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Psychiatrische Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit geistiger Behinderung

Zurcher Heime schliessen mit
Kleinwohngruppen Liicke

Die Stiftungen Biihl in Wédenswil und Ilgenhalde
in Fehraltorf betreuen Kinder und Jugendliche mit
geistiger Behinderung und psychischen Stérungen
in speziellen Projekten. Der Kanton Ziirich will das
Angebot gesetzlich verankern. Noch fehlt aber eine
Losung fiir die Finanzierung.

Von Barbara Steiner

Fiir die fiinf jungen Menschen zwischen 12 und 16, die derzeit
im Haus Santis der Stiftung Biihl in Wadenswil am Ziirichsee
zuhause sind, gelten strengere Regeln als fiir andere Jugendli-
che des Zentrums fiir Heilpddagogik und berufliche Eingliede-
rung. «Nebst einer geistigen Behinderung beeinflussen psychi-
sche Storungen ihr Verhalten. Je klarer die Strukturen sind,
desto besser konnen sie den Alltag bewalti-

gen», sagt Regina Barth, Leiterin der Abteilung

sitive Bindungserfahrungen.» Im Rahmen eines kantonalen
Projektes entwickelte die Stiftung Biihl mit dem Intensiven
Forderprogramm fiir Jugendliche mit geistiger Behinderung
und psychischen Stérungen (IFJ) eine Alternative. Es soll eine
Versorgungsliicke schliessen in Féllen, in denen die ambulan-
te kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung nicht aus-
reicht und ein psychiatrisches Setting nicht angemessen ist.

Ziel ist die Wiedereingliederung
Zentrales Element des Programms ist die intensive, massge-
schneiderte, interdisziplindre Begleitung der Jugendlichen:
Dem If]-Team der Stiftung Biihl geh6ren Sozialpddagogen, Heil-
padagogen, eine Psychiaterin und ein Psychologe an. «Die be-
sonderen Anspriiche erfordern eine sehr enge Betreuung», sagt
Barth. Das Programm dauert mindestens sechs Monate und
endet spatestens mit dem 20. Lebensjahr. Ziel ist je nach Aus-
gangslage und Fahigkeiten des Jugendlichen
die Reintegration - ins reguldre Angebot der

Schule und Wohnen. Bis vor rund drei Jahren
lebten die heutigen Teenager in reguldren
Wohngruppen der Stiftung Biihl. «<Es gab sehr
schwierige Situationen. Die Kinder gerieten
oft ausser sich und zeigten dann ein sehr auf-
falliges Verhalten.» Dies habe sowohl die Be-
treuenden wie auch die anderen Schiilerinnen

«Das Hin und Her ist
eigentlich genau das
Gegenteil dessen,
was der Jugendliche
brauchte.»

Stiftung Biihl, ins angestammte Umfeld oder
in einen anderen geeigneten Rahmen: «Die
Kinder und Jugendlichen sollen ausserhalb
psychiatrischer Settings ein mdoglichst auto-
nomes Leben flihren konnen», betont Barth.
Lasst sich die Einweisung in eine psychiatri-
sche Klinik - beispielsweise wegen akuter

und Schiiler belastet. Die Situation sei den

Verantwortlichen heilpadagogischer Einrich-

tungen wohl nur zu vertraut, vermutet Barth: «Irgendwann
kommt der Zeitpunkt, in dem die Verantwortlichen zum
Schluss kommen, dass ein Kind fiir eine Institution nicht
mehr tragbar ist.» Sein Weg fiihre dann manchmal von Ein-
richtung zu Einrichtung oder via Psychiatrie zuriick in ein
Heim. «Das Hin und Her ist eigentlich genau das Gegenteil des-

sen, was der Jugendliche brauchte, ndmlich Stabilitdt und po-

Selbst- oder Fremdgefahrdung - wahrend des

Aufenthalts im IFJ nicht vermeiden, gestaltet
dessen Team in Absprache mit der Klinik einen Teil der sozial-
und heilpadagogische Betreuung. Flir Regina Barth steht fest:
«Mit dem IF] haben wir grundsatzlich die richtige Richtung
eingeschlagen.» Positiv beurteilt das Programm in einer Eva-
luation auch die Interkantonale Hochschule fiir Heilpadagogik
Zirich. Erwahnung finden in der Zusammenfassung des
Schlussberichts insbesondere die hohe Sozialkompetenz ein-
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Morgentau Louisa Johanna, 1997: Im Schutz der Baren, Holz, Puppen, Objekt, Besitz Psychiatrie-Museum-Bern

zelner Jugendlicher, der ganzheitliche Betreuungsansatz und
die individuelle Begleitung.

Eins-zu-eins-Betreuung statt Klinik

Auchin der StiftungIlgenhalde in Fehraltorf stehen seitletztem
Juliin einer Kleinstwohngruppe einzelne Platze fiir Kinder und
Jugendliche mit geistiger Behinderung und psychischen St6-
rungen zur Verfligung. Derzeit belegen sie eine

Monique Christen auf die Notwendigkeit der intensiven Betreu-
ung hin: «Sie ist unerldsslich, wenn die Losung tragfdhig sein
soll.» Mitausgelost haben die Einrichtung des Angebots unter
anderem die Erfahrungen mit der jungen Frau. Die heute
15-Jahrige begegnete Pddagogen, Mitschiilern und -bewohnen-
den mit immer massiveren Gewaltausbriichen. «Ihr Verhalten
wurde gefdhrlich, wir mussten reagierenn, blickt Christen zu-

riick. Eine Rolle spielten auch Erfahrungen mit

junge Frau und ein junger Mann. Sie benotigen
beide eine Eins-zu-eins-Betreuung, es sind
also immer mindestens zwei Fachpersonen
anwesend. Die junge Frau besucht eine Klein-
klasse in der Schule der Einrichtung, der junge
Mann erhélt Einzelunterricht. Wie Regina
Barth weist auch «Ilgenhalde»-Leiterin

Eine intensive
Betreuung ist
unerlasslich, wenn
die Losung tragfahig
sein soll.

der Erwachsenen-Psychiatrie: Ein Teenager
aus der ««Jlgenhalde» kam fiir einige Wochen
in eine psychiatrische Klinik in eine Abteilung
mit 16 weiteren Personen im jungen Erwach-
senenalter. Thre Betreuung hat Christen nicht
in guter Erinnerung: «Dem ohnehin knapp
dotierten Personal fehlt die spezifische Aus-
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bildung. Diese braucht es aber beispielsweise, um abgrenzen
zu konnen, welche Eigenheiten zu einer Behinderung gehoren
und welche auf die psychische Stérung zurtickzufiihren sein
durften», sagt Christen. Zudem habe die medikamentdse Be-
handlung in der Psychiatrie ihrer Erfahrung zufolge einen an-
deren Stellenwert als in einer heil- und sonderpadagogischen
Einrichtung. «Wir versuchen, die Menschen mit padagogischen
und verhaltenstherapeutischen Massnahmen so zu stiitzen,
dass sie moglichst wenig Medikamente brauchen.» Bei der jun-
gen Frau und dem jungen Mann in der Kleinstwohngruppe sind
die Verantwortlichen bisher gut gefahren mitihrem intensiven
Betreuungskonzept: Beide sind bereits viel ruhiger geworden,
und mittelfristig scheint die Riickkehr in eine normale Wohn-
gruppe flir den jungen Mann eine realistische Option zu sein.
Auch den Betreuenden komme das Konzept dank der ver-
gleichsweise kurzen Dauer ihrer Einsétze entgegen, fligt Chris-
ten bei: «Der Umgang mit schwierigen Kindern und Jugendli-
chen ist intensiv und kann an die Substanz gehen. Es schont
die Ressourcen, wenn sich die Betreuuenden abwechseln kon-
nen.» Die Leiterin der «Ilgenhalde» schliesst nicht aus, dass die
Kleinstwohngruppe vergréssert wird.

Wer bezahlt was?

Sowohl die Stiftung Biihl wie auch die Stiftung Ilgenhalde fi-
nanzieren ihre Angebote liber die Versorgertaxe, fiir welche
die Schulgemeinden aufkommen, und wo méglich iiber Ab-

Diese Lo-
sung hat allerdings provisorischen Charakter. Die Finanzie-
rung sei eine Knacknuss, sagen Barth und Christen. Mit ein

geltungen der Krankenkasse fiir Psychotherapie.

Grund ist, dass zwei kanto-

nale Direktionen involviert
«Der Umgang mit
schwierigen Kindern
kann an die
Substanz gehen.»

sind: Die psychiatrische Ver-
sorgung fallt in die Zustan-
digkeit der Gesundheitsdi-
rektion, die padagogische
Betreuung in jene der Bil-

dungsdirektion. Die Formu-

lierung von Vorschlédgen fiir
einen Kostenschliissel gehdrt mit zu den Aufgaben einer Ar-
beitsgruppe, die sich mit der psychiatrischen Versorgung von
Kindern und Jugendlichen mit geistiger Behinderung befasst.
Auch Barth und Christen gehoren der Gruppe an. Zur Diskus-
sion steht ein dreistufiges Modell mit ambulanter Versorgung
durch ein Netz von Psychiaterinnen und Psychiatern als Stu-
fe 1, Platzen gemass Projekten der Stiftung Biihl und Ilgenhal-
de als Stufe 2 und stationdrer Platzierung in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie als Stufe 3. Monique Christen wagt keine
Prognose dazu, wann eine definitive Kostenregelung zu er-
warten ist. Der Druck nehme aber laufend zu: «Die Zahl der
Kinder und Jugendlichen mit Doppeldiagnose, die auf eine
spezialisierte Betreuung angewiesen sind, dirfte weiter zu-
nehmen.» @
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