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Fachklinik Meckenheim

An der Alten Eiche 1
53340 Meckenheim

Telefon: 02225/9222-0
Telefax: 02225/9222-19
Email: fachklinik@vfg-bonn.de

Homepage: www.fachklinik-meckenheim.de

Ansprechpartner

Fiir alle Fragen per Post, telefonisch oder per E-Mail, stehen zur Verfligung:

Dr. Jacob Zschernack Karin Kranz M. Sc.
Facharzt fur Psychiatrie Diplom-Padagogin
und Psychotherapie Suchttherapeutin KFH NW
Arztliche Leitung Reha-Bereichsleitung
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Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum , Ausweg”

Kaiserstralle 77

53113 Bonn

1

| Telefax: 0228/91492-25

Telefon: 0228/91492-0

Email: ausweg@vfg-bonn.de

Homepage: www.adaption-ausweg.de

Ansprechpartner

Flr alle Fragen per Post, telefonisch oder per E-Mail, stehen zur Verfligung:

Dr. Georg Merker Tanja Lang
Facharzt fur Psychiatrie Dipl. Psychologin
und Psychotherapie M. Sc Sucht
Arztliche Leitung Therapeutische Leitung
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Trager:
Verein flir Gefahrdetenhilfe gemeinniitzige Betriebs-GmbH

Am Dickobskreuz 6

helfen
statt wegsehen

Telefax: 0228/98576-40

Homepage: www.vfg-bonn.de

. ‘ ‘
Telefon: 0228/98576-0

Geschaftsfihrung:

Nelly Grunwald, Joachim Krebs

Handelsregister Bonn: HRB Nr. 12129

Dieser Qualitatsbericht wurde fiir das Jahr 2022 erstellt (Berichtszeitraum 01.01.2022

bis 31.12.2022) und bezieht sich auf die im Kalenderjahr entlassenen Rehabilitanden (136
Rehabilitanden fiir die Fachklinik Meckenheim und 55 Rehabilitanden fiir das Bonner Adap-
tions- und Nachsorgezentrum Ausweg, im weiteren Verlauf kurz als Adaption Ausweg be-

zeichnet).
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GELEITWORT

Liebe Leserin, lieber Leser,

wir freuen uns, lhnen den Qualitatsbericht der Fachklinik Meckenheim und des Adaptions-
hauses Ausweg, der Bereich Rehabilitation des Vereins flr Gefahrdetenhilfe in Bonn, flr das
Jahr 2022 vorlegen zu kdnnen. Auf diesem Weg wollen wir lhnen die Leistungsfahigkeit un-
serer beiden Einrichtungen und ihre hohe Leistungsqualitat naherbringen und transparent
darstellen. Ein HochstmaR an Behandlungsqualitat und Rehabilitandenzufriedenheit sind
unser oberstes Ziel. Daraus resultierend haben wir uns dazu entschlossen, unsere Fachklinik
und unsere Adaption — neben den obligatorischen Qualitatssicherungsprogrammen der Ren-
ten- und Krankenversicherer — auch nach den strengen Richtlinien des Fachverbands Sucht
e.V. (FVS) und der Deutschen Gesellschaft fiir Medizinische Rehabilitation e.V. (DEGEMED)
zertifizieren zu lassen.

In diesem Qualitatsbericht sind die aktuellen Schwerpunkte der klinischen und therapeuti-
schen Kompetenzen der Fachklinik Meckenheim und des Adaptionshauses Ausweg darge-
stellt. Er zeigt: Unsere Einrichtungen sind innovative, am Wohl der Rehabilitanden und an
den Interessen der Leistungstrager orientierte Rehabilitationseinrichtungen.

Wir wollen Ihnen mit diesem Bericht eine Informations- und Entscheidungshilfe an die Hand
geben. Zum besseren Verstandnis und zur besseren Lesbarkeit haben wir diesen Qualitatsbe-
richt in drei Teile gegliedert: Der erste Teil bietet lhnen Informationen liber unser Men-
schenbild und unsere therapeutische Haltung. Im zweiten Teil stellen wir unsere Einrichtun-
gen einzeln vor, einschlieRlich der Daten und Fakten des abgelaufenen Jahres 2022. In einem
dritten Teil stellen wir Ihnen unser Qualitatsmanagement und unsere diesbeziiglichen Prif-
groflen vor.

Dieser Qualitatsbericht wird jahrlich aktualisiert und weiterentwickelt. Wir stehen lhnen
darliber hinaus gern mit erganzenden Informationen und natirlich auch fir Anregungen zur
Verflgung.

Mit den besten Wiinschen

Die Geschaftsfihrung
des Vereins fir Gefahrdetenhilfe gB GmbH Die Einrichtungsleitungen im Bereich
Rehabilitation des Vereins fur Ge-
fahrdetenhilfe gB GmbH
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KONTAKTADRESSEN DER VERBANDE

IMED

Deutsche Gesellschaft fiir
Medizinische Rehabilitation

DEGEMED

Deutsche Gesellschaft fiir Medizinische Rehabilitation e.V.
Geschaftsfihrer Dr. Constanze Schaal

Fasanenstr. 5

10623 Berlin

Tel: 030/284496 -6

Fax: 030 /28 44 96 70

www.degemed.de

E-Mail: degemed@degemed.de

Fachverband
Suchte.V. &

Fachverband Sucht + e.V.
Geschaftsfihrer Dr. Thomas Klein
WalramstraRRe 3

53175 Bonn

Tel.: 02 28 / 26 15 55

Fax: 02 28 /21 58 85
www.sucht.de

E-Mail: sucht@sucht.de

Seite 6 Fachverband
Suchte.V. &


mailto:degemed@degemed.de
mailto:sucht@sucht.de

4 VFG — Bereich Rehabilitation
VFG e Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

INHALT

0.1 TRAGER DER EINRICHTUNGEN 9
0.2 BELEGER, ZULASSUNGEN UND VERTRAGE 9
1 REHABILITATIONSKONZEPTE UND THERAPEUTISCHES VERSTANDNIS 10
REHABILITATION IN DER FACHKLINIK MECKENHEIM 13
2 DIE FACHKLINIK MECKENHEIM 13
2.1 LAGE DER KLINIK UND AUSSTATTUNG 13
2.2 LEISTUNGSSPEKTRUM/THERAPIE- UND REHABILITATIONSANGEBOTE 14
2.2.1 BESONDERE BETREUUNGSSTRUKTUREN 18
2.2.2 ERGEBNISQUALITAT 18
2.2.3 FALLZAHL BEHANDELTER REHABILITANDEN 19
2.2.4 WEITERENTWICKLUNG DER REHABILITATIONSKONZEPTE 19
2.2.5 ZERTIFIZIERUNG 19
DOKUMENTATION — ZAHLEN, DATEN, FAKTEN 20
23 MITARBEITENDE UND MEDIZINISCH-TECHNISCHE LEISTUNGEN 20
2.3.1 MITARBEITENDE 20
2.3.2 MEDIZINISCH-TECHNISCHE LEISTUNGEN UND APPARATIVE VERSORGUNG 21
2.3.3 MEDIZINISCHE NOTFALLVERSORGUNG 21
24 IN DER KLINIK BEHANDELTE KRANKHEITSBILDER 21
2.4.1 INDIKATIONEN DROGEN- SOWIE ALKOHOL- UND MEDIKAMENTENABHANGIGKEIT 21
DAS BONNER ADAPTIONS- UND NACHSORGEZENTRUM AUSWEG 26
3 LAGE DER ADAPTION UND AUSSTATTUNG 26
3.2 IN DER ADAPTION BEHANDELTE KRANKHEITSBILDER 26
3.2.1 HAUPTDIAGNOSEN BEI DROGENABHANGIGKEIT 26
33 REHABILITATION IN DER ADAPTION AUSWEG 27
3.2.1 LEISTUNGSSPEKTRUM/THERAPIE- UND REHABILITATIONSANGEBOTE 27
3.2.2 GANZTATIG AMBULANTE THERAPIE (GAT) 30
DOKUMENTATION — ZAHLEN, DATEN, FAKTEN 30
3.3 FALLZAHLEN BEHANDELTER REHABILITANDEN 30
3.3.1 MITARBEITENDE UND MEDIZINISCH-TECHNISCHE LEISTUNGEN 31
3.3.3 ZERTIFIZIERUNG 35
4 QUALITATSPOLITIK UND QUALITATSSICHERUNG 36
4.1 QUALITATSPOLITIK DES BEREICHES REHABILITATION 36
4.2 STRATEGISCHE UND OPERATIVE ZIELE 37
4.3 QUALITATSSICHERUNG FUR DIE EINRICHTUNGEN 38

IMED Seite 7

Deutsche Gesellschaft fiir
Medizinische Rehabilitation



VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:P Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

4.3.1 INTERNES QUALITATSMANAGEMENT BEIDER EINRICHTUNGEN 39
4.3.2 ERGEBNISSE DER INTERNEN QUALITATSSICHERUNG 39
4.3.3 QUALIFIZIERUNG DER MITARBEITENDEN 40
4.3.4 EXTERNE QUALITATSSICHERUNG 40
5 AKTIVITATEN UND VERANSTALTUNGEN 42
5.1 SONSTIGE AKTIVITATEN DER EINRICHTUNG 43
6 AUSBLICK UND AKTUELLES 43
IMPRESSUM 48
Seite 8 Fachverband

Suchte.V. &



VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:P Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

0.1 Trager der Einrichtungen

Trager der Einrichtungen ist der Verein fur Gefahrdetenhilfe (VFG) gemeinniitzige Betriebs-
GmbH. Der Trager ist Mitglied im Paritatischen Wohlfahrtsverband und ist dem Fachver-
band Sucht+ EV angeschlossen. Der VFG unterhalt ambulante und stationare Einrichtungen
in Bonn und dem angrenzenden Rhein-Sieg-Kreis flir Personen in besonderen sozialen
Schwierigkeiten wie wohnungslose Menschen, Arbeitslose, Haftentlassene, Suchtkranke
und Kinder suchtmittelabhangiger Eltern.

0.2 Beleger, Zulassungen und Vertrage

Federfihrender Leistungstrager beider Einrichtungen ist die Rheinische Arbeitsgemein-
schaft flir Rehabilitation (RAG) der Deutschen Rentenversicherung Rheinland. Dariber hin-
aus werden beide Einrichtungen durch weitere DRVen, Krankenkassen und die Uberortli-
chen Trager der Sozialhilfe belegt. Ebenfalls konnen Selbstzahler aufgenommen werden. Es
liegt fir beide Einrichtungen ein Behandlungsvertrag nach § 21 SGB IX vor. Die Fachklinik
und die Adaption Ausweg sind nach §§ 35 - 37 BtMG anerkannte Einrichtungen.
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1 Rehabilitationskonzepte und therapeutisches Verstindnis

Sowohl die Fachklinik Meckenheim als auch das Adaptionshaus Ausweg verfligen lber ein
speziell abgestimmtes Rehabilitationskonzept, das Gibereinstimmend mit den Anforderungen
der Deutschen Gesellschaft fir Medizinische Rehabilitation e.V. (DEGEMED), den Behand-
lungsstandards der DRV und des Fachverbandes Sucht e.V. (FVS) erstellt wurde. Es dient als
Grundlage fiir einen Therapieplan, der individuell auf die Bedlirfnisse der einzelnen Rehabili-
tand:innen zugeschnitten wird.

Das Rehabilitationskonzept des Adaptionshauses wurde im Jahr 2021 entsprechend den An-
forderungen des federfiihrenden Leistungstragers lGiberarbeitet, neue Behandlungsstandards
wurden mit einbezogen. Aktuell befindet sich das Konzept zur erneuten Uberpriifung bei der
DRV Rheinland.

MENSCHENBILD

Die therapeutische Grundhaltung jedes Mitarbeitenden des Rehabilitationsbereiches ent-
spricht dem Ansatz des humanistischen Menschenbildes: Wir gehen davon aus, dass jeder
Mensch von Natur aus gutherzig, lebensbejahend, achtsam und konstruktiv ist. Verhaltens-
weisen, die diesem Grundwesen des Menschen entgegen gerichtet sind wie z.B. destruktive,
lebensfeindliche Verhaltensweisen, sind als Folge seiner Erfahrungen und Erlebnisse zumeist
in Kindheit und Jugend anzusehen (Skora 2006). Wir gehen weiterhin davon aus, dass der
Mensch in seiner Persdnlichkeitsentwicklung nicht statisch ist, sondern in sich das Potential
tragt, sich frei entfalten und wachsen zu kénnen. Damit liegt es in der Natur des Menschen
sich weiter zu entwickeln. Jeder Mensch kann also Verhaltensweisen, die er als hinderlich
oder auch schidlich fiir sich und/oder seine Umwelt erlebt, andern. Anderungsprozesse be-
stehen in der Regel aus vielen kleinen Schritten. Ein Schritt in Richtung Anderung kann ein
therapeutischer Prozess im Rahmen einer Entwéhnungsbehandlung sein.

SUCHTVERSTANDNIS

Die Entstehung und Aufrechterhaltung von Abhangigkeitserkrankungen sind als ein multifak-
torieller Prozess zu betrachten, bei dem biologische, psychische, soziale und gesellschaftliche
Faktoren zusammenwirken.

Aktuelle neurobiologische Modelle der Substanzabhangigkeit gehen davon aus, dass Abhan-
gigkeit erlernt ist und dass Mechanismen der klassischen und operanten Konditionierung
eine wichtige Rolle dabei spielen. Sie postulieren, dass Abhangigkeit mit anhaltenden Veran-
derungen der Motivationssysteme im Gehirn einhergeht (Martin-Soelch 2010). Hier spielen
das mesolimbische (dopaminerge) Belohnungssystem sowie Kontrollzentren im prafrontalen
Kortex eine wesentliche Rolle, da alle Stoffe, die ein Abhangigkeitspotential aufweisen, zu
einer direkten oder indirekten Aktivierung fihren. Weiterhin ist das sogenannte Suchtge-
dachtnis bedeutsam: vom endorphinalen Kortex im Schlafenlappen ziehen Bahnen in den
Hippokampus, der eine entscheidende Rolle beim Entstehen von Gedachtnisleistungen
spielt. So werden mit Suchtmitteleinnahme verkniipfte Informationen im assoziativen Ge-
dachtnis zu potentiellen Auslésern einer erneuten Suchtmitteleinnahme. Weiterhin scheint
eine Dysfunktion verschiedener Neurotransmittersysteme eine Rolle zu spielen (Baumgart-
ner und Soyka 2013). Die verschiedenen Systeme unterscheiden sich in ihrer Funktionalitat
interindividuell, das heiSt abhangig von der jeweils individuellen genetischen Ausstattung
und den individuellen Lebenserfahrungen. Es erscheint wahrscheinlich, dass genetische Po-
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lymorphismen innerhalb dieser Systeme einen Einfluss auf das Erkrankungsrisiko haben kon-
nen. Die genetische Veranlagung fiir eine Abhangigkeit wird durch eine Vielzahl von Genen
beeinflusst. Zur Auspragung der Erkrankung ist eine Wechselwirkung zwischen genetischen,
individuellen Faktoren und Umwelteinflissen erforderlich (Kiefer 2010).

Unter den Umwelteinfllissen spielen das elterliche Erziehungs- und Bindungsverhalten, Sub-
stanzmissbrauch bzw. -abhangigkeit und andere psychische Erkrankungen der Eltern sowie
der soziobkonomische Status der Eltern eine wichtige Rolle. Daraus oder aus anderen Ursa-
chen resultierende emotionale bzw. kérperliche Vernachlassigung sowie emotionale, korper-
liche und/oder sexuelle Gewalterfahrungen kénnen grundlegende Ursachen der Entwicklung
einer Abhingigkeit sein. Bereits 2002 beschrieben Simpson und Miller in einer Ubersicht
Zusammenhdnge zwischen sexuellem Missbrauch und/oder kérperlicher Misshandlung in
der Kindheit und der Entwicklung einer substanzbezogenen Erkrankung: Je nach Studie be-
richteten 9-29% der Mdnner mit einer substanzbezogenen Erkrankung tber erlebten sexuel-
len Missbrauch und 24-53% der Manner Uber erlebte kérperliche Misshandlung. Shin et al.
(2009) fanden in einer reprasentativen Stichprobe von tiber 12.000 Jugendlichen, dass sexu-
eller Missbrauch, Misshandlung und Vernachlassigung robuste Risikofaktoren fiir exzessiven
Konsum von Alkohol (,binge drinking”) im Jugendalter waren. In weiteren Studien zeigte
sich, dass die Zusammenhange zwischen sexuellem Missbrauch und substanzbezogenen Er-
krankungen in Bezug auf eine Drogen- oder Mehrfachabhangigkeit deutlicher als in Bezug
auf eine Alkoholabhangigkeit ausgepragt waren. Substanzmissbrauch und -abhangigkeit zah-
len zusammenfassend zu den haufigsten Folgen traumatischer Erfahrungen (Schafer 2015).

THERAPEUTISCHE GRUNDHALTUNG

Die Fachklinik Meckenheim und das Adaptionshaus Ausweg arbeiten ICD-10 und ICF basiert
auf der Grundlage eines verhaltenstherapeutischen Rehabilitationskonzeptes, in das Ele-
mente aus anderen psychotherapeutischen Richtungen integriert sind, wie z.B. DBT, ACT,
MCT.

Klassische psychotherapeutische Therapieansatze in der Behandlung Abhéangigkeitserkrank-
ter gehen zunachst vom Stadienmodell der Veranderungsbereitschaft auf dem Weg zu ei-
nem suchtmittelfreien Leben aus (Prochaska et DiClemente 1992). Aus diesem Stadienmo-
dell wurde eine bestimmte Abfolge von psychotherapeutischen Inhalten und Zielen im Rah-
men von Entwohnungsbehandlungen bei Abhangigkeitserkrankten abgeleitet.

In Anbetracht der Tatsache, dass Substanzmissbrauch und -abhangigkeit zu den haufigsten
Folgen traumatischer Erfahrungen im Kindes- und Jugendalter zdhlen (siehe Kapitel 3.2.3)
und haufig mit anderen psychischen Folgen (z.B. Schwierigkeiten in der Identitdtsbildung, in
der Emotionalitdat und der Beziehungsgestaltung) oder Symptomen (z.B. Symptome affekti-
ver, schizophrener Erkrankungen) vergesellschaftet sind, ist eine Erweiterung dieser Behand-
lungsansatze erforderlich.

Ingo Schéafer (2011) schlug eine Vorgehensweise vor, die sich am gangigen Phasenmodell
traumazentrierter Psychotherapie orientiert, wobei trauma- und suchtspezifische Interven-
tionen in jeder Phase integriert werden: In der Stabilisierungsphase ist neben dem Aufbau
einer tragfahigen Beziehung das Ziel innere und dufiere Sicherheit zu erlangen. Psychoedu-
kation zu den Zusammenhangen zwischen Sucht und Traumafolgen ist ein weiterer Bestand-
teil dieser Phase. Anschlielen kdnnen sich moglicherweise eine Phase der Konfrontation mit

MED Seite 11

Deutsche Gesellschaft fiir
Medizinische Rehabilitation




VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:P Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

traumatischen Erfahrungen und eine Phase der Reintegration sowie des Neubeginns. Hierzu
gibt es mehrere empirisch (iberpriifte Behandlungsprogramme, z.B. ,Sicherheit finden“ nach
Lisa Najavits (2009).

Unsere Aufgabe in der stationdren Behandlung Abhangigkeitserkrankter sehen wir darin,
den Rehabilitand:innen unter der Voraussetzung der Abstinenz wahrend der Behandlung bei
der Uberwindung seiner/ihrer Abhingigkeit zu unterstiitzen. Die Bearbeitung der Abhingig-
keitserkrankung, ihrer auslosenden Faktoren und ihrer psychosozialen und somatischen Fol-
gen muss demzufolge im Behandlungsprozess einen breiten Raum einnehmen. Da die Ent-
stehung der Abhangigkeit multifaktoriell bedingt sowie individuell unterschiedlich ist und
von der Entwicklung weiterer psychischer Symptome oder Erkrankungen nicht zu trennen ist
und da die Auswirkungen der Abhangigkeitserkrankung vielschichtig sind, behandeln wir
unsere Rehabilitand:innen individualisiert und multimodal. Im Zusammenspiel von medizini-
scher Behandlung, Einzel- und Gruppenpsychotherapie, Arbeits- und Ergotherapie, Kreativ-
therapie, Sporttherapie und Sozialarbeit werden die Rehabilitanden in ein alkohol- und dro-
genfreies Leben begleitet.

Seite 12 Fachverband
Suchte.V. &



4 VFG — Bereich Rehabilitation
VFG e Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg’

REHABILITATION IN DER FACHKLINIK MECKENHEIM

2 Die Fachklinik Meckenheim

Die Fachklinik Meckenheim ist eine Einrichtung der medizinischen Rehabilitation flr drogen-,
alkohol- und medikamentenabhangige Manner ab 18 Jahren.

In der Fachklinik Meckenheim werden medizinische RehabilitationsmalRnahmen bei Abhan-
gigkeitserkrankungen im Sinne der Rehabilitationsziele der Renten- und Krankenversiche-
rung durchgefiihrt. Die Fachklinik bietet eine bis zu 26 Wochen andauernde stationare Be-
handlung bei Drogenabhadngigkeit und bis zu 16 Wochen bei Alkohol- bzw. Medikamenten-
abhangigkeit an. Eine kirzere Behandlungszeit als Wiederholungsbehandlung ist mdglich
und betragt 8 bis zu 13 Wochen. Eine ganztagig ambulante Behandlung kann von Beginn an
oder nach kurzer stationarer Phase erfolgen oder es wird eine Umwandlung nach einem in-
dividuell festzulegenden Zeitpunkt vollzogen.

2.1 Lage der Klinik und Ausstattung

Die Fachklinik Meckenheim befindet sich in unmittelbarer Nahe des Stadtzentrums von
Meckenheim. Diverse Einkaufsmoglichkeiten, das Rathaus, das Jobcenter und alle koope-
rierenden Facharzte sind bequem fulllaufig oder mit dem Fahrrad in 5 - 10 Minuten er-
reichbar. Flr das Freizeitprogramm sind sowohl die Bundesstadt Bonn als auch Rheinbach,
das Siebengebirge und das Ahrtal in unmittelbarer Umgebung. Die Fachklinik verfligt Gber
eine gute verkehrstechnische Anbindung mit PKW und OPNV.

Die Fachklinik Meckenheim verfiigt liber 36 stationare und 4 ganztagig ambulante Behand-
lungsplatze. Die Rehabilitanden sind in 12 Einzel- und 12 Doppelzimmern (GroRe: 14-22 m?)
mit jeweils angrenzendem Bad/WC (GroRe: 3-4 m?) in 5 Wohnbereichen untergebracht. Die
Einrichtung verfligt Gber zwei barrierefreie Rehabilitandenzimmer, so dass auch Rehabilitan-
den mit Gehbehinderung bzw. Rehabilitanden, die auf einen Rollstuhl angewiesen sind, auf-
genommen werden kénnen.

Die Klinikleitung, die Klinikverwaltung und die Mitarbeiterbliros befinden sich in unter-
schiedlichen Bereichen im Erdgeschoss der Fachklinik. Fiir die Rehabilitanden stehen im
Erdgeschoss ein grolRer Speise- und Aufenthaltsraum mit groBem Wintergarten und an-
grenzender Terrasse sowie weitere Aufenthaltsraume mit Computern, kostenfreiem Inter-
netzugang sowie TV-Geraten zur Verflgung.

Fiir die psychotherapeutischen Angebote sowie fir die Durchfiihrung von Diagnostik und
weiteren Therapieeinheiten stehen mehrere barrierefreie Multifunktionsraume zur Verfi-

gung.

Die Arbeits-/Ergotherapie findet in unserer Fachklinik in vier Bereichen statt:
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Schreinerei/Haustechnik: In einer professionell ausgestatteten Schreinerei mit angeschlos-
sener Fahrradwerkstatt sind alle Voraussetzungen fiir Arbeiten mit Holz und Metall vor-
handen.

Garten- und Landschaftsbau: Der Garten besteht aus einem Zier- und einem Nutzgarten.
Der Ziergarten ist vor allem zur Verschonerung des AulRengeldndes gedacht, hier werden
auch Pflanzen aus anderen Vegetationszonen (z.B. Bananenpflanzen und Palmen) kultiviert.
Im Nutzgarten werden sowohl im AulRenbereich als auch in einem groRen Gewachshaus
Obst und Gemiise angebaut.

Hausservice: In einer professionell ausgestatteten Kiiche bereiten die Rehabilitanden unter
Anleitung Mabhlzeiten zu. Weiterhin gehéren zu diesem Bereich die Hausreinigung und die
Wascherei.

Biirokommunikation: Hierfliir steht ein unter anderem mit zwei leidensgerechten PC-
Arbeitsplatzen ausgestattetes Rehabilitandenbiiro zur Verfligung.

Wir bieten in unserer Fachklinik ein umfassendes und abwechslungsreiches Sporttherapie-
angebot an. Die Fachklinik liegt zwischen dem Kottenforst, einem ca. 40 km? groRen Wald-
gebiet und dem Sportzentrum von Meckenheim mit Schwimmhalle und zahlreichen Innen-
und AuBensportanlagen und verfligt so Gber eine optimale Anbindung flr sportliche Aktivi-
taten. Darlber hinaus bietet die Fachklinik Fitnesstraining im klinikeigenen Sport- und Fit-
nessraum sowie Bouldern in einer nahegelegenen Kletterhalle an. Erganzt wird das Ange-
bot durch ein Beachvolleyballfeld, welches sich auf dem Klinikgelande befindet.

2.2 Leistungsspektrum/Therapie- und Rehabilitationsangebote

In der Fachklinik Meckenheim werden Manner ab 18 Jahren mit allen stoffgebundenen und
stoffungebundenen Abhangigkeiten behandelt. Weiterhin bietet die Fachklinik eine integra-
tive Behandlung von psychischen Erkrankungen an. Unser Selbstverstandnis ist die Individua-
litat der Behandlung: Die Ursachen der Entstehung der Abhangigkeitserkrankung und ggf.
weiterer psychischer Erkrankungen sind bei jedem Menschen unterschiedlich, so dass ein
individuelles Therapieprogramm nach den Symptomen, der Notwendigkeit und den Bedirf-
nissen fur jeden Rehabilitanden zusammengestellt wird.

Spezifische Behandlungsangebote gibt es fiir folgende Erkrankungen
e Hauptdiagnose Cannabis- und/oder Amphetaminabhangigkeit

e Hauptdiagnose Opioidabhangigkeit

e Hauptdiagnose Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit

e Nebendiagnose (Komplexe) Traumafolgestérungen / PTBS

e Nebendiagnose Drogeninduzierte Psychose / Schizophrenie

e Nebendiagnose ADHS im Erwachsenenalter

Im Kontext unserer medizinischen Rehabilitation finden somatische Zusatzdiagnosen in un-
serer Behandlung eine addquate Berlicksichtigung und werden in der Fachklinik oder durch
fachéarztliche Unterstiitzung unserer Kooperationspartner behandelt. Rehabilitanden mit
komorbiden somatischen Erkrankungen, die eine akutmedizinische Behandlungsbedirftig-
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keit aufweisen (z.B. entgleister Diabetes mellitus, entgleiste arterielle Hypertonie, dekom-
pensierte Leberzirrhose) oder die zu einer langerfristigen Einschrankung der Teilnahme am
Therapieprogramm fiihren (z.B. Blindheit, Taubheit, fortgeschrittene Stadien chronischer
Erkrankungen) kdnnen in der Fachklinik nicht behandelt werden.

Sofern die medizinischen Voraussetzungen erfillt sind, werden auch Manner aufgenommen,
die eine gerichtliche Auflage fiir eine Entwéhnungsbehandlung haben, z.B. entsprechend §35
Betdubungsmittelgesetz (BtMG).

Die Fachklinik Meckenheim gewahrleistet ein breites Spektrum an Therapieangeboten, das
individuell auf die Bedirfnisse der Rehabilitanden abgestimmt wird.

Das Behandlungsprogramm umfasst folgende therapeutische Angebote:

e Medizinische/psychiatrische Diagnostik und Behandlung

e Psychotherapeutische Behandlung: Einzel- und Gruppenpsychotherapie und indikative
Gruppen

e Arbeits- und Ergotherapie

e Gesunde Ernahrung / Lehrkiche

e Sozialdienst

e Kreativtherapie

e Sport- und Bewegungstherapie

e Freizeitangebote

MEDIZINISCH/PSYCHIATRISCHE BEHANDLUNG

Die Arzt:innen und Pflegekrafte der Einrichtung sind fiir die medizinische/psychiatrische Be-
ratung und Behandlung sowie fir die Hygiene- und Gesundheitsberatung zustandig. Neben
einer umfassenden Eingangs-, Prozess- und Ausgangsdiagnostik steht die Behandlung von
psychiatrischen und somatischen Begleiterkrankungen und, wenn vorhanden bzw. indiziert,
die Entwicklung und Optimierung einer notwendigen Pharmakotherapie unter Beachtung
des Rehabilitationszieles der beruflichen und sozialen Wiedereingliederung im Vordergrund.
Die sozialmedizinische Beurteilung des Rehabilitanden und die abschlieRende sozialmedizini-
sche Begutachtung ist eine weitere Aufgabe der Arzt:innen unserer Einrichtung.

PSYCHOTHERAPEUTISCHE BEHANDLUNG

Einzeltherapeutische Sitzungen finden in der Regel einmal wdchentlich statt. Dartiber hinaus
finden Gesprache bei einem zusatzlichen Bedarf und in Krisensituationen statt. Weiterhin
gibt es die Moglichkeit von Angehdrigengesprachen.

Die Gruppenpsychotherapie findet in Kleingruppen dreimal wochentlich mit 90-minttigen
Sitzungen statt. Die Rehabilitanden verbleiben lGber den gesamten Behandlungszeitraum in
Ilhrer Bezugsgruppe. Inhalt der therapeutischen Arbeit ist die Herausarbeitung individueller,
der Abhangigkeit zugrunde liegender Personlichkeitsstrukturen, Einstellungen und Verhal-
tensweisen, sowie die Bearbeitung aktueller Probleme.

Dariber hinaus bietet unsere Einrichtung folgende indikative Gruppenangebote an:
e Achtsamkeitsgruppe

e ADL-Gruppe

e Budo-Therapie
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e Cannabis- & Amphetamingruppe
e Sicherheit finden

e Metakognitives Training

e Medienkompetenztraining

e Raucherentwéhnung

e Rickfallprophylaxetraining

e Soziales Kompetenztraining

e Suchtinformation

ARBEITS- UND ERGOTHERAPIE

Mit Anleitung eines/einer Arbeits- und Ergotherapeut:in wird unter moglichst realitatsnahen
Arbeitsbedingungen gearbeitet, um eine spatere (Wieder-)Eingliederung ins Berufsleben zu
erleichtern. In den ersten zwei Wochen der Behandlung wird mit dem/der Arbeits- und Ergo-
therapeut:in der schulische und berufliche Werdegang besprochen. Ein Selbstbeurteilungs-
bogen hilft dem Rehabilitanden zusammen mit dem/der Mitarbeiter:in Ressourcen und Defi-
zite zu erkennen und so Therapieziele fir die Behandlung zu definieren.

Die Arbeits- und Ergotherapie orientiert sich an den Empfehlungen zur Starkung des Er-
werbsbezuges in der medizinischen Rehabilitation Abhdngigkeitskranker der Arbeitsgruppe
Berufliche Orientierung in der medizinischen Rehabilitation Abhdngigkeitskranker (BORA)
der Deutschen Rentenversicherung Bund. Demnach werden die Rehabilitanden in BORA-
Zielgruppen eingeteilt, je nach Zielgruppen werden entsprechende MaRnahmen vorgehal-
ten.

Die Arbeits- und Ergotherapie findet taglich in folgenden Bereichen statt:
e Schreinerei/Haustechnik

e Garten- und Landschaftsbau

e Hausservice

e Birokommunikation

Weiterhin werden QualifikationsmaRnahmen angeboten, die im Rahmen mehrtagiger Kurse
theoretisches und praktisches Wissen vermitteln. Mit der Vermittlung von Teilqualifikatio-
nen sollen zum einen Moglichkeiten der beruflichen Orientierung und der Erfahrung person-
licher Fahigkeiten und Neigungen gegeben und zum anderen Chancen bei der (Wieder-) Ein-
gliederung in den Arbeitsmarkt oder beim Beginn einer Berufsausbildung erhéht werden.

Folgende Teilqualifikationen werden in der Fachklinik Meckenheim angeboten:
e Teilqualifikation ,Staplerschein”

e Teilqualifikation ,,Rund ums Haus“

e Teilqualifikation ,Hauswirtschaft und Haushalt”

e Teilqualifikation ,Einflihrung Holzbearbeitung”

e Teilqualifikation ,Basiswissen Garten- und Landschaftsbau”

e Teilqualifikation ,, Grundlagen der Birokommunikation”

e Teilqualifikation , Grundlagen der Metallverarbeitung”

Seite 16 Fachverband
Suchte.V. &



4 VFG — Bereich Rehabilitation
VFG e Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

Dartber hinaus finden Berufsplanungsgesprache und Bewerbungstrainings statt, um den
Ubergang in eine Anstellung oder eine Nachbehandlung zu erleichtern bzw. um eine berufli-
che Neuorientierung einzuleiten.

GESUNDE ERNAHRUNG / LEHRKUCHE

Eine vollwertige Erndahrung ist die Basis flir bedarfsgerechtes, gesundheitsforderndes Essen
und Trinken. Sie kann dazu beitragen, Wachstum, Entwicklung und Leistungsfahigkeit sowie
die Gesundheit des Menschen ein Leben lang zu fordern bzw. zu erhalten.

Folgende therapeutische Angebote stehen zur Verfligung:
e Gruppenangebot Lehrkiiche
e individuelle Erndhrungsberatung

SOZIALDIENST

Schwerpunkt der Sozialberatung ist die Unterstiitzung bei der Abklarung der sozialen Situa-
tion. Bei Fragen betreffend Krankenversicherungsschutz, Beantragung von Leistungen zur
Sicherung des Lebensunterhalts und anderen sozialrechtlichen Fragestellungen sowie Bera-
tung bei Schulden kann die Sozialberatung unterstiitzend tatig sein.

KREATIVTHERAPIE
Wir bieten regelmaRig kreativtherapeutische Projekte im Bereich Kunst und Musik statt, zum
Beispiel in Zusammenarbeit mit der Schule fiir Ergotherapie in Bonn.

SPORT- UND BEWEGUNGSTHERAPIE

In unserer Fachklinik werden sowohl bewegungstherapeutische Angebote (in Einzelforde-
rung, im Gruppensport und Indikativangeboten) als auch entspannungsférdernde Verfahren
zum Einsatz gebracht, um eine ausgewogene und nachhaltige physische und psychische Leis-
tungssteigerung zu erzielen. Weiterhin werden nach individuellen Gewichtungen Interven-
tionen zur Anbahnung, Ubung und zum Training physischer Funktionen zur (Wie-
der)Herstellung der teilhabeorientierten Leistungsfahigkeit durchgefiihrt.

Das Sportangebot umfasst:

e Mannschaftssport: Fullball, (Beach-)Volleyball, Basketball, Badminton
e Training im klinikeigenen Fitness-Raum sowie Trainieren ohne Gerate
e Friihsport, Nordic Walking, Joggen und Fahrradfahren

e Yoga

e Riickenschule

e Schwimmen

e Bouldern

e Entspannungstraining (PMR nach Jacobson)

e Individuelle Einzel- und Kleingruppenférderung

FREIZEITANGEBOTE

Die Rehabilitanden haben die Mdglichkeit an therapeutisch begleiteten Freizeitangeboten
teilzunehmen. Weiterhin werden die Rehabilitanden angeregt, selbstandig fir sich bzw. eine
Gruppe von Rehabilitanden Freizeitgestaltung zu planen und ihr Freizeitverhalten aullerhalb
der Einrichtung zu erproben.
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Hierzu zahlen zum Beispiel: Fahrradtouren, Wanderungen, Schwimmen, Museumsbesuche,
Konzert- und Kinobesuche und andere Aktivitditen im Rahmen des regionalen Freizeit- und
Kulturangebotes.

2.2.1 Besondere Betreuungsstrukturen

Einen Schwerpunkt stellt das Angebot der Teilqualifikationen dar. Teilweise in Kooperation
mit den Arbeitsbetrieben des VFG kdnnen die Rehabilitanden eine besondere Qualifikation
in einem ausgewadhlten Arbeitsbereich erwerben. Diese MalRnahmen werden mehrmals im
Jahr angeboten.

Die Konzepte der Fachklinik und der Adaptionseinrichtung des VFG (Bonner Adaptions- und
Nachsorgezentrum "Ausweg") sind aufeinander abgestimmt. Uber ein systematisches Uber-
gabemanagement wird eine Behandlungskontinuitat gewahrleistet. Weiterhin werden re-
gelmaRige Sprechstunden in der Fachklinik durchgefiihrt, in denen die Adaptionseinrichtung
vorgestellt wird.

2.2.2 Ergebnisqualitat

Allen Mitarbeitenden unserer Einrichtung ist es wichtig, dass unsere Rehabilitanden erfolg-
reich behandelt werden. Mit verschiedenen Verfahren kontrollieren und dokumentieren wir
deshalb die Behandlung; denn nur, was erfasst wird, kann auch verbessert werden. Die Qua-
litat der Behandlung lasst sich sowohl an der subjektiven Zufriedenheit der Rehabilitanden
und der Kooperationspartner, als auch an der im Verlauf der Behandlung gemachten Veran-
derungen der Rehabilitanden, wie auch an den nach Abschluss der Behandlung langfristig
erzielten Therapieerfolgen sowohl hinsichtlich der behandelten Symptomatik als auch hin-
sichtlich der erreichten Teilhabe (schulische / berufliche Orientierung) ablesen. Folgende
Verfahren kommen zum Einsatz:

e Umfassende Eingangs- und Verlaufsdiagnostik, sowie libergreifende Auswertung der er-
fassten Daten

e RegelmaRige Befragungen von Rehabilitanden und Mitarbeitenden mit jahrlicher Aus-
wertung

e Umfassende Ziellberprifung in Form einer Managementbewertung

e Umfassende Erhebung im Rahmen der Basisdokumentation (beinhaltet den deutschen
und den europadischen Kerndatensatz) mit jahrlicher Auswertung und Vero6ffentlichung
durch den Fachverband Sucht

e Laufende Uberpriifung der Zufriedenheit unserer Kooperationspartner und Erfassung
von eventuellen Schwachstellen zur Initiierung entsprechender Mallnahmen im Rahmen
der Jahreszielplanung.
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2.2.3 Fallzahl behandelter Rehabilitanden

Im Jahr 2022 wurden in unserer Fachklinik als Rehabilitanden behandelt und entlassen:

Indikationen Stationare Ganztagig
medizinische ambulante
Rehabilitation Rehabilitation
Anzahl Verweildauer Anzahl Verweildauer
Drogen-, Alkohol- und 118 96 0 0
Medikamenten-
abhangigkeit

2.2.4 Weiterentwicklung der Rehabilitationskonzepte

Das aktuelle Therapiekonzept wurde im April 2017 vom federfiihrenden Leistungstrager DRV
Rheinland genehmigt. Das BORA Konzept wurde vom federfliihrenden Rentenversicherungs-
trager im August 2021 genehmigt.

2.2.5 Zertifizierung

Die Fachklinik verfuigt tiber ein auf der DIN EN ISO 9001 und den Qualitatsgrundsatzen der
Deutschen Gesellschaft fir medizinische Rehabilitation (DEGEMED) bzw. des Fachverbandes
Sucht+ e.V. basierendes Qualitatsmanagement-System. Dieses Qualitatsmanagement-
System erflillt die Anforderungen der im Rahmen der Bundesarbeitsgemeinschaft fir Reha-
bilitation (BAR) erarbeiteten Vereinbarung zum internen Qualitdtsmanagement nach § 20
Abs. 2a SGB IX.

Die Erstzertifizierung erfolgte 2012, die letzte Re-Zertifizierung erfolgte 2020 durch die Zerti-
fizierungsgesellschaft EQ-Zert in Ulm. Im Rahmen des Uberwachungsaudits 2017 wurde auf
DIN EN ISO 9001:2015 umgestellt. Die weiteren jihrlichen Uberwachungsaudits waren er-
folgreich.

Zertifizierte

Fachverband

Rehabilitation

R Suchte.V. &
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P

DOKUMENTATION — ZAHLEN, DATEN, FAKTEN

Im folgenden Kapitel haben wir als weitere Informationsgrundlagen detailliertere Zahlen,
Daten und Fakten unserer Fachklinik zusammengestellt.

2.3 Mitarbeitende und medizinisch-technische Leistungen

Die fir die Indikationen relevanten Kriterien aus dem gemeinsamen Strukturerhebungsbo-
gen der Gesetzlichen Renten- und Krankenversicherung werden erfillt.

2.3.1 Mitarbeitende

Berufsgruppe Vollzeit- Qualifikationen
stellen

Leitender Arzt 1,24
(inkl. Vertretungs-

arzte)

Fachérzte fur Psychiatrie und Psychotherapie
Fachérzte fur Allgemeinmedizin

Reha- 1,005 | pipl. Padagogin / Suchttherapeutin KFW NW
Bereichsleitung

Pflege Gesundheits- und Krankenpflegerin
Medizinische Fachangestellte

Einzte:!hera— Psychologen und Sozialarbeiter mit therapeutischer
peutiinnen Weiterbildung
Arbeits- und Ergo- 3 Ergotherapeutin

therapeut:innen Schreinermeister

Okotrophologin
Sporttherapeut 1,0 Sportwissenschaftler

Diverse 3,34 verschiedene Berufsgruppen

Verwaltung und Biirokauffrau

Sachbearbeitung
Sozialberatung ! 1 Sozialarbeiter
Aufnahmeplanung
+ Akquise
Stand: 31.12.2022
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2.3.2 Maedizinisch-technische Leistungen und apparative Versorgung

Die Fachklinik Meckenheim weist die medizinisch-technische Ausstattung fiir grundlegende
somatische Diagnostik und Behandlung (Erfassung der Vitalwerte, der Koérpertemperatur,
des Korpergewichtes, Ableitung EKG) sowie fiir Alkoholkontrollen und Drogenscreening auf.
Fir eine weiterfliihrende somatische Diagnostik und Behandlung stehen Kooperationen mit
einer allgemeinmedizinischen Praxis sowie Praxen aller medizinischen Fachdisziplinen zur
Verfligung. Zur Behandlung einer chronischen Hepatitis C besteht eine Kooperation mit der
Uniklinik Bonn.

2.3.3 Medizinische Notfallversorgung

Die Fachklinik Meckenheim verfligt iber ein differenziertes Notfallmanagementsystem. Das
System setzt sich aus Notfallplanen fiir die Bereiche Brandschutz, Erste Hilfe und Krisenma-
nagement zusammen. Alle Mitarbeitenden der Einrichtung werden regelmaRig unterwiesen
und geschult. Alle relevanten Mitarbeitenden sind auf der in der Fachklinik vorhandenen
Notfallausristung, bestehend aus Notfallkoffer mit Sauerstoffgerat, Defibrillator und zentra-
ler Notrufanlage geschult. Die Rehabilitanden werden regelmalig tber alle Notfallablaufe
informiert und es werden Ubungen durchgefiihrt. Die Flucht- und Rettungsplane hingen gut
sichtbar fur Rehabilitanden und Mitarbeitende an den relevanten Orten in der Fachklinik
aus. Die Alarmplane mit Informationen zum Verhalten im Brandfall und bei Unfallen hdangen
in jedem Rehabilitandenzimmer aus.

Fiir Notfalle auRerhalb der Regelarbeitszeit sind eine therapeutische und eine arztliche Ruf-
bereitschaft installiert.

2.4 In der Klinik behandelte Krankheitsbilder

In der Fachklinik Meckenheim werden Méanner ab 18 Jahren mit allen stoffgebundenen und
stoffungebundenen Abhangigkeiten behandelt. Weiterhin bietet die Fachklinik eine integra-
tive Behandlung von psychischen Erkrankungen an. Unser Selbstverstandnis ist die Individua-
litdt der Behandlung: Die Ursachen der Entstehung der Abhangigkeitserkrankung und ggf.
weiterer psychischer Erkrankungen sind bei jedem Menschen unterschiedlich, so dass ein
individuelles Therapieprogramm nach den Symptomen, der Notwendigkeit und den Bediirf-
nissen fiir jeden Rehabilitanden zusammengestellt wird.

2.4.1 Indikationen Drogen- sowie Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit

2.4.1.1 Therapiekonzept

Siehe Kapitel 1.1
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2.4.1.2 Hauptdiagnosen

Hauptdiagnosen Drogen

Diagnose Prozent
Datenbasis N= 118 (Quelle: E-Berichte)
F11.2 Abhangigkeit von Opioiden 21,2 %
F12.2 Abhangigkeit von Cannabis 31,4%
F14.2 Abhangigkeit von Kokain 11,9%
F15.2 Abhangigkeit von Stimulantien 15,3 %

Stand: 31.12.2022

Hauptdiagnosen Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit
Diagnose Prozent

Datenbasis N= 118 (Quelle: E-Berichte)

F10.2 Abhangigkeit von Alkohol 5,9 %

Stand: 31.12.2022

2.4.1.3 Nebendiagnosen

Suchtmedizinische Nebendiagnosen

Diagnose Prozent

Datenbasis N= 118 (Quelle: E-Berichte)
F10.2 Abhangigkeit von Alkohol 44,4 %
F11.2 Abhangigkeit von Opioiden 1,2%
F12.2 Abhangigkeit von Cannabis 28,2%
F13.2 Abhangigkeit von Benzodiazepinen 4,4 %
F14.2 Abhangigkeit von Kokain 12,3 %
F15.2 Abhangigkeit von Stimulantien 22,5 %
F16.2 Abhangigkeit von Halluzinogenen 0,9%
F17.2 Abhéngigkeit von Nikotin 72,1 %
F63.0 Pathologisches Spielen 1,8%

Stand: 31.12.2022

Anzahl der Rehabilitanden mit > 4 Suchtdiagnosen (inkl. F17.2) 41,5 %
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Psychiatrische Nebendiagnosen

Diagnose Prozent
Datenbasis N= 118 (Quelle: E-Berichte)
F2X Erkrankungen des schizophrenen Formenkreises 9,1%
F19.5 Drogeninduzierte Psychose
F3X Depressionen 17,1 %
F43 Traumafolgestorungen 24,7 %
F60 Personlichkeitsstérungen 6,3 %
F90 ADHS im Erwachsenenalter 18,0 %

Stand: 31.12.2022

Somatische Nebendiagnosen
ICD-10 Diagnose

Datenbasis N= 118 (Quelle: E-Berichte)
B18.2 Chronische Hepatitis C

Prozent

7,9%

2.4.1.4 Kombination von Haupt- und Nebendiagnosen

Keine Angaben.

Stand: 31.12.2022

2.4.1.5 Sozialmedizinische und soziodemographische Merkmale der Rehabili-

tanden

Alle Indikation Prozent
Datenbasis N=118
Alter
18 bis 24 Jahre 16,9 %
25 bis 29 Jahre 16,1 %
30 bis 39 Jahre 35,5%
40 bis 49 Jahre 27,0%
50 Jahre und alter 4,1 %
Hochster bisher erreichter Schulabschluss
ohne Schulabschluss abgegangen 24,5 %
Haupt-/Volksschulabschluss 46,5 %
Realschulabschluss / Polytechnische Oberschule 23,8 %
(Fach-) Hochschulreife / Abitur 4,0%
Erwerbssituation vor Betreuungsbeginn
Arbeiter / Angestellter / Beamter 8,5%
Auszubildender 0,8 %
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Selbststandiger / Freiberufler 0,0%
sonstige Erwerbspersonen (z.B. Wehrdienst, Elternzeit, mithelfende Fami- 1,3%
lienangehorige)

arbeitslos nach SGB Il (Bezug von ALG-I) 4,2 %
arbeitslos nach SGB Il (Bezug von ALG-II) 56,8 %
Rentner / Pensionar 2,4 %
sonstige Nichterwerbspersonen (z.B. SGB XIlI) 13,5%
Sonstige Nichterwerbspersonen ohne Bezug von SGB XII 5,7 %
Arbeitsfahigkeit unmittelbar vor Betreuungsbeginn

Arbeitsfahig 76,3 %
Arbeitsunfahig 22,9%
Arbeitsfahigkeit bei Betreuungsende

Arbeitsfahig 89,0 %
Arbeitsunfahig 11,0 %

Entlassungsform

(nach arztlichem Reha-Entlassungsbericht)
Datenbasis N= 118

Stand: 31.12.2022

Prozent

Regular 33,90 %
vorzeitig auf drztliche Veranlassung 16,10 %
vorzeitig mit arztlichem Einverstandnis 4,25 %
vorzeitig ohne arztliches Einverstandnis 0,8 %
Disziplinarisch 16,11 %
Wechsel in andere Betreuungs- /Behandlungsform 9,3%

2.4.1.6 Therapeutische Leistungen

Stand: 31.12.2022

Die Fachklinik erbringt ihre Therapeutischen Leistungen nach den Vorgaben der KTL 2015
beziglich Dauer, Frequenz, Héchstteilnehmerzahl in Gruppen und Qualifikation der Behand-
ler. Die Rehabilitationsleistungen werden nach den Reha-Therapiestandards der DRV er-

bracht.
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Adaption als die zweite Stufe der stationdren Entwohnung

Die Adaption stellt die zweite Phase der medizinischen Rehabilitation Suchtkranker dar. Es
handelt sich dabei um einen Bestandteil der stationdaren Entwéhnungsbehandlung, der bei
Drogenabhdngigen in der Regel, bei Alkohol- und Medikamentenabhdngigen sowie Spiel-
stichtigen im Einzelfall erforderlich ist.

Diese Phase dient sowohl der Abldsung vom meist hoch strukturierten stationaren Klinikall-
tag als auch der weiteren Stabilisierung der Abstinenz und der Auseinandersetzung mit den
Anforderungen des Erwerbslebens unter realen Alltagsbedingungen. Die therapeutischen
Angebote unterstitzen und begleiten diesen Prozess. Die Absolvierung von Arbeitsbelas-
tungserprobungen nehmen einen breiten Raum ein; hier kénnen Veranderungsprozesse er-
probt und gleichzeitig stabilisiert werden; es treten sowohl Defizite als auch Ressourcen zu-
tage, die wieder als Themen in den Rehabilitationsprozess einflieRen.

Das Ziel der medizinischen RehabilitationsmaRBnahme ist die Wiederherstellung oder die we-
sentliche Verbesserung der Erwerbsfahigkeit. Voraussetzung dafiir sind die Wiederherstel-
lung der physischen und psychischen Gesundheit, die soziale Integration und die Entwicklung
einer zufriedenen abstinenten Lebensweise.

Diesem obersten Ziel sind folgende Teilziele untergeordnet:

e Berufliche Orientierung

e Festigung der Abstinenzentscheidung

e Aufbau von Rickfallbewaltigungskompetenzen

e Erarbeitung der Fahigkeit zur Konflikt- und Krisenbewaltigung

e Verbesserung und Erhaltung der korperlichen und psychischen Gesundheit
e Wiederherstellung tragfahiger Beziehungen / soziale Integration
e Aufbau von sozialer und kommunikativer Kompetenz

e Aufbau sinnvoller Freizeitaktivitaten

e Klarung und Umsetzung der zukiinftigen Wohn- und Lebensform
e Konsolidierung der wirtschaftlichen Lebensgrundlagen

e Eigenstandige Lebensfiihrung

e Bewaltigung der Alltagsrealitat

e Ubernahme von Selbstverantwortung

In der Adaptionseinrichtung Ausweg nehmen wir Manner und Frauen ab dem 18. Lebensjahr
auf.
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DAS BONNER ADAPTIONS- UND NACHSORGEZENTRUM AUSWEG

3 Lage der Adaption und Ausstattung

Das Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg” liegt im Zentrum von Bonn in der
Kaiserstralle 77. Alle 6ffentlichen Einrichtungen der Stadt sind zu Full oder mit dem Fahr-
rad schnell zu erreichen.

Das Haus wurde um die vorletzte Jahrhundertwende erbaut und hat eine lange wechselvol-
le Geschichte. Es wurde in den Jahren 1991/92 durch den VFG vollkommen renoviert; im
Frihjahr 1993 wurde die Einrichtung offiziell er6ffnet. In den Jahren 2008 bis 2011 wurde
das Haus komplett umgebaut und bietet nun insgesamt 16 Platze in Apartments mit Koch-
nische und Bad an. Pro Etage steht ein Paar- oder Doppelzimmer zur Verfligung, das eben-
falls mit eigener Kochnische und Bad ausgestattet ist.

Im Erdgeschoss befinden sich die Verwaltung, die Blros der Mitarbeitenden und ein Raum
fir die Gruppentherapie sowie fiir die Teamsitzungen, in dem auch die Rehabilitanden-PCs
zur Verfligung stehen.

Im Kellergeschoss befinden sich ein Fitness-Raum, ein Gemeinschaftsraum sowie eine
Waschkiiche. AuBerdem verfligt das Haus Uber einen Garten, der insbesondere im Sommer

gerne zum Entspannen und Tischtennisspielen genutzt wird. Hier befindet sich auch eine
Grillmoglichkeit zum Feiern und zum gemitlichen Beisammensein.

3.2 In der Adaption behandelte Krankheitsbilder

3.2.1 Hauptdiagnosen bei Drogenabhingigkeit

Opioidabhangigkeit ICD 10: F11.2
Cannabinoidabhangigkeit ICD 10: F12.2
Kokainabhdngigkeit ICD 10: F14.2
Abhangigkeit von Stimulanzien ICD 10: F15.2
Abhangigkeit von Halluzinogenen ICD 10: F16.2
Polytoxikomanie (multipler Substanzgebrauch) ICD 10: F19.2

Hauptdiagnosen bei Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit
Alkoholabhangigkeit ICD 10: F10.2
Abhangigkeit von Sedativa oder Hypnotika ICD 10: F13.2

Nebendiagnosen und komorbide Storungen

Wir haben Erfahrung in der Behandlung der folgenden Erkrankungen, wenn sie in Kombina-
tion mit einer der Hauptdiagnosen auftreten und nicht akut psychiatrisch behandlungsbe-
dirftig sind:

Erkrankungen aus schizophrenen Formenkreis ICD 10: F20-F25

Seite 26 Fachverband
Suchte.V. &



VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:! Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

Affektive Erkrankungen ICD 10: F31-F34
Angst- und Zwangserkrankungen ICD 10: FA0-F41
Zwangsstorungen ICD 10: F42
Reaktionen auf schwere Belastungen/Anpassungsstérungen ICD 10: F43
Essstdérungen ICD 10: F50
Personlichkeits- und Verhaltensstérungen ICD 10: F60-69
Pathologisches Gliicksspiel ICD 10: F63
ADHS im Erwachsenenalter ICD 10: F90

Somatische Begleiterkrankungen

Im Kontext unserer medizinischen Rehabilitation finden somatische Zusatzdiagnosen in un-
serer Behandlungsplanung besondere Berlicksichtigung und werden in enger Kooperation
mit den in Bonn vorhandenen Einrichtungen der Regelversorgung behandelt. Eine Behand-
lung kann deshalb sowohl bei internistischen Zusatzdiagnosen, wie z.B. bei einem insulin-
pflichtigen Diabetes oder einer aktiven Hepatitis C mit geplanter Behandlung, als auch bei
orthopadischen oder neurologischen Erkrankungen erfolgen.

3.2.1.1 Therapiekonzept

Siehe Kapitel 1.1

3.3 Rehabilitation in der Adaption Ausweg

3.2.1 Leistungsspektrum/Therapie- und Rehabilitationsangebote

Wir verstehen uns als Handelnde in einem ganzheitlichen Beziehungs- und Arbeitszusam-
menhang, so dass wir die Zustandigkeit fir die einzelnen Rehabilitanden nach Mdéglichkeit
bei einer Bezugsperson im Team belassen. Diese nimmt sowohl die Gruppen- als auch die
Einzelbetreuung wahr und ist sowohl fiir organisatorische als auch fiir therapeutische und
sozialarbeiterische Prozesse zustandig.

MEDIZINISCH/PSYCHIATRISCHE BEHANDLUNG

Die medizinische Versorgung der Einrichtung wird von einem Facharzt fir Psychiatrie und
Psychotherapie in Zusammenarbeit mit einem Facharzt fir Innere Medizin sichergestellt. Bei
der Aufnahme erfolgen ein ausfiihrliches psychiatrisches Aufnahmegesprach und eine soma-
tische Aufnahmeuntersuchung in einer kooperierenden internistischen Praxis, die mit allen
notwendigen Geraten ausgestattet ist. Fir weiterflihrende somatische Diagnostik und Be-
handlung stehen Kooperationen mit Praxen aller medizinischen Fachdisziplinen zur Verfi-
gung. Zur Behandlung einer chronischen Hepatitis C besteht eine Kooperation mit der Uni-
klinik Bonn.

MEDIZINISCHE NOTFALLVERSORGUNG

Das Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum , Ausweg” verfiigt liber ein differenziertes
Notfallmanagementsystem. Das System setzt sich aus Notfallplanen fir die Bereiche Brand-
schutz, Erste Hilfe und Krisenmanagement zusammen. Alle Mitarbeitenden der Einrichtung
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werden regelmalig unterwiesen und geschult. Alle relevanten Mitarbeitenden sind in der
Handhabung der vorhandenen Notfallausristung (z.B. Defibrillator) geschult. Die Rehabili-
tanden werden regelmiRig iiber alle Notfallabldufe informiert und es werden Ubungen
durchgefiihrt. Die Flucht- und Rettungsplane hangen gut sichtbar fiir Rehabilitanden und
Mitarbeitende an den relevanten Orten in der Einrichtung aus. Die Alarmpldane mit Informa-
tionen zum Verhalten im Brandfall und bei Unfillen hdangen in jedem Etagenflur aus.

Seit August 2020 ist eine Notrufanlage in den Rehabilitandenzimmern installiert, so dass im
Falle eines medizinischen Notfalls schnellstmdglich medizinische Versorgung gewahrleistet
ist.

Fiir therapeutische Krisen ist aullerhalb der Regelarbeitszeit eine therapeutische Rufbereit-
schaft installiert.

PSYCHOTHERAPEUTISCHE BEHANDLUNG

Das Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg” gewdhrleistet ein Rehabilitations-
angebot, das individuell auf die Bedlrfnisse der Rehabilitanden abgestimmt wird. Im Rah-
men der Behandlungsplanung werden individuelle Verldaufe erarbeitet, Ziele aufgestellt und
Wege zur Zielerreichung gemeinsam mit dem Rehabilitanden festgelegt und Uiberprift. The-
rapeutisches Handeln und Therapieverlaufe werden damit nachvollziehbar und tberprifbar,
auch hinsichtlich der Zielerreichung.

Die Rehabilitanden sind in kleinere Therapiegruppen im Haus eingebunden, die einmal wo-
chentlich donnerstags stattfinden. Einzelgesprache finden ebenfalls einmal wodchentlich
statt, in Krisenzeiten entsprechend dem Bedarf.

SOZIALARBEITERISCHE BEGLEITUNG

Hier erhalten die Rehabilitanden Unterstiitzung im Sinne von Beratung und Betreuung bei
schulischen und beruflichen Problemen, Hilfe bei behérdlichen Angelegenheiten, begleiten-
de Schuldenberatung, Hilfe bei der Beantragung von Sozialleistungen, etc.

INDIKATIVGRUPPEN AUFNAHMEWOCHE
Zu folgenden Themenschwerpunkten findet jeweils eine Indikative Gruppe in der ersten
Aufenthaltswoche statt:

WOHNUNGSSUCHE

Der Rehabilitand erhalt Informationen tber die Méglichkeiten der Wohnungssuche, An-
schriften und Mailadressen sowie Informationen tiber Angebote des betreuten Wohnens
und lGiber den Weg, dieses zu erreichen.

FINANZEN
Umgang mit Geld, kostengiinstige Lebensfiihrung, Hinweise auf Schuldnerberatung und Kon-
toflihrung sind Inhalte dieser Indikativgruppe.

NACHSORGE
Welche Moglichkeiten der Nachsorge bestehen im Anschluss an die Adaption und was wird
fiir ihre Beantragung benoétigt.
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BEWERBUNGSTRAINING

Was sollte in einer aussagefahigen Bewerbung stehen, Umgang mit kritischen Liicken im
Lebenslauf, Uben eines Vorstellungsgespraches einschlieRlich angemessener Kleidung wer-
den hier mit den Rehabilitanden besprochen.

FREIZEITGESTALTUNG

Work Life Balance, Gleichgewicht zwischen aktiver und entspannender Freizeitgestaltung
werden mit den Rehabilitanden besprochen, Freizeitaktivitdten, die auch in einen engen
finanziellen Rahmen passen werden vorgestellt.

INTERNE BERUFS- UND ALLTAGSBEGLEITUNG

In den ersten beiden Wochen der Adaptionsphase nimmt der Rehabilitand an einer internen
Berufs- und Alltagsbegleitung teil. An vier Tagen in der Woche werden (iber drei Stunden
taglich die Grundarbeitsfahigkeiten und das allgemeine Leistungsvermoégen beobachtet, eine
Selbst- und Fremdeinschatzung erhoben und Unterstiitzung bei der Suche eines externen
Praktikumsbetriebes gegeben.

EXTERNE BELASTUNGSERPROBUNG

Entsprechend dem Unterstitzungsbedarf begleiten wir die Rehabilitanden bei der Suche
eines externen Praktikums. Wahrend des Praktikums werden auftretende Schwierigkeiten
einzel- und gruppentherapeutisch begleitet. Veranderungen in der Leistungsfahigkeit, Zu-
friedenheit in dem ausgewahlten Berufszweig werden besprochen und daraus realistische
berufliche Perspektiven entwickelt und der notwendige Unterstiitzungsbedarf erfasst und
gemeinsam mit dem Rehabilitanden, falls notwendig beantragt.

UNTERSTUTZUNG BEI DER BERUFLICHEN ORIENTIERUNG

Hierzu gehoren die Bereitstellung von Lern- und Arbeitsplatzfeldern in tragereigenen Betrie-
ben, die Organisation von Orientierungspraktika flir Menschen mit wenig Erfahrungen am
Arbeitsmarkt oder nach langen Zeiten der Arbeitslosigkeit, die Unterstiitzung bei der Bean-
tragung von QualifikationsmalRnahmen und MaBnahmen zur beruflichen Teilhabe, bei der
Suche nach Schul- und Ausbildungsplatzen, Vermittlung in MaRnahmen auch innerhalb des
Tragers. Uber den Auszug hinaus kénnen verbundiibergreifende Hilfen zum Einstieg in das
Berufsleben erfolgen (Fachbereich Arbeit). Im Rahmen der beruflichen Integration bieten wir
zudem in Zusammenarbeit mit der Fachklinik Meckenheim fortlaufend Teilqualifikationen in
dem Bereich Lager und Logistik, konkret einem Staplerschein an.
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3.2.2 Ganztatig Ambulante Therapie (GAT)

Charakteristisch fliir Ganztagig Ambulante Therapie ist, dass die Rehabilitanden in einer eige-
nen Wohnung leben und von Montag bis Freitag am Rehabilitationsprogramm teilnehmen.
Es ist eine Behandlungszeit bis zu 17 Wochen bei primar drogenabhangigen Rehabilitanden
und von bis zu 13 Wochen bei alkoholabhdngigen Rehabilitanden vorgesehen. Das Angebot
richtet sich vor allem an Rehabilitanden, fiir die aus persdnlichen Griinden eine stationare
Unterbringung fiir einen langeren Zeitraum nicht in Frage kommt bzw. nicht notwendig ist.
Zur Aufrechterhaltung und Stabilisierung der Abstinenz sind tagesstrukturierende Malinah-
men jedoch dringend erforderlich, vor allem im Bereich der Abstinenzsicherung und der ex-
ternen Arbeitsbelastungserprobung (Praktikum).

DOKUMENTATION — ZAHLEN, DATEN, FAKTEN

3.3 Fallzahlen behandelter Rehabilitanden

Im Jahr 2022 wurden als Rehabilitanden behandelt und entlassen:

Indikationen Stationdre Ganztagig
medizinische ambulante
Rehabilitation Rehabilitation
Anzahl Verweildauer Anzahl Verweildauer
Tg Tg
Drogen-, Alkohol- und |55 87,8 0 0
Medikamenten-
abhangigkeit

Im folgenden Kapitel haben wir als weitere Informationsgrundlagen detailliertere Zahlen,
Daten und Fakten unserer Einrichtung zusammengestellt.
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3.3.1 Mitarbeitende und medizinisch-technische Leistungen

Die fir die Indikationen relevanten Kriterien aus dem gemeinsamen Strukturerhebungsbo-
gen der Gesetzlichen Renten- und Krankenversicherung werden erfillt.

Mitarbeitende

Berufsgruppe Vollzeit- Qualifikationen
stellen

Arzte

Leitender Arzt 0,25 Facharzte fiir Psychiatrie und Psychotherapie
(inkl. Vertretungs- Fachzrzte fiir Al . dizi

arzte) achérzte fiir Allgemeinmedizin

Therap. Adapti- 0,5 Dipl. Psychologin / Suchttherapeutin KFH NW
onsleitung

Therapeuten / Sozialarbeiter

Bezugsthera- 2,125 | sozialarbeiter:innen mit therapeutischer Weiterbildung
peut:innen
Arbeits- und ErgO' 0,75 Ergotherapeutin

therapeut:innen
Nacht- und Wochenenddienste

Diverse 1,15 verschiedene Berufsgruppen
Verwaltung
Verwaltung und 0,625 | Rechtsanwaltsfachangestellte

Sachbearbeitung

Stand: 31.12.2022

Hauptdiagnosen

Hauptdiagnosen Drogen

Diagnose Prozent
Datenbasis N= 55 (Quelle: E-Berichte)
F11.2 Abhangigkeit von Opioiden 3,6
F12.2 Abhangigkeit von Cannabis 21,8
F14.2 Abhéngigkeit von Kokain 7,3
F15.2 Abhangigkeit von Stimulantien 18,2

Stand: 31.12.2022
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Hauptdiagnosen Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit

ICD-10 Diagnose Prozent
Datenbasis N= 55 (Quelle: E-Berichte)

F10.2 Abhangigkeit von Alkohol 43,9

F13.2 Abhangigkeit von Sedativa 0,0

Nebendiagnosen

Suchtmedizinische Nebendiagnosen

Stand: 31.12.2022

Diagnose Prozent
Datenbasis N= 55 (Quelle: E-Berichte)
F10.2 Abhangigkeit von Alkohol 48,0
F11.2 Abhangigkeit von Opioiden 1,3
F12.2 Abhangigkeit von Cannabis 32,0
F13.2 Abhangigkeit von Benzodiazepinen 3,8
F14.2 Abhangigkeit von Kokain 9,2
F15.2 Abhangigkeit von Stimulantien 31,0
F16.2 Abhangigkeit von Halluzinogenen 0,0
F17.2 Abhangigkeit von Nikotin 72,7
F63.0 Pathologisches Spielen 5,8
Stand: 31.12.2022
Anzahl der Rehabilitanden mit > 4 Suchtdiagnosen (inkl. F17.2) 25,5%
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Psychiatrische Nebendiagnosen

Diagnose Prozent
Datenbasis N= 55 (Quelle: E-Berichte)
F2X Erkrankungen des schizophrenen Formenkreises 19,4
F19.5 Drogeninduzierte Psychose
F3X Depressionen 25,2
F41 Angsterkrankungen 12,2
F43 Traumafolgestorungen 20,8
F50 Essstdérungen 3,6
Personlichkeitsstérungen 11,6
F90 ADHS im Erwachsenenalter 7,2

Stand: 31.12.2022
Kombination von Haupt- und Nebendiagnosen

Im Laufe der letzten Jahre haben wir insgesamt eine Zunahme von komorbiden Erkrankun-
gen festgestellt, die die Behandlungsverlaufe erschweren. Im Jahr 2021 war wiederum eine
hohe komorbide Belastung bei unseren Rehabilitanden zu verzeichnen, insbesondere in den
Bereichen affektive Erkrankungen, Traumafolgestorungen und ADHS, der Anteil der Person-
lichkeitsstorungen ist im Vergleich zum Vorjahr leicht gesunken.

m Seite 33

Deutsche Gesellschaft fiir
Medizinische Rehabilitation



VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:P Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

Sozialmedizinische und soziodemographische Merkmale der Rehabilitanden

Alle Indikation Prozent
Datenbasis N= 55 (Quelle: BADO)

Alter

18 bis 25 Jahre 10,8
26 bis 30 Jahre 23,7
31 bis 40 Jahre 34,3
41 bis 50 Jahre 21,7
50 Jahre und élter 10,8
Hochster bisher erreichter Schulabschluss

ohne Schulabschluss abgegangen 3,2
Haupt-/Volksschulabschluss 58,2
Realschulabschluss / Polytechnische Oberschule 35,1
(Fach-) Hochschulreife / Abitur 3,5
Erwerbssituation vor Betreuungsbeginn

sonstige Erwerbspersonen (z.B. Wehrdienst, Elternzeit, mithelfende Fami- 5,5
lienangehorige)

arbeitslos nach SGB Il (Bezug von ALG-I) 12,8
arbeitslos nach SGB Il (Bezug von ALG-II) 65,5
Rentner / Pensionar 1,8
sonstige Nichterwerbspersonen (z.B. SGB XIl) 14,8
Arbeitsfihigkeit bei Betreuungsende

Arbeitsfahig 89,1
Arbeitsunfahig 10,9

Stand: 31.12.2022

Entlassungsform Prozent

(nach arztlichem Reha-Entlassungsbericht)
Datenbasis N= 55 (Quelle: BADO)

Regular 61,82
vorzeitig auf arztliche Veranlassung 10,91
vorzeitig mit drztlichem Einverstandnis 5,45
vorzeitig gegen arztliches Einverstandnis 16,36
Disziplinarisch 0,0
Wechsel zu ambulanter, teilstationarer, 0,0
stationdrer Reha

Stand: 31.12.2022
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3.3.3 Zertifizierung

Das Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum Ausweg verfligt tGber ein auf der DIN EN ISO
9001 und den Qualitatsgrundsatzen der Deutschen Gesellschaft fiir medizinische Rehabilita-
tion (DEGEMED) bzw. des Fachverbandes Sucht e.V. basierendes Qualitatsmanagement-
System. Dieses Qualitditsmanagement-System erflllt die Anforderungen der im Rahmen der
Bundesarbeitsgemeinschaft flir Rehabilitation (BAR) erarbeiteten Vereinbarung zum inter-
nen Qualitdtsmanagement nach § 20 Abs. 2a SGB IX.

Die Erstzertifizierung erfolgte 2012, die letzte Re-Zertifizierung erfolgte 2020 durch die Zerti-
fizierungsgesellschaft EQ-Zert in Ulm. Im Rahmen des Uberwachungsaudits 2017 wurde auf
DIN EN ISO 9001:2015 umgestellt. Die folgenden Uberwachungsaudits waren erfolgreich.

Zertifizierte

Qualitats Fachverband

Rehabilitation

Iis_???1;%008 plus Sucht E.V. ®
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4 QUALITATSPOLITIK UND QUALITATSSICHERUNG

4.1 Qualitatspolitik des Bereiches Rehabilitation

Im standigen Bestreben, unsere Arbeit qualitativ hochwertig zu halten und sie zu verbessern,
haben sich die Fachklinik Meckenheim und das Adaptionshaus Ausweg nach mehrjahriger
Vorbereitung einer Erstzertifizierung im Mai 2012 und Rezertifizierungen 2018 und 2020
sowie jahrlichen Uberwachungsaudits mit gutem Erfolg unterzogen. Alle Mitarbeitenden
einschliefllich der Leitung sind in die Bestrebungen um qualitativ hochwertige Arbeit mit
einbezogen.

Unser Qualitditsmanagement beruht auf mehreren Saulen:

Die Basis des Qualitaitsmanagements des Rehabereiches ist die in der Zusammenarbeit mit
DEGEMED und dem Fachverband Sucht entwickelte Audit-Checkliste fiir den Indikationsbe-
reich Abhangigkeitserkrankungen (5.0).

Die Ergebnisqualitat wird durch laufende Rehabilitandenbefragungen, das Erstellen der Do-
kumentation nach den DRV-Richtlinien und nach der Basisdokumentation BADO des Fach-
verbandes Sucht gesichert. Im Rahmen der Qualitatssicherung beteiligt sich die Fachklinik
Meckenheim am Peer-Review-Verfahren der Deutschen Rentenversicherung.

Die Strukturqualitdt unserer Einrichtungen wird ebenso wie die Prozess- und Ergebnisquali-
tat durch das Leitungsteam in Zusammenarbeit sowohl mit dem klinikeigenen als auch dem
tragereigenen Qualitatszirkel im Einrichtungsalltag permanent weiterentwickelt.

Die Schnittstelle der Kooperation mit unseren Partnern wie Suchtberatungsstellen und
Suchteinrichtungen etc. unterliegt dem fortlaufenden QM-Prozess. Hierbei werden Vorge-
hendweisen etc. fortwahrend auf die Bedirfnisse dieser Zusammenarbeit abgestimmt.
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4.2 Strategische und operative Ziele

Beauftragter fiir

Qualitatsmanagement

Beauftragter oberster Lei-
tung (BOL)

Arzneimittel

BTM — Betdubungsmittel

Hygiene

Datenschutz

Ziel der Stelle

Sicherstellung, dass Forderungen zur
Darlegung des QM-Systems festgelegt,
verwirklicht und aufrechterhalten
werden in Ubereinstimmung mit DIN EN
1SO 9001 und DEGEMED

Hauptaufgaben

» Pflege und Weiterentwicklung des QM-Systems

» Anregungen zur Durchfiihrung von Korrektur- und
VorbeugungsmaRnahmen schaffen

P Planung, Durchfiihrung und Nachbereitung der
internen und externen Audits

» Standiger Ansprechpartner fiir alle Mitarbeitenden
im Unternehmen bei Fragen zur Einfihrung bzw.
Weiterentwicklung des QM-Systems

» Durchfiihrung der Managementbewertung

Sicherstellung, dass die fir das QM-
System erforderlichen Prozesse einge-
fahrt, verwirklicht und aufrechterhalten
werden

p Sicherstellung der Verfiigbarkeit von Ressourcen

» Festlegung der Qualitatspolitik

P Festlegung der Qualitatsziele

p Sicherstellung und Kontrolle der Managementbewer-
tung

Einhaltung der Medikamenten-
verordnung bzw. der gesetzlichen
Vorgaben

» Gemeinsame Begehung bzw. Uberpriifung des
Medikamentenwesens mit der externen Hausapotheke

» Uberwachung der gesetzlichen Vorschriften

P Schulung und Einweisung von Mitarbeitenden

» Mitarbeit in der Arzneimittelkommission

» Aktualisierung der Medikamentenliste

Einhaltung der gesetzlichen Vorgaben
des Betdubungsmittelgesetzes

P Monatliche Kontrolle der BTM-Bestédnde
» Uberpriifung und Freigabe von BTM-Bestellungen
P Fuhren des BTM-Buches

Sicherstellung der Einhaltung der Hygi-
enevorschriften im medizinisch-
therapeutischen Bereich und im Ki-
chenbereich

» Kontrolle der Einhaltung der Hygienevorgaben in den
einzelnen Bereichen

p Erstellung und Aktualisierung des Rahmenhygiene-
plans

P Schulung der MA

P Mitarbeit in der Hygienekommission

Uberwachen der internen EDV-
gestltzten Prozess-Ablaufe

P Organisation von Mitarbeiterschulungen

» Ursachenforschung bei auftretenden Stérungen im
EDV-Netz

» RegelmiRige Uberwachung des Servers und der
Datensicherung

P Unterstltzung bei der Entwicklung/ Einfihrung neuer
Softwareprogramme

P Teilnahme an Erfahrungsaustauschen im Unter-
nehmen und an Weiterbildungsveranstaltungen

Einhaltung der gesetzlichen Vorschrif-
ten an den Datenschutz im Umgang mit
Rehabilitandendaten

» Schulung der Mitarbeitenden, die mit geschiitzten
Daten Umgang haben

» Information tber aktuelle Rechtsprechung im
Umgang mit Rehabilitandendaten

P Klarung/Unterstitzung bei akut auftretenden
Problemen bzw. Fragestellungen
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Beauftragter fiir Ziel der Stelle Hauptaufgaben

Arbeitssicherheits-fachkraft Beratung des Unternehmens, P Beratung bei der Gestaltung von Arbeitsplatzen,

: Einhaltung der gesetzlichen Regelun- Beschaffung von technischen Arbeitsmitteln, Unterhal-

FASi gen, die den Arbeitsschutz und die tung von Betriebsanlagen, sozialen und sanitaren

Unfallverhitung betreffen Einrichtungen

» Besichtigung und Priifung neuer und gednderter
Betriebsmittel und Einrichtungsbereiche inkl. Erstel-
lung und Aktualisierung von Arbeitsplatz-
Gefdahrdungsanalysen

» Leitung des Arbeitsschutzausschusses

P Planung von Arbeitsschutzbelehrungen

» Durchfiihrung von Arbeitsplatz-Gefahrdungsanalysen

P Erstellung und Aktualisierung des Gefahrstoffkataster

» Informationsdienst bzgl. Anderungen im Arbeits-

schutzrecht inkl. Aktualisierung der notwendigen

Unterlagen

P RegelmaRige Betriebsbegehungen

P Ursachenforschung bei AU

Arbeitssicherheits- Umsetzung der gesetzlichen Anforde-  p Unterweisung neuer MA im Arbeitsschutz
rungen bzw. Regelungen zum Arbeits- b RegelmiRige Arbeitssicherheitsunterweisungen aller
beauftragter schutz in Abstimmung mit der FASi MA
P Umsetzung der Arbeitsschutzvorgaben bzw. —
maRnahmen der ext. FASi
P Mitglied bzw. Mitarbeit im ASA

Arbeitsmedizinischer Dienst Arbeitsmedizinische Sicherheit » Arbeitsmedizinische Beurteilung der Arbeitnehmer
» Betriebliches Wiedereingliederungsmanagement

» Durchfiihrung von Schutzimpfungen

P Begehung der Arbeitsplatze und Beratung zur
Arbeitsplatzergonomie

» Gefdhrdungsanalyse / Arbeitsplatzanalyse

» Beratung zur Unfallverhitung

P Teilnahme an Arbeitssicherheitsausschuss Sitzungen

Brandschutz Wirksame Umsetzung der Anforderun- p Organisation von praktischen Unterweisungen in
gen des Brandschutzes Zusammenarbeit mit der ortlichen Feuerwehr

» Uberwachung der Wartungsintervalle der Brandmel-
deanlage, RWA, Steigleitungen und Blitzschutz, Feuer-
l6scher

» Durchfiihrung von Schulungen zur Einhaltung der
Gefahrstoff-Verordnung

P Aufzeigen von Sicherheitsrisiken

P RegelmaRige Teilnahme an Weiterbildungs-
veranstaltungen und am ASA

» Uberwachung der Miangelbeseitigung

4.3 Qualitatssicherung fiir die Einrichtungen

In der Fachklinik Meckenheim und der Adaption Ausweg erfolgt eine interne und externe
Qualitatskontrolle durch Erhebungen und Sicherungsverfahren der Rehabilitationstrager. Die
Fachklinik erhalt durch Visitationen und Berichte zur Qualitdtssicherung differenzierte
Riickmeldungen. Durch jahrliche Audits wird die Einhaltung der anspruchsvollen Qualitéats-
grundsatze der DEGEMED fiir beide Einrichtungen dokumentiert.
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4.3.1 Internes Qualitaitsmanagement beider Einrichtungen

Die Qualitatsmanagementbeauftragten unterstiitzen die Leitung bei der Weiterentwicklung
des QM-Systems entsprechend den Anforderungen der DIN EN ISO 9001:2015 unter Beriick-
sichtigung des Auditleitfadens 5.0 (FVS/DEGEMED).

Im Qualitatsmanagement-Handbuch sind alle wesentlichen Vorgange erfasst und hinterlegt.
Der kontinuierliche Verbesserungsprozess wird durch jahrliche interne Audits tberprift. Es
finden regelmaRig Qualitaitsmanagement-Qualitatszirkel statt. Jahrliche Zertifizierungs- bzw.
Wiederholungsaudits durch die Zertifizierungsgesellschaft EQ ZERT sind fir die Folgejahre
vereinbart.

MaBgebliche Hilfen fiir die Steuerung des Qualitdtsmanagement-Systems sind: Fehlerlisten
und Listen flr Veranderungswiinsche, Mallnahmenlisten, Jahreszielplanung, Lieferanten-
und Dienstleisterbewertung, Investitionsplanung, Mitarbeiterbefragung und Rehabilitan-
denbefragung.

4.3.2 Ergebnisse der internen Qualitatssicherung

Die Fachklinik Meckenheim nimmt am externen Qualitdtssicherungsverfahren teil. Die Daten
der Leistungstrager treffen erst mit groRRer zeitlicher Verzogerung ein. Um zeitnaher reagie-
ren zu kdnnen, werden in beiden Einrichtungen zusatzlich interne Daten erhoben.

REHABILITANDENBEFRAGUNG

Einbezogen in die anonyme, schriftliche Befragung zur Erfassung der Rehabilitandenzufrie-
denheit werden alle Rehabilitanden, die regular entlassen wurden (Entlassform 1) oder die in
eine stationare Einrichtung zur Weiterbehandlung verlegt wurden (Entlassform 7).

IN DER FACHKLINIK MECKENHEIM

Im Berichtszeitraum haben 53 von 61 Rehabilitanden (86,9%) den Fragebogen in anonymer
Form zurlickgegeben.

Anteil der Rehabilitanden, die (sehr) zufrieden waren (im Vergleich zum Vorjahr)

Ausstattung der Klinik 93 % (+1)
Ausstattung des Zimmers 93 % (+8)
Verpflegung 83 % (+28)
Arztliche Behandlung 91 % (+0)
Einzeltherapie 100 % (+14)
Gruppentherapie 86 % (+14)
Ergo-/Arbeitstherapie 86 % (+12)
Sporttherapie 96 % (+14)
Sozialberatung 96 % (+3)
Verwaltung 91 % (+9)

Die gesamte Arbeit der Fachklinik Meckenheim wurde im vergangenen Jahr durchgehend
deutlich besser bewertet als im Vorjahr. Besonders in den Bereichen Verpflegung, Einzel-
und Gruppentherapie, Ergo-/Arbeits- und Sporttherapie hat die Zufriedenheit der Rehabili-
tanden sich deutlich verbessert, was uns darin bestarkt, unsere bisherige Arbeit auch wei-
terhin zu optimieren.

m Seite 39

Deutsche Gesellschaft fiir
Medizinische Rehabilitation




VFG — Bereich Rehabilitation
V‘F:! Fachklinik Meckenheim &
Bonner Adaptions- und Nachsorgezentrum ,Ausweg*

REHABILITANDENBEFRAGUNG IN DER ADAPTIONS- UND NACHSORGEEINRICHTUNG AUSWEG

Im Berichtszeitraum haben 24 von 36 regular entlassenen Rehabilitanden (67,0 %) den Fra-
gebogen in anonymer Form zurlickgegeben.

Der Anteil der Rehabilitanden, die (sehr) zufrieden waren verteilt sich wie folgt:

2021 2022
Ausstattung des Zimmers 96,4% 92,3%
Einzeltherapie 96,4% 97,1%
Gruppentherapie 100% 95,0%
Sozialarbeiterische Betreuung 96,4% 98,7%
Angebot zur beruflichen Orientierung 100% 100,0%
Leitung 100% 100,0%
Verwaltung 100% 100,0%

Insgesamt haben sich keine signifikanten Veranderungen in der Bewertung im Vergleich zum
Vorjahr ergeben.

4.3.3 Qualifizierung der Mitarbeitenden

Alle tatigen Mitarbeitenden verfligen liber die vom Leistungstrager vorausgesetzte spezifi-
sche Ausbildung. Die Mitarbeitenden nehmen regelmaRig an internen und externen Fortbil-
dungen teil. Bedarf, Zeitpunkt und finanzielle Mittel der Fortbildungsmalnahmen werden
jahrlich im Fortbildungsplan festgehalten und bewertet.

Im Fortbildungsplan sind weiterhin entsprechend der gesetzlichen Bestimmungen jahrliche
Schulungen in den Bereichen Datenschutz, (Lebensmittel-)Hygiene, Brandschutz, Arbeitssi-
cherheit und Arbeitsschutzbestimmungen fir alle Mitarbeiter geplant. Ausgewahlte Mitar-
beitende sind fiir beide Einrichtungen als Brandschutzhelfer und Ersthelfer ausgebildet und
werden regelmalig geschult.

4.3.4 Externe Qualitatssicherung

Die Fachklinik Meckenheim nimmt am externen Qualitatssicherungsverfahren der Deutschen
Rentenversicherung teil. Zurzeit stehen diese fiir Adaptionseinrichtungen noch aus.

REHABILITANDENBEFRAGUNG
Es wurden im Jahr 2022 keine Ergebnisse einer Rehabilitandenbefragung vom federfiihren-
den Leistungstrager DRV Rheinland an die Fachklinik Meckenheim zuriickgemeldet.

DOKUMENTATION THERAPEUTISCHER LEISTUNGEN

Die therapeutischen Leistungen werden in beiden Einrichtungen wahrend des Therapiever-
laufs dokumentiert und der Rentenversicherung im Entlassungsbrief mitgeteilt. Im Jahr 2022
erfolgte keine Rickmeldung an die Fachklinik durch den federfiihrenden Leistungstrager DRV
Rheinland.
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PEER REVIEW-VERFAHREN (PRUFUNG DER QUALITAT DER ENTLASSUNGSBERICHTE)

Im Peer Review-Verfahren bewerten sog. Peers die Prozessqualitat anhand der Angaben aus
den Entlassungsberichten. Es wurde Entlassberichte im Zeitraum 01.02.2019 — 31.07.2019
entlassenen Rehabilitanden zu Evaluation im Rahmen des Peer-Review-Verfahrens einge-
sandt, die Auswertung erfolgte im Verlauf des Jahres 2021 und stellt sich wie folgt dar: Ins-
gesamt erreichte die Fachklinik Meckenheim 79 Qualitatspunkte und lag damit um einen
Qualitatspunkt Gber der Vergleichsstichprobe. Bei der Darstellung der Rehabililtationsziele,
der Sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung und Epikrise und der Vorstellung weiterfiih-
render MaRnahmen erreichten wir einen Uber dem Mittelwert der Vergleichsgruppe liegen-
den Qualitatswert. In den Bereiche Anamnese und Diagnostik lagen die Ergebnisse unterhalb
des Mittelwertes der Vergleichsgruppe. In keiner der bewerteten Kategorien gab es gravie-
rende Mangel. Fur das Jahr 2022 haben wir noch keine Daten erhalten.

LAUFZEIT ARZTLICHER ENTLASSUNGSBERICHTE

Die Deutsche Rentenversicherung erwartet den Eingang der Entlassungsberichte innerhalb
von 14 Tagen nach Entlassung des/der Rehabilitand:in.

Die Laufzeit der arztlichen Entlassungsberichte an alle Kosten- und Leistungstrager wurde
auch 2022 wieder intern erfasst und entspricht in beiden Einrichtungen den Vorgaben des
Leistungstragers

Fachklinik Meckenheim

Indikationen Jahr durchschnitt-liche Laufzeit in %
Laufzeit zwischen
Datenbasis (in Tagen) i 2und 6 mehr als 6
Wochen
Alle 2022
Indikationen 6,9 100 0,0 0,0

Stand: 31.12.2022

Adaptions- und Nachsorgezentrum Ausweg

Indikationen Jahr durchschnitt- Laufzeit in %
liche Laufzeit
Datenbasis (in Tagen) zwischen mehr als 6
N=55 2 und 6
Wochen
Wochen
Alle 2022
Indikationen 7,3 100 0,0 0,0

Stand: 31.12.2022

REHABILITANDENBESCHWERDEN BEI DEN KOSTEN- UND LEISTUNGSTRAGERN
Im Berichtszeitraum ist flr beide Einrichtungen keine Beschwerde bei den Kosten- und Leis-
tungstragern eingegangen.
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VISITATIONEN

Die letzte Visitation der Fachklinik Meckenheim erfolgte am 11.12.2019 durch den federfiih-
renden Rentenversicherungstrager (DRV Rheinland). Bis auf kleine Veranderungsnotwendig-
keiten ist die Visitation sehr positiv und in konstruktiver Atmosphare verlaufen. In 2022 er-
folgte in beiden Standorten keine Visitation.

ERFASSUNG DER THERAPEUTISCHEN LEISTUNGEN

Hausintern werden monatlich Kennzahlen beider Einrichtungen erhoben und die Ergebnisse
in einer Steuergruppe besprochen. Bei den therapeutischen Leistungen wird auf eine
gleichmaBige Auslastung im Wochenverlauf geachtet.

REHABILITANDENBESCHWERDEN/VERANDERUNGSWUNSCHE

Im Berichtszeitraum sind vier Veranderungswiinsche von Rehabilitanden in der Fachklinik
Meckenheim eingegangen. Die Veranderungswiinsche wurden im Rahmen des Qualitatsma-
nagements evaluiert. Nach Bewertung wurden in zwei Prozessen Verbesserungen durchge-
fiihrt, zwei Prozesse konnten durch therapeutische Gesprache geklart werden.

In der Adaptionseinrichtung Ausweg ist im Berichtszeitraum eine Veranderungswunsch eines
Rehabilitanden eingegangen, der umgesetzt worden ist.

KATAMNESEN

Im Berichtszeitraum war eine Katamnese fiir die Rehabilitanden mit der Hauptdiagnose Al-
koholabhangigkeit (ICD10 F10.2) geplant. Die Anzahl der zustimmenden Teilnehmer erwies
sich als nicht ausreichend.

KOMPLIKATIONEN UND FEHLERMANAGEMENT

Die Bewaltigung von Komplikationen und den Umgang mit Fehlern betrachten wir als wichti-
gen Teil unserer Arbeit. Im Rahmen des Qualitatsmanagements haben wir fiir alle Bereiche
entsprechende Formen des Umgangs und Mallnahmen zur Bewaltigung installiert. Diese
werden jahrlich in der Managementbewertung zusammengefasst.

5 AKTIVITATEN UND VERANSTALTUNGEN

SPORTTURNIERE/SPORTVERANSTALTUNGEN

Im Jahr 2022 fanden Sportturniere aus pandemiebedingter Vorsicht weiterhin nur auf dem
Gelande der Fachklinik Meckenheim in Form von internen Ful3- und Volleyballturnieren, ei-
nem gemeinsamen Klettertag in einer nahegelegenen Kletterhalle statt.

KLINIKAUSFLUGE/GEMEINSAME AKTIVITATEN

IN DER FACHKLINIK MEECKENHEIM

Einmal im Quartal wurde eine gemeinsame Aktivitat der Rehabilitanden und der Mitarbei-
tenden der Fachklinik Meckenheim durchgefiihrt, hierbei wurden sportliche und kulturelle
Aktivitaten unternommen. So gab es einen gemeinsamen Sporttag im Friihjahr und zum Jah-
resende einen Adventstag, an dem wir das Haus fiir die Weihnachtszeit geschmiickt und ge-
backen haben.
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IM ADAPTIONS- UND NACHSORGEZENTRUM AUSWEG

Eine gemeinsame Aktivitat ist einmal monatlich das Kochen und gemeinsame Essen von Re-
habilitanden und Mitarbeitenden an den Therapietagen und regelmaRige unter Einhaltung
der veranderten Coronaregeln durchgefiihrte gemeinsame Wanderungen im nahegelegenen
Siebengebirge.

NACHBARSCHAFTLICHE AKTIVITATEN

Leider konnten pandemiebedingt die Rituale der Fachklinik Meckenheim eines gemeinsam
mit dem benachbarten Kinderheim organisierenten ,Nikolaus” und ein St. Martin-Umzug
nicht stattfinden.

EHEMALIGENTREFFEN IM SEPTEMBER 2022
Das Ehemaligentreffen konnte coronabedingt auch im Jahr 2022 nicht durchgefiihrt werden.

5.1 Sonstige Aktivitaten der Einrichtung

Kooperationsvereinbarungen im Bereich der medizinischen Versorgung bestehen mit allen
relevanten niedergelassenen Facharzten, physio- und ergotherapeutischen Praxen sowie mit
unterschiedlichen Fachkliniken bzw. —krankenhausern der naheren Umgebung.

Beide Einrichtungen sind Mitglied im Fachverband Sucht und im Deutschen Paritdtischen
Wohlfahrtsverband, der arztliche Leiter ist im Deutschen Bundesverband der Chefarztinnen
und Chefarzte der Fachkliniken fur Suchterkrankungen (DBCS e.V.) sowie in der Deutschen
Suchtmedzinischen Gesellschaft (DSMG e.V.). Es findet eine Teilnahme an den relevanten
Veranstaltungen und Arbeitskreisen dieser Verbande (z.B. FAK Sucht, Qualitatszirkel Drogen-
rehabilitation, Arbeitskreis Chefarzte) statt. Darlber hinaus werden auch regelmalig Veran-
staltungen des Bundesverbandes fiir stationare Suchtkrankenhilfe, der Deutschen Hauptstel-
le fur Suchtfragen und des Deutschen Instituts fiir Sucht- und Praventionsforschung besucht.
Weiterhin findet zur regionalen und liberregionalen Vernetzung eine Teilnahme am AK Sucht
des Rhein-Sieg-Kreises, am Netzwerk Suchtbehandlung sowie an der AG Therapie statt

Es besteht eine Kooperation mit der IB Ergotherapieschule Bonn, die auch regelmaRig Prak-
tika und Priifungsabnahmen in unserer Fachklinik durchfiihrt.

Mitarbeitende und Rehabilitanden nehmen regelmaRig an Informationsveranstaltungen des
Berufsforderungswerkes Michaelshoven teil, was 2021 ausschlieRlich online méglich war.

Dariber hinaus besteht eine enge Kooperation und Vernetzung mit den weiteren Unterstit-
zungsangeboten des Vereins fiir Gefahrdetenhilfe in Bonn.

6 AUSBLICK UND AKTUELLES

Im Rahmen der Qualitatssicherung wurde im Marz 2023 ein Uberwachungsaudit durchge-
fiihrt, was erfolgreich vor Ort stattfinden konnte.
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Fiir das laufende Jahr 2023 stand fiir das Adaptionshaus ,Ausweg” zundichst die weitere
Uberarbeitung des Rehabilitationskonzeptes unter Beriicksichtigung des seit 2018 geltenden
Rahmenstrukturprogramms fiir Adaptionseinrichtungen der DRV an. Im Januar entschied
sich der Tridger des Adaptionshauses ,,Ausweg” die Einrichtung zum 30.09.23 zu schliefen.
Wir bedanken uns fiir das liber viele Jahre entgegengebrachte Vertrauen und die wertschdit-
zende Zusammenarbeit mit den interessierten Parteien. Den Rehabilitanden wiinschen wir
einen guten Weg in eine zufriedene Abstinenz, begleitet von der eigenen Geduld und dem
Durchhaltevermdégen, diesen schwierigen aber lohnenden Weg zu gehen. Wir verabschieden
uns mit tiefem Bedauern (iber die Schliefung der Einrichtung. Wir nehmen viele gute Erfah-
rungen und die Erinnerung an ein wunderbares Team mit auf unseren weiteren Lebens- und
Arbeijtsweg.

Als Fachklinik Meckenheim ist es weiterhin unser Wunsch und Wille, unser Angebot auch im
Jahr 2023 entsprechend den Qualitatsanforderungen der Leistungstrager und Rehabilitan-
den mit den damit einhergehenden Aufgaben engagiert und zukunftsorientiert fort zu set-
zen.

Vielen Dank fiir Ihr Interesse!
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Glossar

Audit

Audit ist die Bezeichnung fiir eine Begutachtung der Einrichtung durch entsprechende ausgebildete Personen.
Die Gutachter sollen sich einen Eindruck von den Ortlichkeiten, den in einem Handbuch beschriebenen Prozes-
sen und der gelebten Realitdt machen. Sie untersuchen ob Vorgaben, z.B. einer Norm oder einer Fachgesell-
schaft oder der Einrichtung selbst auch eingehalten bzw. umgesetzt werden. Interne Audits fiihrt die Einrich-
tung im Sinne einer Eigenuberpriifung selbst durch. Externe Audits werden i.d.R. von einer Zertifizierungsstelle
durchgefiihrt. Auditoren sind Personen, die auf der Grundlage einer speziellen Ausbildung diese Audits durch-
fihren.

BAR

Die Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation hat im Auftrag des Gesetzgebers eine Vereinbarung zum
internen Qualitdtsmanagement nach § 20 Abs. 2a SGB IX erarbeitet, in der Anforderung an eine entsprechende
Zertifizierung von Rehabilitationseinrichtungen festgelegt wurden.

BQR
Bewertung der Qualitat von Reha-Einrichtungen. Verfahren der Deutschen Rentenversicherung Bund mit Ab-
bildung zur externen Qualitdtssicherung mit Abbildung der Ergebnisse auf einer 100-Punkte-Skala.

BADO-Verfahren

Basisdokumentation, ein Verfahren mit dem wesentliche Rehabilitandendaten erhoben und ausgewertet wer-
den, um herauszufinden, ob die Rehabilitationsbehandlung fiir den einzelnen Menschen sowie fiir die Gesell-
schaft sinnvoll und nachhaltig war. Eine Datenerhebung findet in der Regel bei Beginn der Rehabilitationsbe-
handlung, zum Ende und ca. 6 Monate nach Entlassung statt. Die Datenerhebung erfolgt mittels Fragebdgen.

DEGEMED e.V.

Deutsche Gesellschaft flir Medizinische Rehabilitation e.V., ein Fachverband der die Interessen der Leistungs-
erbringer im System der medizinischen Rehabilitation vertritt. Der Verband wurde 1997 gegriindet. Laut Sat-
zung der DEGEMED miuissen Rehabilitationskliniken, die Verbandsmitglieder werden wollen, ein Qualitdtsma-
nagementsystem aufbauen und weiterentwickeln und sich nach den Qualitatsgrundsatzen der DEGEMED zerti-
fizieren lassen. Internet: www.degemed.de

Externe Qualitdtssicherung der DRV

Die Deutsche Rentenversicherung (DRV) hat vor einigen Jahren ein System entwickelt, welches es erméglichen
soll, die Qualitat von Kliniken unter bestimmten Gesichtspunkten zu tberpriifen. Dazu zahlt eine Befragung von
Rehabilitanden nach ihrer Rehabilitation, eine Uberpriifung der Entlassberichte hinsichtlich ihrer Inhalte und
zeitnahen Ubersendung, die Erfassung von Anzahl und Dauer von Therapien und anderes mehr.

Fachverband Sucht e.V.

Der Fachverband Sucht e.V. (FVS) ist ein bundesweit tatiger Verband, in dem sich Einrichtungen zusammenge-
schlossen haben, die sich der Behandlung, Versorgung und Beratung von suchtkranken Menschen widmen. Er
wurde 1976 gegriindet und vertritt heute ca. 95 Einrichtungen mit Gber 6200 stationadren und einer Vielzahl
(ganztagig) ambulanter Behandlungsplatze. Ein wichtiger Bestandteil seiner Tatigkeit liegt in der Qualitatssiche-
rung bestehender und sich entwickelnder Behandlungsangebote und der Férderung von MalRnahmen, die ein
suchtfreies Leben ermoglichen.

Internet: www.sucht.de
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ICD-10-Codierung
Mit dem international verwendeten Diagnoseschliissel ICD-10 kénnen alle Krankheiten fiir Fachleute verstand-
lich nach bestimmten Kriterien erfasst und beschrieben werden.

Indikationen
Heilanzeige, aus arztlicher Sicht der Grund fir die Durchfiihrung eines bestimmten Heilverfahrens.

Interessenspartner

Ein anderer und erweiterter Begriff fir Kunde. Ein Unternehmen hat vielfaltige Vertrags- und Geschéftspartner,
wie z.B. Menschen die etwas kaufen wollen, Lieferanten, Mitarbeitende usw.. Jede natlrliche oder juristische
Person, die eine (Geschafts)beziehung zum Unternehmen unterhilt ist ein Interessenspartner. Die wichtigsten
Interessenspartner einer Klinik sind: Die Rehabilitanden, die Leistungstrédger, der Kliniktrager, die Mitarbeiten-
den, die Einweiser, die Konsiliardienste und die Lieferanten.

IRENA

Um die Nachhaltigkeit des Behandlungserfolgs der stationdren medizinischen Rehabilitationsbehandlung zu
fordern, hat die Deutsche Rentenversicherung das IRENA-Programm (Intensivierte Rehabilitationsnachsorge-
leistung) aufgelegt. Bereits wahrend des Rehabilitationsaufenthalts in der Klink bekommen interessierte Reha-
bilitanden Kontaktadressen zur IRENA vermittelt. Sie werden angehalten, Kontakt aufzunehmen und regelma-
Rig an den Veranstaltungen des Programms teilzunehmen.

Katamnese

Eine Katamnese ist eine Nachbefragung, die sowohl durch den Rentenversicherungstrager als auch die jeweili-
ge Klinik (in der Regel nach einem Jahr) durchgefiihrt wird. In dieser Befragung sollen die Wirkungen der Reha-
bilitation auf ihren Erfolg hin durch die Befragten bewertet werden.

KTL (Klassifikation therapeutischer Leistungen)

Der KTL-Katalog umfasst die therapeutischen Leistungen, die wahrend der Rehabilitation von den Mitarbeiten-
dender Klinik durchgefiihrt werden. Dies betrifft z.B. Einzel- und Gruppengesprache, physikalische Therapien,
Ergotherapie, Sporttherapie, Kreativtherapie u.v.m..

Peer-Review-Verfahren

Das Peer-Review-Verfahren ist eine Bewertung der durch einen Zufallsindikator pro Jahrgang herausgezogenen
Entlassberichte durch entsprechend geschulte leitende Arzte der Einrichtungen. In diesem Verfahren werden
die Berichte nach vorgegebenen Kriterien und auf Vollstandigkeit hin gepruft.

Psychoedukation

Als Psychoedukation werden Schulungen von Rehabilitanden mit z.B. Depressionen, Angststérungen, Suchter-
krankungen und Personlichkeitsstorungen sowie Rehabilitandenschulungen im Rahmen der Behandlung kor-
perlicher Erkrankungen bezeichnet. Ziel ist es, die Krankheit besser zu verstehen und besser mit ihr umgehen
zu kdnnen, indem beispielsweise personliche Erfahrungen mit der eigenen Erkrankung mit dem gegenwartigen
Wissen Uber die Erkrankung verbunden werden. Auch sollen eigene Ressourcen und Moéglichkeiten kennen
gelernt werden, um maogliche Riickfédlle zu vermeiden und selbst langfristig zur eigenen Gesundheit beizutra-
gen.

Reha-Therapiestandards der DRV

Die indikationsspezifischen Therapiestandards (ehemals Leitlinien) der DRV geben ein gewisses Geriist fiur die
stationare Rehabilitation vor. Hier wird anhand sog. Evidenzbasierter Therapiemodule (ETM) festgelegt, welche
Mindestanforderungen die Klinik hinsichtlich der Durchfiihrung der entsprechenden Therapien (z.B. Einzel- und
Gruppengesprache, therapeutische Leistungen, Kontakte zum Sozialdienst u.a.m.) zu erfillen hat. Unabhéangig
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von diesen das Gesamtkollektiv einer entsprechenden Diagnose(gruppe) betreffenden Vorgaben kénnen die im
Einzelfall verordneten Therapien voll und ganz auf die vorliegende individuelle medizinische Indikation abge-
stimmt werden.

Qualitatsmanagementsystem nach DEGEMED und FVS

Das Qualitatsmanagementsystem nach DEGEMED bzw. FVS/DEGEMED umfasst sowohl die branchenubergrei-
fend giiltigen Vorgaben der DIN EN ISO 9001 als auch die von der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation
(BAR) gem. § 20 Abs. 2a Sozialgesetzbuch IX festgelegten Anforderungen an ein zertifiziertes Qualitdtsmana-
gementsystem. In der Auditcheckliste der DEGEMED bzw. dem Auditleitfaden nach FVS/DEGEMED wurden die
Kriterien der DIN ISO auf die Anforderungen der Rehabilitation libersetzt und um wichtige Aspekte der DEGE-
MED bzw. FVS/DEGEMED-Qualitatsrehabilitation ergénzt.

Qualitatsmanagementsystem nach DIN EN ISO 9001

DIN steht fur Deutsche Industrie-Normungsgesellschaft, EN fur Europdische Norm und ISO fir internationale
Standard Organisation. Die DIN EN ISO 9001 ist eine international giltige Darlegungsnorm fiir Anforderungen
an Qualitdatsmanagementsysteme. Hier sind Merkmale festgelegt, die eine Einrichtung aufweisen muss, um ein
Zertifikat nach o.g. Norm zu erhalten. Das Vorhandensein der Merkmale wird im Rahmen einer Zertifizierung
fortlaufend jahrlich Giberprift.

Visitationen

Unter Visitation versteht man im Zusammenhang mit Qualitdtssicherung den Besuch eines Expertengremiums,
welches die Auspragung einzelner Qualitatsdimensionen in der Einrichtung nach bestimmten Vorgaben (iber-
prift. Die Visitation der Deutschen Rentenversicherung ist Teil ihres Qualitatssicherungsprogrammes.

Zertifizierung

Die Untersuchung einer Einrichtung durch ein unabhangiges autorisiertes Institut, darauf hin, ob Vorgaben z.B.
einer Norm oder einer Fachgesellschaft oder der Einrichtung selbst auch eingehalten bzw. umgesetzt werden.
Wenn die Untersuchung zu dem Ergebnis kommt, dass die Vorgaben erfillt sind, wird die Erteilung eines Zerti-
fikats empfohlen, z.B. dariiber, dass ein Qualitdtsmanagementsystem nach DIN EN I1SO 9001:2000 und DEGE-
MED bzw. FVS/DEGEMED eingefiihrt ist und weiterentwickelt wird.

Zertifizierungsstelle
Eine Institution, welche autorisiert ist Zertifizierungsaudits durchzufiihren und im Erfolgsfall eine entsprechen-
de Zertifizierung zu bescheinigen.
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