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Institutionen unter dem Patronat der AGG im Portrat VI

Eine Briicke zwischen Klinik und Gesellschaft

«Séintisblick - Sozialpsychiatrische Angebote» nimmt Menschen nach einem Aufenthalt in einer
psychiatrischen Klinik auf und begleitet sie auf dem Weg zuriick in die Selbstéindigkeit.

EvA BACHMANN

Am 17. November 1974 wurde an der Schmied-
gasse 56 in Herisau ein therapeutisches Wohn-
heim fiir acht bis zehn psychisch beeintrach-
tigte Erwachsene erdffnet. Der Tag kann als
Griindungsdatum des heutigen Vereins Santis-
blick gelten, obwohl das Heim vom Appenzell
A. Rh. Hilfsverein fiir Gemiitskranke und Alko-
holgefidhrdete (heute: Appenzellischer Hilfs-
verein fiir Psychischkranke) aufgebaut und
auch noch fast 20 Jahre von diesem getragen
wurde.

Der Hilfsverein wollte mit dem Wohnheim
die Liicke zwischen einem Klinikaufenthalt und
einem selbstdndigen Leben schliessen und da-
mit zur «Resozialisierung Gemiitskranker» bei-
tragen. Fritz Schefer, Pfarrer aus Herisau und
Prasident des Hilfsvereins, beschrieb das An-
liegen damals wie folgt: «Zwischen psychisch
erkrankten Menschen und gesunden Men-
schen besteht eine Barriere. Die Riickkehr ins
normale> Leben nach der heilpsychiatrischen
Hospitalisierung bringt Probleme. Das neue
Wohnheim in Herisau soll eine Briicke sein,
mitten im Dorf, ein Symbol dafiir, dass diese
Leute zur Gesellschaft gehéren.»' Die Bewoh-
nerinnen und Bewohner mussten iiber eine
Arbeitsstelle verfiigen, fiir die Betreuung von
Wohnen und Freizeit wurde eine Psychiat-
rieschwester angestellt.

Von der Anti- zur Sozialpsychiatrie

Die Griindung des therapeutischen Wohnheims
féllt in eine Zeit, in der die Psychiatrie kritisch
betrachtet wurde: Ab den 1960er-Jahren thema-
tisierte die Bewegung der Antipsychiatrie den
Hospitalismus, also dass Kranke in den Klini-
ken nicht geheilt wiirden, sondern in einen Zu-
stand der Gleichgiiltigkeit und Isolierung fallen.
Es wurde gefordert, dass nicht die Krankheit,
sondern der Mensch in den Mittelpunkt gestellt

werden sollte. Auch Geisteskranke hitten eine
eigene und in ihrer Art berechtigte Weise zu er-
leben und zu leben.

Andreas Billeter, Chefarzt der kantonalen
psychiatrischen Klinik Herisau (heute: Psychi-
atrisches Zentrum Appenzell Ausserrhoden),
nahminseinem Referatan der Jahresversamm-
lung der Appenzellischen Gemeinniitzigen
Gesellschaft vom November 1975 eine «Stand-
ortbestimmung in der Psychiatrie»® vor. Er be-
leuchtete sowohl die Therapieformen und den
gesellschaftlichen Auftrag an eine Klinik, nahm
aber auch die - in seinen Augen berechtigte -
Kritik auf. Eine der Antworten auf die Antipsy-
chiatrie ist das Erstarken der Sozialpsychiatrie.
«Unter diesem Begriff wird eine Psychiatrie
verstanden, in welcher sich Klinik und Umwelt
mehr durchdringen als friither», erklédrte Bille-
ter in seinem Referat und nannte als Beispiele
Tageskliniken, geschiitzte Werkstitten, Wohn-
heime oder auch ambulante Betreuung.® Die
psychiatrische Klinik hatte denn auch den
Anstoss zum Wohnheim Schmiedgasse gege-
ben, und in den Anfangsjahren bestand eine
enge Zusammenarbeit.

Der Aufbruch mit der Sozialpsychiatrie
kann {ibrigens nicht nur in Appenzell Ausser-
rhoden, sondern auch auf gesamtschweizeri-
scher Ebene beobachtet werden: 1978 griin-
dete die Schweizerische Gemeinniitzige Ge-
sellschaft die Stiftung Pro Mente Sana.* Zu den
Zielen zidhlte die Schaffung von einem zeitge-
madssen Verstdndnis des Phdnomens «psychi-
sche Erkrankung» sowie die soziale und beruf-
liche Integration von psychisch erkrankten
Menschen.

Der sozialpsychiatrische Ansatz spiegelt
sich im Betreuungskonzept des Santisblicks.
Die Angebote richten sich am Modell der
«Funktionalen Gesundheit» aus: Dabei wird
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nicht auf eine «Leistungsminderung» durch die
Krankheit fokussiert, sondern darauf hinge-
arbeitet, dass ein Mensch an méglichst norma-
lisierten Lebensbereichen teilnimmt und teil-
hat.® Gesundheit wird damit nicht rein medi-
zinisch definiert, sondern schliesst die Aus-
einandersetzung mit der sozialen und materiel-
len Umwelt ein. Ein zentrales Prinzip ist die For-
derung der grosstmoglichen Partizipation am
normalen Leben. Das Leitbild von 2008 formu-
liert zudem ausdriicklich die Souverénitéit der
Betreuten: «Wir begleiten Frauen und Minner
mit psychischen und sozialen Beeintrachtigun-
gen, die sich zum Ziel gesetzt haben, weniger
betreut oder selbstindig wohnen, arbeiten und
Beziehungen gestalten zu kénnen.»°

Der Verein Santisblick

Das erste Wohnheim an der Schmiedgasse war
teilzeitbetreut und damit ausgerichtet auf Be-
wohnerinnen und Bewohner, die tagsiiber einer
Arbeit nachgingen. Ab den 1980er-Jahren stellte
der Arbeitsmarkt jedoch kaum noch Stellen fiir
Menschen mit psychischen Einschrankungen
bereit. Ausserdem entliessen die Kliniken Pati-
entinnen und Patienten frither und bauten bei
der Rehabilitation ab, was den Betreuungsbe-
darfim Anschluss erhéhte. 1991 zog das Wohn-
heim deshalb an die Gossauerstrasse in Herisau,
wo zwei Geschosse in einem Neubau gekauft
worden waren - mit Aussicht in den Alpstein,
daher der Name «Séntisblick». Am neuen Ort
konnte nun neben der teilzeit- auch eine ganz-
tagsbetreute Wohngruppe eingerichtet werden,
insgesamt 16 Wohnplitze. Synergien ergaben
sich ausserdem mit der beruflichen Rehabilita-
tion der «Dreischiibe» im gleichen Haus.

1993 entliess der Appenzellische Hilfsverein
fiir Psychischkranke das Wohnheim in die Selb-
stdndigkeit. Der Verein Therapeutische Wohn-
gemeinschaften Sdntisblick wurde gegriindet,
Rosmarie Kiihnis zur Prasidentin gewihlt - sie
ist es aktuell wieder. Die weitere Entwicklung
des Séntisblicks beschreibt Kiihnis so: «Wir ver-
suchten iiber die Jahre, das Netz am Ubergang
von einem Klinikaufenthalt zu einem selbstbe-
stimmten Leben immer enger zu kniipfen.»’
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Stetige Weiterentwicklung

Eine Herausforderung bleibt das Arbeiten.
Aktuell komme keine der Klientinnen und Kli-
enten im ersten Arbeitsmarkt unter, und zum
Teil hitten sie auch schon Miihe mit einem
geschiitzten Arbeitsplatz, sagt Kiithnis. Aus die-
sem Bediirfnis heraus entstanden nach und
nach Tagesstrukturen. Ein erstes eigenes Ate-
lier wurde 2002 eroffnet, heute gibt es ein
Tageszentrum, das den Teilnehmenden den
Raum bietet, ihre individuellen Fihigkeiten zu
erweitern. Mit einer gezielten Forderung wer-
den personliche Ressourcen aktiviert, um eine
Perspektive entwickeln zu kénnen und eine
grosstmogliche Selbstdndigkeit zu erreichen.
Die Begleitung findet auch im Hinblick auf ei-
ne externe Arbeit oder einen Ausbildungsplatz
statt. Ausserdem gibt es die Gwunderwerch-
statt fiir eine stundenweise Tagesstruktur. Die
erwachsenen Teilnehmenden arbeiten ge-
meinsam an vorgegebenen Projekten, die am
gleichen Standort im Laden gwunderwerch
verkauft werden. Ein Versuch mit eigenen Plit-
zen fiir Arbeit mit Lohn im Restaurant Ochsli
wurde hingegen 2015 nach nur zwei Jahren
wieder abgebrochen.? In diesem Bereich arbei-
tet der Santisblick mit Stiftungen wie Tosam
oder Dreischiibe zusammen.

Eine andere Herausforderung ist die Zu-
nahme der Klientinnen und Klienten im Alter
ab ca. 16 Jahren. Seit 2006 wurde deshalb ein
spezifisches Angebot fiir Jugendliche und junge
Erwachsene aufgebaut, die mit Unterstiitzung
der IV eine Ausbildung absolvieren. Aktuell
sind von den insgesamt fiinf Wohnbereichen
des Santisblicks zwei ganz auf Jugendliche aus-
gerichtet: eine teilzeit-, die andere intensivbe-
treut.

Der Entwicklung hin zu mehr intensivbe-
treuten Pldtzen steht auf der anderen Seite des
Spektrums aber auch die Erweiterung der An-
gebote mit vermehrter Selbstdndigkeit gegen-
iiber. Der Séntisblick fithrt Wohneinheiten, die
nach Bedarf, mindestens aber wiahrend vier
Stunden pro Woche betreut werden. Und 2019
wurde auch das «Betreute Wohnen» vom Hilfs-
verein fiir Psychischkranke an den Séntisblick
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iibergeben. Dabei handelt es sich um die am-
bulante Begleitung von Personen an ihrem ei-
genen Wohnort.

Meilensteine: schone und schwierige

Die Erweiterungsschritte seien immer schone
Meilensteine gewesen, sagt Rosmarie Kiihnis
im Riickblick. Der Santisblick ist iiber die Jah-
re langsam, aber kontinuierlich gewachsen.
Kiihnis erwidhnt jedoch auch administrative
Herausforderungen: Ab der Jahrtausendwende
verlangte das Bundesamt fiir Sozialversiche-
rung von den Heimen eine Zertifizierung. Die
erste 2002 wie auch die folgenden Rezertifizie-
rungen stellten zwar einen arbeitsintensiven,
fiir Kiihnis aber auch sehr positiven Prozess
dar: «Die Gespriche dariiber, wer wir sind und
was wir wollen, waren jeweils ergiebig und blei-
ben wichtig.» Schwieriger war fiir den Santis-
blick, dass der Bund im Rahmen der Neuord-
nung des Finanzausgleichs 2008 die Subventio-
nierung der Heime an die Kantone iibergab.
Das foderale System bedeutete einen Mehrauf-
wand mit neuen Leistungsvereinbarungen und
Verhandlungen mit den Kantonen, der SVA
und der IV sowie mit Pro Infirmis.’ Und es be-
dingte andere Abldufe in der Abrechnung.
Lange Zeit hatte der Heimleiter nebenher noch
die Buchhaltung gefiihrt - das ist heute un-
denkbar.

Zur Finanzierung erklért Kiihnis: «Der Sén-
tisblick ist ein Ubergangsheim.» Es gehe da-
rum, die Klientinnen und Klienten zu stabili-
sieren und sie beim néchsten Schritt in die
Selbstdndigkeit zu begleiten. Ziel ist das Wei-
tergehen. Manche Bewohnende bleiben nur
drei Monate in der Institution, mehr als drei
Jahre werden es selten. Das ist einerseits erfreu-
lich, andererseits fiihrt die instabile Situation
am Ubergang zu mehr Kriseninterventionen,
und die vielen Wechsel bedeuten auch einen
hohen Aufwand fiir Abklirungen und Schnup-
pertage. Diese Aufwédnde werden nicht separat
entschidigt. «Wir kénnen den laufenden Be-
trieb finanzieren, aber keine Riickstellungen
fiir Renovationen oder Investitionen machen»,
sagt Kiihnis. Dafiir sei der Verein jeweils auf Zu-
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wendungen von Stiftungen und Génnern ange-
wiesen.

Ein Meilenstein abseits von Zahlen und
Finanzen ist Rosmarie Kiihnis auch noch wich-
tig: Die Namensadnderung von «Therapeutische
Wohngemeinschaften» in «Sozialpsychiatri-
sche Angebote» 2008. Dieser Name entspricht
eher dem effektiven Tatigkeitsfeld: Der Sdntis-
blick ist im Kern keine therapeutische Institu-
tion, sondern bietet Abklarungen, Wohnbe-
gleitung, Tagesstrukturen sowie Alltagsunter-
stiitzung im Begleiteten Wohnen an. Der Jah-
resbericht 2008'° thematisiert nicht nur das
neue Corporate Design, sondern auch die
strategischen Erfolgsfaktoren und die Imple-
mentierungeines Qualitditsmanagement-Tools.
Allein schon die Wortwahl zeigt, wie sehr sich
auch die Betriebsfithrung tiber die Jahre mo-
dernisiert und professionalisiert hat.

Kiihnis' erste Amtszeit endete 2017, nach
fast 25 Jahren als Vereinsprisidentin.'' 2020
kehrte sie zuriick - als Einspringerin in einer
Notlage. Der Sdntisblick war in eine Krise ge-
rutscht. 2019 fiel zundchst der Geschaftsleiter
aus gesundheitlichen Griinden aus, dann auch
der Vereinsprésident. Es kam zu Kiindigungen
beim Personal. Die Finanzierung war nicht
mehr gesichert, der Verein iiberschuldet. Zur
Hauptversammlung 2020 trat der gesamte Vor-
stand ab.'? «Innert dreier Monate musste ein
neuer Vorstand gefunden werden, sonst hitte
der Sidntisblick nicht weiter betrieben werden
konnen», erzidhlt Kiihnis. «Da ist man auf die
alten Bekannten zuriickgekommen. Das Werk
liegt mir am Herzen, also sagte ich erneut zu.»
Inzwischen hat sich die Lage stabilisiert, die
Finanzen sind wieder im Lot, die Fluktuation
beim Personal ist tief.

Ein Blick zuriick und voraus

Der Santisblick wuchs in den bald 50 Jahren
seit seiner Griindung von 10 Wohnplitzen auf
37 Plétze plus Tagesbetreuung und ambulante
Begleitung. Das Personal wurde von einer Psy-
chiatrieschwester 1974 auf heute 52 Mitarbei-
tende in 35 Vollzeitstellen ausgebaut. Das An-
gebotvermag die Nachfrage zeitweise trotzdem
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nicht zu decken. Was sagt diese Zunahme aus
iiber unsere Gesellschaft? Zur Erinnerung:
Schon die Antipsychiatrie der 1970er-Jahre hat-
te darauf hingewiesen, dass im Grunde nicht
die psychisch Kranken, sondern die krank ma-
chende Gesellschaft geheilt werden miisse. Ist
der wachsende Bedarf also Ausdruck eines ge-
sellschaftlichen Problems?

Rosmarie Kiihnis masst sich keine abschlies-
sende Antwort an. «Vor allem bei den Jugendli-
chen sehen wir schon, dass sie unter grossem
Druck stehen», sagt sie. «Eltern, Lehrpersonen,
aber zunehmend auch Social Media stellen An-
forderungen, denen die Jugendlichen geniigen
wollen und manchmal einfach nicht mehr kén-
nen. Besonders Mddchen reagieren darauf mit
einem problematischen Selbstwertgefiihl.» Mit
Blick auf die Erwachsenen ist Kiihnis’ Einschét-
zung hingegen, dass es nicht mehr psychische
Erkrankungen gibt als frither. «Gednderthat sich
jedoch, dass in der Offentlichkeit mehr dariiber
gesprochen wird», sagt sie. Das vermehrte Be-
wusstsein fiithre dazu, dass sich mehr Menschen
Hilfe holten. «Frither haben sich Betroffene viel-
leicht eher zuriickgezogen und fiir sich gelitten.»

Die grossere Prdsenz von psychischen Er-
krankungen in der 6ffentlichen Wahrnehmung
sei grundsitzlich eine positive Entwicklung und
habe die Stigmatisierung von Betroffenen ge-
geniiber den 1970er-Jahren reduziert, sagt Kiih-
nis. «Trotzdem reden viele Menschen immer
noch offener iiber einen Spitalaufenthalt als
iiber eine Behandlung in einer psychiatrischen
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Klinik.» Die Riickkehr in ein selbstbestimmtes
Leben ist fiir Betroffene also nach wie vor ein
langer, schwieriger Weg. Der Séntisblick spannt
hier ein Auffangnetz auf. Trégt es oder braucht
es in Zukunft weitere Angebote? «Im Moment
sind wir in einer Phase der Konsolidierung»,
sagt Rosmarie Kiihnis mit Blick auf die Turbu-
lenzen der letzten Jahre. Aber Ideen hitte sie
schon: «Das Prinzip stationdr vor ambulant ist
immer noch sehr prasent. Ein Teil unserer Kli-
entel ist auf das stationdre Angebot immer
noch dringend angewiesen, fiir Jugendliche
kénnte es auch noch ausgebaut werden. Zu-
sdtzliche ambulante Angebote sollten jedoch
ebenfalls finanziert werden fiir Menschen mit
mehr Selbstdndigkeit, aber notwendiger Be-
gleitung bei Bedarf.» Da wiirde sie ansetzen,
um das Netz zukiinftig noch tragfdhiger zu ma-
chen.

Weiterfiihrende Informationen
Website www.saentisblick.org

Unter «Berichte der Institutionen» wurde ab
Heft 103/1975(1976) der Appenzellischen Jahr-
biicher jeweils der Jahresbericht des «Séntis-
blick» veroffentlicht (vgl. http://www.e-perio-
dica.ch/digbib/vollist?UID=ajb-001). Mit Heft
145 (2018) wurde diese Berichterstattung ein-
gestellt. Die auch als selbstdndige Publikatio-
nen erscheinenden Jahresberichte werden von
der Kantonsbibliothek Appenzell Ausserrho-
den archiviert.

1 Appenzellische Jahrbiicher (= AJb) 102/1974 (1975), S. 113. - Alle Jahrbuchausgaben sind online verfiigbar,
empfohlener Einstieg: www.appenzelldigital.ch/appenzellische-jahrbuecher (Stand 24.07.2023, gilt auch fur alle
nachfolgenden Links). - 2 AJb 103/1975 (1976), S. 135-144. - 3 Ebd., S. 143. - 4 Vgl. https://promentesana.ch/
ueber-uns/portrait/geschichte. - 5 Vgl. AJb 142 (2015), S. 239; sieche auch www.saentisblick.org > Angebot >
Konzept-Santisblick-02-2023.pdf. - 6 Vgl. www.saentisblick.org > Downloads > Leitbild.pdf. - 7 Gespridch mit
Rosmarie Kiihnis vom 28.06.2023. - 8 Séntisblick: Jahresbericht 2015, S. 4. - 9 Vgl. AJb 136/2008 (2009), S. 197 f. -
10 AJb 136/2008 (2009), S. 198. - 11 Riickblick auf ihre Amtszeit in: Sintisblick: Jahresbericht 2016, S. 4. -

12 Séantisblick: Jahresbericht 2019, S. 2 f.
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