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WOHNEN, WOHNUNGSNOT UND SUCHT

Ein Patientenzimmer zu einem
sicheren Ruckzugsort machen

2019 -1
Jg. 45
S.41-43

Fiir jeden Menschen, der sich in psychiatrischer Behandlung befindet, ist
ein sicherer Riickzugsraum wichtig, in dem er oder sie sich wohl fiihlt. Ganz
besonders trifft dies beim Klientel der Sucht- und Traumatherapie der Klinik

im Hasel zu. Es gilt Privatsphare und Wohlbefinden zu vermitteln. Dies kann
einerseits durch personliches Gestalten und andererseits durch die gegebene
Infrastruktur gelingen. Ein erhdhtes Wohlbefinden am persénlichen Rick-
zugsort kann die Behandlungszufriedenheit steigern.

SALOME NIKOL

Dipl. Sozialarbeiterin FH, Sozialdienst Klinik Im Hasel, CH-5728 Gontenschwil, sni@kih.ch, www.klinikimhasel.ch

ROZAN KAYRA

Dipl. Sozialarbeiterin FH und Systemtherapeutin ZSB, Sozialdienst Klinik Im Hasel, rka@kih.ch

Die stationédre Therapie
Gontenschwil

Angebot

Die Klinik Im Hasel AG ist eine drztlich
geleitete Einrichtung zur Behandlung
von Menschen mit Abhéngigkeitserkran-
kungen.' Dazu gehdren ein Ambulato-
rium, eine Tagesklinik in Lenzburg und
eine stationdre Therapie in Gonten-
schwil mit den Schwerpunkten Sucht
und Trauma.

In der stationdren Therapie steht
neben der medizinisch-psychiatrischen
Versorgung und einer begleitenden Psy-
chotherapie ein breites Spektrum kom-
plementidrer Therapien zur Verfiigung. Je
nach Komplexitit der Erkrankung wird
eine drei- oder sechsmonatige Langzeit-
therapie angeboten (KIH 2018).

Der interne Sozialdienst besteht aus
zwei Fachpersonen zu je 80 % Stellen-
prozenten. Er unterstiitzt die Patient-
Innen bei der Vorbereitung auf eine
nachhaltige berufliche und soziale Integ-
ration, indem sie auf eine selbststéndige
Lebensfithrung und eine geregelte Tages-
struktur nach der Therapie vorbereitet
werden. Die Themen Wohnen, Arbeit
und Finanzen werden in sozialrecht-
lichen Beratungen bearbeitet und zu-
kunftsgerichtet individuell aufgegleist.
Die Teilnahme am gesellschaftlichen und
beruflichen Leben bietet den PatientIn-
nen eine Perspektive. Der interne Sozial-

dienst stellt fest, dass das Wohnen ein
sehr zentrales Thema ist fiir Personen,
welche ihre Abstinenz weiterfithren wol-
len. Fiir sie ist es wichtig, einen sicheren
Ort zu haben, an welchem sie genesen
konnen. In der Praxis kann dies Unter-
schiedliches bedeuten. Bei Obdachlo-
sen geht es in erster Linie darum, eine
Wohnform zu finden. In anderen Fillen
kann der Wunsch nach einem sicheren
Ort einen Wohnortswechsel oder die
Distanzierung vom sozialen Umfeld be-
deuten. Jedoch gibt es auch Menschen,
welche ihren Wohnort behalten und
professionelle Unterstiitzung in ihrem
Zuhause annehmen. Wichtig ist eine in-
dividuelle Herangehensweise, orientiert
an den Bediirfnissen der PatientInnen.

Standort und Infrastruktur

Die stationdre Therapie Gontenschwil
befindet sich im Gebiet Hasel in einer
lindlichen Gegend mit viel Natur und
Ruhe zwischen den Dérfern Walde und
Gontenschwil im Kanton Aargau. Der
Standort gilt als Kraft- und Ruheort, was
auf eine giinstige Umgebung fiir Sucht-
und TraumapatientInnen hindeutet.

Die Klinik umfasst ein Haupthaus,
zwei Aussenhduser und zwei weitere
Therapie- und Biirohiuser. Es kénnen
bis zu 60 Personen beiderlei Geschlechts
aufgenommen werden. Dafiir stehen 46
Einzelzimmer sowie 7 Doppelzimmer
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zur Verfligung. Die Zimmer sind auf die
Aussenhduser und das Haupthaus auf-
geteilt. Die Badezimmer befinden sich
auf den Géngen in den Stockwerken, ein-
zelne Zimmer verfiigen {iber ein Lavabo.

Sicherheit als wichtiges Bediirfnis
Eine stetige Anpassung der Infrastruk-
tur an die zunehmenden Patientenbe-
diirfnisse ist der Klinik im Hasel sehr
wichtig, weil Menschen mit schweren
oder komplexen Traumata oft ein er-
hohtes Bediirfnis nach Ruhe, nach einem
Riickzugsort und Sicherheit dussern. Bis
zu 80 % der Patienten und Patientinnen
der Klinik Im Hasel sind traumatisierte
Menschen. Fiir sie kénnen die Organisa-
tion und Riicksichtnahme bei den Bade-
und Zweierzimmern zu schwierigen und
aufwiihlenden Situationen fiihren.

Zur Vorbereitung dieses Artikels
fiihrten die Autorinnen Interviews mit
PatientInnen sowie Mitarbeiterinnen der
Ergotherapie und des Pflegeteams, um
verschiedene Perspektiven zum Thema
einfliessen zu lassen.

Einer- und Zweierzimmer aus Sicht
der Patienten und Patientinnen

Die geteilte Privatsphire in den Zweier-
zimmern fiihrt immer wieder zu Un-
stimmigkeiten und Stérungen der
Nachtruhe. Ein Zweierzimmer kann
jedoch auch verbindend sein und den



Start in die Therapie erleichtern, meinte
eine Patientin. Fiir sie war das Zweier-
zimmer sinnvoll, damit sie sich nicht
mehr versteckt, sondern gesehen wird.
Sie hat sich rasch mit ihrer Zimmer-
nachbarin angefreundet und festgestellt,
dass dhnlich Erlebtes das Vertrauen
starken und den Start in die Therapie
erleichtern kann. Sie ist sogar der Mei-
nung, dass diese Konstellation zu Beginn
der Therapie zu weniger Abbriichen in
den ersten Wochen fiihrt.

Ein Patient sagte, dass fiir ihn das
Einzelzimmer ein wichtiger Riickzugsort
und «sein Reich» sei, wo er Entspannung
finde. Er schitze es, dass der Internet-
anschluss nur in 6ffentlichen Rdumen
der Klinik zugénglich ist. Also dort, wo
auch andere Leute sind. Er ist der Mei-
nung, dass seine Privatsphére in seinem
Zimmer und somit in der Klinik gewdhrt
wird. Es sei ihm bewusst, dass er seine
Privatsphire in seinem Zimmer fiir eine
befristete Zeit gestaltet und das gewon-
nene Wohlbefinden an diesem Ort zeit-
lich begrenzt ist.

Beide Interviewten erwihnten, dass
sie ihre Einzelzimmer im Rahmen der
Moglichkeiten nach ihrem Geschmack
eingerichtet hétten. Die Klinik ldsst
Spielraum fiir eigenes Einrichten in den
Zimmern unter der Voraussetzung, dass
die Mdbel nicht umgestellt und keine
eigenen M&bel mitgebracht werden. Oft-
mals sind eigene Dekorationen in Form
von Bildern aus der «Lifeline» (Kunst-
therapie) oder von unterstiitzenden Per-
sonen, Familienportraits, eigene kleine
Pflanzen oder personlich bedeutsame
Maskottchen in den Zimmern anzutref-
fen.

Die zwei Perspektiven der Betroffe-
nen deuten darauf hin, dass Einer- und
Zweierzimmer ihre Vor- und Nachteile
haben, je nachdem, welche Vorlieben
und Erfahrungen eine Person mitbringt.

Die Infrastruktur des Wohnens
Richter & Hoffmann (2014: 132) halten
fest, dass die rdumliche Umgebung eine
relevante Grosse bei der Milieugestal-
tung in psychiatrischen Einrichtungen
ist und nennen z.'B. den Grundriss,

die Privatheit, die Fenstergrosse, die
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Bodenfarbe und den Raum pro Person
als Bestandteile, welche sich auf die Pa-
tientInnen auswirken. Wenn der Raum
pro Person, der Grundriss oder die
Fenstergrdsse zu klein wirken, kann sich
eine Person eingesperrt oder eingeengt
fiihlen, was direkte Auswirkung auf ihr
Wohlbefinden hat. Wenn die Wand- oder
Bodenfarbe auf eine Person einladend
wirkt, fiithlt sie sich automatisch viel
wohler und geborgen. Die Infrastruktur
der Zimmer und der Klinik hat demnach
eine direkte Wirkung auf das Wohlbefin-
den der PatientInnen.

Die Klinik Im Hasel ist stetig bemiiht,
ihr traumasensibles Setting zu verbes-
sern. Dazu gehort auch, die heutigen
Massstibe der Infrastruktur eines Spitals
sicherzustellen. Neue patientInnenge-
rechte Zimmer mit integrierter Nasszelle
sollen zukiinftig diese Anforderungen
erfiillen. Simtliche Begegnungs- und
Therapierdume sollen in Grésse und
Ausstattung an den Bediirfnissen der
PatientInnen ausgerichtet sein. Eine
hochwertige Infrastruktur mit ausrei-
chend Wohn- und Wohlfiihlatmosphére
dient nicht nur einem traumasensiblen
Rahmen, sondern signalisiert unseren
PatientInnen auch Wertschitzung und
Respekt. Dies ist fiir die Klinik ein zu-
sdtzliches und ausgesprochen wichtiges
Anliegen, gerade vor dem Hintergrund
der in der Gesellschaft stark vorhande-
nen Stigmatisierung abhéngiger Men-
schen. Eine Aufwertung der Infrastruk-
tur soll die Behandlungsqualitédt und
insbesondere die Behandlungszufrieden-
heit der PatientInnen verbessern. Dazu
gehoren auch Freizeitriume wie bspw.
ein Fitnessraum, gemeinsame Koch- und
Essbereiche oder auch eine Cafeteria.

Eingriffe in die Privatsphéare

Die Suchterkrankung bringt mit sich,
dass die Klinik eine Kontrollfunktion
iibernehmen muss, um einen sucht-
mittelfreien Raum gewihrleisten zu
kénnen. Mit dem Eintritt in die Klinik
Im Hasel sind alle PatientInnen dazu
aufgefordert, ihren Beitrag zu diesem
suchtmittelfreien Raum beizusteuern,
indem sie die Kontrolle der personli-
chen Effekte und der Zimmer als Sicher-
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heitsmassnahme verstehen und unter-
stiitzen. Fiir das Personal ist es eine
heikle Angelegenheit, die Privatsphére
von PatientInnen zu storen. Diese wer-
den bei Eintritt dariiber informiert, dass
die Klinik ihre Autonomiebediirfnisse
und Privatsphére achtet, allerdings zur
Sicherstellung des abstinenten Rah-
mens wiederholt Kontrollen notwendig
sind. Diese Informationen erhalten die
PatientInnen am Eintrittstag im Rah-
men des Behandlungsvertrages. Sollten
sie gegen die Regelung verstossen und
Suchtmittel in die Klinik bringen bzw. in
der Klinik konsumieren, fiihrt dies zur
Beendigung der Behandlung. Auch darii-
ber werden die PatientInnen im Rahmen
des Willkommensgespriches in der Ein-
trittswoche informiert.

Begleitete Zimmerreinigung

Die Zimmer werden in der Regel durch
die PatientInnen aufgerdumt und ge-
putzt. Zur Unterstiitzung wird dies wo-
chentlich von der Ergotherapie begleitet
und kontrolliert. Den PatientInnen wird
der Zeitpunkt auf dem Wochenplan mit-
geteilt. Die ErgotherapeutInnen sind

in diesen Situationen besonders darauf
bedacht, die Privatsphire der PatientIn-
nen zu wahren und einen vorsichtigen
Umgang zu haben, da v. a. traumatisierte
Personen in solchen Situationen an
Grenziiberschreitungen erinnert werden
konnen. Die Zimmer werden in Anwe-
senheit und Einverstidndnis der Patient-
Innen betreten. Die ErgotherapeutInnen
stellen zwischen dem Zustand eines
Zimmers und der psychischen Verfas-
sung des Bewohners, der Bewohnerin
oft Zusammenhiénge fest. Sie konnen
dadurch auch erkennen, ob jemand sein
Zimmer als Riickzugsort oder zur Frei-
zeitgestaltung nutzt, da die Zimmer je
nach Aktivitit unterschiedlich einge-
richtet sind.

Kurzfristige Zimmerkontrollen

Bei Zimmerkontrollen wird die betref-
fende Person dariiber informiert und
von zwei Pflegenden begleitet. Die An-
kiindigung der Zimmerkontrolle findet
zur Effektivitdt tiberraschend und kurz-
fristig statt, damit allfdllige Konsummit-



tel oder andere verbotene Gegenstinde
nicht entfernt werden kénnen. Der Zu-
gang des Personals zu allen Zimmern
muss jederzeit moglich sein, da die
Sicherheit (z. B. im Brandfall) und der
suchtmittelfreie Rahmen in unserer
Klinik gegeniiber der Wahrung der Pri-
vatsphire prioritir sind. Das allfillige
Durchsuchen von personlichen Effekten
wird jedoch der Person angekiindigt und
erkldrt und findet in ihrer Anwesenheit
statt, damit keine unndtigen Irritationen
entstehen.

Ausblick

Eine Klinik fiir Sucht- und Traumathera-
pie, wie es die Klinik Im Hasel ist, steht
im Konflikt, einerseits einen sicheren

Rahmen mit Privatsphére und Riickzugs-
moglichkeiten fiir TraumapatientInnen
zu gewidhrleisten und andererseits
diesen Rahmen aufgrund abstinenzsi-
chernder Zimmerkontrollen gleichwohl
stdren zu miissen. Die Klinik ist gefor-
dert, beide Komponenten zu beriick-
sichtigen und in der alltéiglichen Arbeit
vorsichtig umzusetzen. Dafiir ist uns im
Umgang mit unseren PatientInnen eine
sensible und transparente Kommunika-
tion wichtig. Fiir uns bedeutet dies, eine
wertschitzende und verstindnisvolle
Haltung einzunehmen und offen {iber
geregelte Abldufe zu sprechen. Das Per-
sonal wird regelmissig fiir die Thematik
sensibilisiert und geschult.
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