Auffangen von psychischen Krisen

e Entlastung von Angehdrigen und Bezugspersonen

e verminderte Kosten

Projekttrager Stiftung Alterswohnungen der Stadt Zrich

Infrastruktur 13 nebeneinander liegende Wohnungen,
einzelne weitere Wohnungen nach Be-
darf, Gemeinschaftsraum mit Kiiche
und WC, Blro fir Spitex und Spitex-
Wohnassistenzteam

Personal zwei Psychiatriefachfrauen

Ausgangslage:
Die Spitex Wohnassistenz schliesst eine Liicke

Menschen mit psychischen Problemen werden alter und é&ltere
Menschen bekommen manchmal psychische Probleme. Selbstandig
alleine zu wohnen, ist flr einen Teil dieser Menschen schwierig. Das
kann zum Verlust der Wohnung fuhren.
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Das Leben in den eigenen vier Wanden ist ein zentraler Lebensbe-
reich. Ist ein Mensch damit Uberfordert, verliert er die Basis, um in
anderen Lebensbereichen mit seinen psychischen Schwierigkeiten
umgehen zu kdnnen. Eine Abwartsspirale beginnt, in der soziale Be-
ziehungen, Erndhrung, Hygiene und Gesundheit leiden. Oft fiihren die
sozialen Probleme letztendlich zu einer Wohnungskindigung.

Bereitschaft, mit der Wohnassistenz zu kooperieren
Einsicht betreffend sorgfaltigem Umgang mit Medikamenten,

Korperpflege, Erndhrung, Geld und Tagesgestaltung sowie
Bereitschaft, hierbei allféllige Unterstiitzung anzunehmen

Motivation, sich auf ein punktuelles Zusammenleben in der
Hausgemeinschaft einzulassen

Genugend Selbstandigkeit, um mit einer punktuellen aber
kontinuierlichen Begleitung auszukommen

Geregelte Betreuung durch Therapeuten, Arztin,
Sozialdienst oder Beistand ausserhalb des SAW-Angebots.

- Ungeeignet fir Demenz- und Suchtkranke

Bei der Stiftung Alterswohnungen der Stadt Zurich (SAW) haben
Wohnungsanfragen flir Seniorinnen und Senioren mit psychischen
und sozialen Problemen in den letzten Jahren zugenommen. Diese
alteren Menschen befinden sich meist in einer Notsituation; sie ha-
ben ihre Wohnung bereits verloren oder ihnen wurde gekiindigt: Ein
Teil der Gesuchstellerinnen und Gesuchsteller ist in einem Heim bes-
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ser aufgehoben. Bei einem anderen Teil zeigen unsere Abklarungen,
dass eine Person Uber viele Ressourcen fiur ein selbstandiges Leben
verfigt. In einem Heim waren sie masslos Uberversorgt. Dennoch
brduchte es eine regelméssige psychogeriatrische Begleitung, um ein
selbstbestimmtes Leben in der eigenen Wohnung zu ermdglichen.
Wir erkannten die Licke im Wohnangebot fir dltere Menschen und
riefen 2005 das Pilotprojekt Spitex Wohnassistenz ins Leben: ein in
der Schweiz und im Ausland neuartiges, zentral organisiertes Betreu-
ungsangebot fur psychisch kranke Menschen ab 60. Das Pilotprojekt
wurde 2008 erfolgreich abgeschlossen. Das Angebot wird weiterge-
fihrt und ausgebaut.

Das Konzept
Individuelle Unterstiitzung nach Mass

Ziel der Spitex Wohnassistenz ist es, fur Betroffene trotz seelischer
Beeintrachtigung eine befriedigende, individuelle und maoglichst
selbststandige Wohnsituation zu schaffen.

Im Fokus des Projekts steht die Forderung und Erhaltung der Wohn-
fahigkeit: Eine ambulant agierende aber vor Ort prasente psychoger-
latrische Wohnassistenz ermdglicht ein Verbleiben in der eigenen
Wohnung. Die Etablierung einer Hausgemeinschaft verhindert gesell-
schaftliche Isolation.

Massnahmen
Die Wohnassistenz wird in der Pilotphase in der Zircher SAW-Sied-

lung Espenhof angeboten. Kernstlicke des Projekts sind der regel-
massige Kontakt zwischen der assistiert wohnenden Person und dem
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Wohnassistenzteam, die Teilnahme am gemeinsamen Mittagstisch
sowie nach Bedarf wdchentlich oder alle 14 Tage eine Wohnungsrei-
nigung. Zuséatzlich erhélt jede assistierte Person eine individuell an-
gepasste pflegerische und hauswirtschaftliche Unterstiitzung. So gibt
die Bezugsfachperson z.B. im taglichen Gesprach Medikamente ab
und begleitet die persdnliche gesundheitliche Entwicklung und Hygie-
ne. Alltagspraktische Massnahmen werden besprochen und Hilfe fur
die Tagesstrukturierung geboten.

Die Wohnungen der dreizehn Betreuten liegen nebeneinander. Damit
ist eine Betreuung im Bezugspersonensystem gewahrleistet, und es
entsteht eine Hausgemeinschaft, ohne dass sich die Ubrigen Mieterin-
nen und Mieter beeintrachtigt fihlen.

Kostenmodell

Zu den Dienstleistungen der SAW gehéren Grundleistungen, die
pauschal mit dem Mietzins entschadigt werden, und Wabhlleistungen,
die individuell abzurechnen sind. Wabhlleistungen werden je nach Art
vom Mieter oder von der Krankenkasse bezahlt. Dieses Modell wird
auch bei der psychogeriatrischen Unterstlitzung durch die Wohnas-
“sistenz angewendet. Die Kosten fiir die assistierte Person sind damit
im Normalfall verkraftbar, zumal sie von den Ergédnzungsleistungen
akzeptiert werden. Die Pflegeleistungen, die von der Krankenkasse
Ubernommen werden, liegen normalerweise im Bereich, wo die Be-
zahlung nicht zusatzlich zu begriinden ist.
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werktags Prasenz im Haus mit taglicher Sprechstunde

' regelméssuge Besuche werktags 2x 30 Mm sowie 3 X 15M1n

Medikamentenabgabe

Begleitung gesundheitiche Entwickiung und Hygiene

Besprechung alltagspraktischer Massnahmen, Hilfe zur Tagesstrukturierung

werktags Durchfiihrung des -geméihsa'me'n‘Mittagst_isches

Kontakt mit involvierten Amtsstellen

| ,;Koardinahen der verschiedene.s

Krisensituationen erkennen und notlge Massnahmen einleiten

Schllchtung von Stremgkelten zwuschen den Wohnenden :

Organisation individ. Unterstu!tzungen I Wochenend- oder Abenddlenst der Spltex

Organisation der Abgabe von tégllchen Medikamenten an den Wochenenden

Koordination der Dienstleistungen der SAW fir die assistiert Wohnenden

monatliche Unterstitzung fir die Abgabe der Flachwasche

Einsatz der Haushilfe zum Instandhalten der Wohnung nach Bedarf

24h-Pikett, Waschereidienst, handwerklicher Hauswartsdienst, Anlédsse in der
Siedlung, :
Spitex vor Ort, Sozialdienst, Gastewohnung flir Besuche
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Kosten
BP = Behandlungspflege

GP = Grundpflege
HWL = Hauswirtschaftliche Leistungen]

P

ersonliche Unterstiitzung an jedem Werktag 30 Min. 2 x pro Woche 30730
(Medikamente abgeben, Tagesstruktur, Kérperhygiene)|15 Min. 3 x pro Woche 45
Medikamente abgeben / Einnahme kontrollieren Sa + So: 2 x 15 Min. 30
Gemeinsamer Mittagstisch 5 x in der Woche 1.5 Std. x 5 von 2 Pers. 50 25
Aktivierungsnachmittag 1 x pro Woche 1 x 3 Std. von 1 Pers. 30
Werktags tégliche Préasenz/Sprechstunde fir alle 5 x 30 Min fur 14 Pers. 13:5
Wohnung in Ordnung halten 1 x pro Woche HH 90
Begleiten Wascheabgabe (Bettwéasche abziehen, etc.) |1 x pro Monat 40 Min. 10
Individuelle Begleitung (z.B. Kleiderkauf, Arztbesuch) |1 x pro 6 Monate 3 Std. 15 :

Total pro Monat Pflege Stunden: 18.5 Fr 1'053.-
Total pro Monat HWL + HH Stunden: 10 Fr. 244 -
Mittagessen 5 x in der Woche 22 Mahlz. /Mon. a 14 .- Fr. 308.-
Miete einer 1-ZW AW 1 brutto Fr. 710.85.-
(inkl. NK, Grundleistungen Dienstleistungen SAW, Kostenanteil Ge-

meinschaftsraum)

Total Kosten Mieterln: : Fr. 2'315.85.-




Wirkungen
Die Wohnassistenz bietet Rhythmus und Sicherheit

Die Begleitstudie zum Pilotprojekt zeigt deutlich: Die Stdrke des
Betreuungsangebots liegt in der richtigen Ausbalancierung von Be-
treuung und Autonomie, dem Eingebundensein in soziale Struktu-
ren und personlicher, privater Freiheit in den eigenen vier Wanden.

Die Bewohnerinnen und Bewohner wurden wahrend der Pilotphase
zweimal im Abstand von 14 Monaten zu ihrer Wohnsituation befragt:
Sie schatzen die Mischung zwischen regelméssiger Assistenzarbeit
in der Wohnung und der Méglichkeit, bei Bedarf zur Wohnassistenz
gehen zu kdénnen. Mit steigendem Alter wird die haufige Besuchsfre-
quenz stéarker eingefordert. Die Wohnassistenz bietet Rhythmus und
Sicherheit: Dass im Notfall Hilfe da ist und man nicht auf sich allein
gestellt ist, weckt ein Geflihl der Geborgenheit und nicht der Isolation
in der Wohnung.

Nicht nur die Wohnassistenz, auch die Gemeinschaft der Projektteil-
nehmenden bietet Struktur und Halt. Tatsachlich hat sich im Laufe des
Projekts ein Gemeinschaftsgefiihl entwickelt. Dabei spielte der regel-
massige und obligatorische Mittagstisch als Ort des gegenseitigen
Austausches eine zentrale Rolle.

Verdnderungen in der Wohnfahigkeit

Bei der Mehrheit der Teilnehmenden ist eine deutliche Verbesserung
der Wohnfahigkeit festzustellen. Bei funf Personen konnte das Po-
tenzial unterstitzt und geférdert werden. Bei drei Personen nahm
die Wohnfahigkeit trotz Unterstiitzung und Begleitung ab. Es kam zu
Rickschldgen und Verschlechterungen des Zustands. Diese Perso-
nen bendtigen besondere Aufmerksamkeit der Wohnassistenz.
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Manifestation selbstbewusster Autonomie

Durch die unterstltzende und strukturierende Hilfestellung der Spitex
Wohnassistenz im Alltag sind Ressourcen frei geworden. Die Bewoh-
nerinnen und Bewohner kénnen ihr Leben wieder selbstbestimmt
gestalten und sinnstiftende Aufgaben erflllen. Einige konnten verant-
wortungsvolle, regelméssige Verpflichtungen eingehen (Freiwilligen-
arbeit, Betreuung der Grosskinder, Haustierhaltung).

Medizinische Sicherheit

Die Medikamentenabgabe durch die Wohnassistenz sorgt flir eine op-
timierte Medikamentverschreibung durch Arzte, da eine regelméssige
Einnahme garantiert wird und bei Schwierigkeiten mit Fachpersonal
kommuniziert werden kann.

Entlastung der Arzte und Beistinde

. Die Fachleute bestétigen, dass ihre Patientinnen und Kundinnen ru-
higer sind und sich aufgehoben fiihlen. In schwierigen Situationen
haben die Fachleute eine Ansprechperson, und auch im Alltag Gber-
nimmt das Assistenzteam Koordinationsaufgaben wie die Abgabe
von Taschengeld oder die Organisation einer Tagesklinik, was die
Aufgabe der Beistande vereinfacht.

Empfehlungen
Psychiatrische Fachausbildung als Voraussetzung

Die Erfahrungen aus der mehrjahrigen Pilotphase und die Re-
sultate der Begleitstudie zeigen, welche Faktoren fiir eine funk-
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tionierende psychogeriatrische Wohnassistenz beachtet werden
missen.

Der Erfolg der Spitex Wohnassistenz ist nicht zuletzt darauf zurtickzu-
fihren, dass der Selektion der Bewohnerschaft und ihrer Zusammen-
setzung als Gruppe ebenso viel Beachtung geschenkt wurde, wie der
Auswahl der Teammitglieder. Aus den Erfahrungen in der Pilotphase
lassen sich folgende Empfehlungen ableiten:

Anforderungsprofil Wohnassistenz

Dem Wohnassistenzteam muss eine Person mit psychiatrischer Fach-
ausbildung und Praxiserfahrung angehéren. Sie ist mit Krankheitsbil-
dern vertraut und im Umgang mit Psychopharmaka bewandert. Sie kennt
Kommunikationsstrategien, das professionelle Handlungsrepertoire in
Krisensituationen und geeignete Pflegemodelle.

Kontinuitat

Eine zentrale Rolle spielen ihre Bezugspersonen aus dem Wohnas-
sistenzteam. Die Betreuten bauen ein grosses Vertrauen zu lhrer
Bezugsperson auf, die in ihrem Alltag eine hohe Prédsenz hat. Ein
Wechsel der Bezugsperson ist immer problematisch und sollte beglei-
tet werden. Bei der Stellenbesetzung ist Kontinuitat zentral.

Losungsorientiertes Arbeiten
Das Arbeitsprinzip der Wohnassistenz ist I6sungs- und nicht problem-
orientiert: Das Ziel ist die Befahigung zum selbstandigen Wohnen. Der

Haushalt wird nicht durch die Wohnassistenz gefuhrt. Sie motiviert,
leitet an und erarbeitet im Gesprach die Einsicht und Eigenaktivitat
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der Bewohnerin. So wird die selbstbestimmte Wohnfahigkeit erhalten
ohne Fremdbestimmung der Bewohnerinnen.

Bewohnerinnen- und Bewohnerprofile

Es ist wichtig, die Zusammensetzung der Gruppe im Auge zu behal-
ten. Die Gemeinschaft hat sich als essentiell fir das Projekt erwiesen.
Ein Gemeinschaftsgeflhl wird durch Personen erzeugt, die gerne so-
ziale Kontakte pflegen und ein soziales Netz bendtigen. Auch weniger
soziale und kommunikative Personen kénnen sich ins Projekt und in
die Gruppe eingebunden flihlen. Die Kontaktintensitat, die durch den
regelméssigen Mittagstisch und die Besuche der Wohnassistenz ent-
steht, Uberfordert sie nicht. Es konnten sogar einige wenige Personen
integriert werden, die nicht am Mittagstisch teilnehmen. Dennoch: Die
Verpflichtung zur Teilnahme am Mittagstisch ist fir das Programm des
assistierten Wohnens essentiell.

© Age Impuls / Juni 2009-06-30 Age Stiftung

Kontakt

Andreas Sidler, Redaktion Age Impuls
Postfach BA29

8098 Zurich

Telefon 044 234 31 67

E-Mail info@age-stiftung.ch
www.age-stiftung.ch ]
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