Kooperationsvereinbarung fiir den
Gemeindepsychiatrischen Verbund (GPV)
in der Stadt Karlsruhe

Ausgangssituation und Anliegen

Die Landesregierung Baden-Wurttemberg hat am 25. Juli 2000 den ,Psychiatrieplan 2000
Baden-Wirttemberg“ beschlossen. Maftgeblicher Teil dieser Rahmenplanung fur die psy-
chiatrische Versorgung ist die Konzeption des ,Gemeindepsychiatrischen Verbundes
(GPV), die vom Landesarbeitskreis Psychiatrie entwickelt und vom Sozialministerium zur
Umsetzung empfohlen wurde. Das Ziel der GPV-Konzeption besteht darin, die vielfaltigen
Angebote der psychiatrischen Versorgung zu vernetzen, eine gemeinsame Ubernahme
der Versorgungsverpflichtung far chronisch psychisch Kranke zu erreichen und die vor-
handenen Ressourcen effektiv zu nutzen.

Der bisher bestehende ,Arbeitskreis Sozialpsychiatrische Versorgung Karlsruhe" ist im
Sinne der Landeskonzeption als Vorstufe des GPV zu sehen und soll die Kommune bei
der Bedarfsplanung und Koordination unterstiitzen. Nach dem Entwurf der Verwaltungs-
vorschrift des Ministeriums fur Arbeit und Soziales fur die Forderung von sozialpsychiatri-
schen Diensten sind die sozialpsychiatrischen Leistungen zukinftig im Rahmen eines
Verbundes zu erbringen. Dieser Vorgabe ist durch Weiterentwickiung des ,Arbeitskreises
Sozialpsychiatrische Versorgung Karlsruhe® zu einem Gemeindepsychiatrischen Verbund
mit verbindlicher Kooperationsvereinbarung Rechnung zu tragen.

Hinzu kommt die nach der Verwaltungsreform Baden-Wirttemberg zum 01. Januar 2005
erfolgte Verlagerung der Zustandigkeit fir alle Formen der Eingliederungshilfe nach dem
SGB X!l auf die Kommune. Die damit verbundene Zukunftsaufgabe der Weiterentwicklung
der Versorgungsangebote fiir psychisch erkrankte Menschen in Karlsruhe als umfassen-
des und koordiniertes Hilfesystem ist nur in einem Zusammenwirken aller an der Versor-
gung Beteiligten zu bewaltigen. Die Stadt Karlsruhe beabsichtigt die bernommene Auf-
gabe im Dialog zwischen der Verwaltung als Sozialhilfetrager, den behinderten Men-
schen, ihren Angehorigen und Interessensverbanden sowie den Tragern der freien Wohi-
fahrtspflege als Leistungserbringer weiterzuentwickeln.

Diese Kooperationsvereinbarung soll dazu beitragen, die Zusammenarbeit der verschie-
denen im Hilfesystem mitwirkenden Personen und Organisationen zu optimieren.

Leitbild

Die gemeindepsychiatrische Arbeit aller im psychiatrischen Hilfesystem Tatigen in der
Stadt Karlsruhe basiert auf einer personenzentrierten Grundhaltung, die von Achtung und
Respekt gegeniiber psychisch erkrankten und behinderten Menschen gepragt ist. Ziel ist
die Integration psychisch erkrankter Menschen in ihrer Kommune durch eine moglichst
selbstbestimmte Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft. Individuell angemessene und
qualifizierte Hilfen orientieren sich an den vorhandenen Ressourcen der hilfesuchenden
Personen und ihres sozialen Umfeldes.



Vorrangige Zielgruppe

Zielgruppe des GPV sind erwachsene, chronisch psychisch erkrankte Menschen mit Un-
terstiitzungsbedarf zur selbstandigen und eigenverantwortlichen Lebensflihrung, die in
Karlsruhe leben oder aus Karlsruhe stammen sowie diejenigen Menschen, die auswartig
in einer Einrichtung betreut werden und nach Karlsruhe zurlickkehren méchten. Chronisch
mehrfachgeschadigte Abhangigkeitskranke sind in dieser Zielgruppenbeschreibung einge-
schlossen.

Die Zugehorigkeit zur Gruppe der alten Menschen bedeutet dabei nicht automatisch ein
Ausscheiden aus dem Versorgungssystem des GPV. Es sollen jedoch Schnittstellen zur
Versorgung psychisch erkrankter alter Menschen, die im Hilfesystem nicht mehr adaquat
versorgt werden kénnen, zum System der Altenhilfe sowie fur psychisch erkrankte Kinder
und Jugendliche in den Bereich der Kinder- und Jugendpsychiatrie bzw. Jugendhilfe ge-
schaffen werden.

Leitziele

Ziel des gemeindepsychiatrischen Verbundes (GPV) ist es, die bedarfsgerechte Versor-
gung fur die Personen der Zielgruppe auf Grundlage des personenzentrierten Ansatzes
sicherzustellen. Damit soll erreicht werden, dass sich das Angebot am individuellen Bedarf
ausrichtet und die Hilfen fir die Betroffenen zeitnah dort gesichert werden, wo die Men-
schen daheim sind. Die Partner im GPV streben eine starkere Vernetzung der bestehen-
den Hilfen und Institutionen an, um den Mitteleinsatz effizient und verantwortungsbewusst
zu gestalten. Die Planung und die Umsetzung von Angeboten sollen mit der Zielsetzung
der Vermeidung unnotiger Doppel- und Mehrfachstrukturen und zur Vermeidung von
Uberkapazitaten im GPV abgesprochen werden. Die Angebote und Strukturen sollen fir
alle Beteiligten transparent und zwischen den Institutionen durchléssig sein.

Um die Teilhabe von Menschen mit psychischer Behinderung in der Birgerschaft zu ver-
ankern und mit Leben zu fillen, ist eine aktive Verbindung des GPV zu den politischen
Mandatstragern erforderlich.

Der GPV achtet auf seine kontinuierliche Weiterentwicklung im Sinne dieser Ziele.
Qualitétsziele

Die im Verbund beteiligten Institutionen, Organisationen und Gruppen streben eine hohe
Qualitat der gemeinsamen Leistungserbringung an. Qualitatsmerkmale des GPV sind vor
allem:

» Individuelle Hilfeplanung

= Die Partizipation der Psychiatrie-Erfahrenen und der Angehdérigen

» Effiziente Arbeitsformen mit kurzen und schnellen Informationswegen sowie gut
funktionierender Vernetzung

Umsetzung des Prinzips ambulant vor stationar

Transparenz von Organisationen, Strukturen und Ablaufen fir alle Beteiligten
Zustandigkeitssicherheit

Einfache, wirksam begleitete Ubergénge zwischen einzelnen Angeboten

Gut geregelte Schnittstellen beim Ubergang der Hilfen fur Jugendliche und Heran-
wachsende sowie bei alten Menschen
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Funktionierende Schnittstellen zum GPV des Landkreises
Institutionsibergreifendes Dokumentationssystem

Dokumentation von Grenzen des Hilfesystems im Einzelfall

Offenes und konstruktives Miteinander zwischen Leistungstragern und Leistungs-
erbringern

* Transparente Vergabeentscheidungen

* Evaluation der Arbeit im GPV und Berichterstattung zur Zielerreichung

Organisationsstruktur

Die Organisationsstruktur des GPV wird so gestaltet, dass eine Fortsetzung und Weiter-
entwicklung der vorhandenen gemeindepsychiatrischen Vernetzung (Arbeitskreis Sozial-
psychiatrische Versorgung) erreicht wird. Um hinreichende Handlungsfahigkeit zu erzielen,
besteht der kinftige GPV aus folgenden drei Gremien:

»  Forum Gemeindepsychiatrischer Verbund
» Hilfeplankonferenz
=  Koordinierungsgruppe GPV-Leistungen

Es werden auch kiinftig alle relevanten Gruppen, Dienste und Institutionen beteiligt. Durch
Moderation bzw. Steuerung des GPV durch die Stadt Karlsruhe wird der GPV in der
Stadtverwaltung verankert. Durch beratende Beteiligung des GPV im Sozialausschuss der
Stadt Karlsruhe wird eine Verbindung zu den politischen Gremien der Stadt Karlsruhe her-
gestellt.

Forum Gemeindepsychiatrischer Verbund

Das ,Forum Gemeindepsychiatrischer Verbund” ist die Weiterentwicklung des bisherigen
Arbeitskreises Sozialpsychiatrische Versorgung. Alle bisherigen Mitglieder des Arbeits-
kreises kdnnen dem Forum durch Unterschrift zur Kooperationsvereinbarung des GPV der
Stadt Karlsruhe beitreten. Neue Mitglieder werden auf Antrag bei der Sozial- und Jugend-
behérde in das Forum aufgenommen, wenn sie einen Bezugspunkt zum psychiatrischen
Hilfesystem in Karlsruhe haben und sich aktiv und kooperativ in die Diskussion einbringen
mdchten.

Das Forum fungiert als Plattform zum gegenseitigen Austausch und zur Berichterstattung
in Bezug auf die Entwicklung des GPV. Das Forum wird von der Sozial- und Jugendbe-
horde koordiniert, die gemeinsam mit einer Vorbereitungsgruppe aus dem Mitgliederkreis
1x jahrlich eine Ganz- oder Halbtagesveranstaltung mit offenen Arbeitsformen (z.B. Open
Space) organisiert.

Im Sinn einer guten Vernetzung zu den politischen Gremien der Stadt Karlsruhe werden
die Mitglieder des Sozialausschusses zu der jahrlich stattfindenden Veranstaltung einge-
laden. Durch Ubernahme einer aktiven Rolle der Forumsmitglieder werden die aktuellen
Themen angesprochen, Probleme benannt und Verbesserungsvorschlage entwickelt. Es
besteht die Moglichkeit, Projektgruppen zu bestimmten Themen zu initiieren.

Durch Sicherung der Ergebnisse der Jahreskonferenz und Rickkoppelung mit dem Koor-
dinierungsgremium GPV-Leistungen wird die weitere Ausgestaltung von Bedarfen und
Angeboten sichergestelit.



Hilfeplankonferenz

Ziel der gemeindepsychiatrischen Versorgung ist es, dass psychisch erkrankte Menschen
unabhangig von der Intensitat ihres Hilfebedarfes in der Region Karlsruhe bleiben kdnnen.
Zur Umsetzung dieses Anspruches wird eine Hilfeplankonferenz mit dem Schwerpunkt
Wohnen und Behandlung eingerichtet. Bei besonderem Bedarf kann die Hilfeplankonfe-
renz auch auf den Bereich Arbeit/Tagesstruktur ausgeweitet werden.

Die Hilfeplankonferenz ersetzt den bisherigen Runden Tisch Wohnen und kimmert sich
um besondere Falle. Dies sind

* Personen, die aus dem Hilfenetz herauszufallen drohen oder herausgefallen sind

= Personen, fur die ein passgenaues Angebot fehlt und bei denen eine auswartige Un-
terbringung droht

= Personen, bei denen in der individuellen Hilfeplanung keine Einigung uber die erforder-
liche Art der Hilfe erzielt werden konnte

* Personen mit komplexem Leistungsbedarf in verschiedenen Leistungsbereichen, die
eine Koordinierung unterschiedlicher Partner erforderlich machen.

Die Hilfeplankonferenz wird moderiert und koordiniert durch die Sozial- und Jugendbehor-
de der Stadt Karlsruhe. Sie verstandigt sich auf ein einheitliches Hilfebedarfs-
Ermittlungsverfahren und gibt sich eine Geschaftsordnung.

In der Hilfeplankonferenz sind regelmafig folgende Institutionen vertreten:

* Die Wohntrager im Stadtgebiet Karlsruhe mit der fur die Aufnahme verantwortlichen
Person mit Entscheidungskompetenz (derzeit 5 Personen)

» Die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin Karlsruhe mit je einer Ver-

tretung aus dem Sozialdienst und dem &rztlichen Dienst ( 2 Personen)

Die niedergelassenen Nervenarzte Karlsruhe (1 Person)

Der Sozialpsychiatrische Dienst Karlsruhe ( 1 Person)

Der Arbeitskreis Wohnungslosenhilfe (1 Person)

Der Sozialhilfeleistungstrager vertreten durch je 1 Person aus dem Bereich Eingliede-

rungshilfe und Wohnungslosenhilfe mit Entscheidungskompetenz.

Fallbezogen nimmt die betroffene Person und/oder eine von ihr autorisierte Interessens-
vertretung oder Bezugsperson(en) an der jeweiligen Beratung teil.

Je nach Bedarf kdnnen weitere Stellen in die Hilfeplankonferenz einbezogen werden, z.B.:

» Vertretungen aus dem Bereich Arbeit
» Krankenkassen
» Rentenversicherungstrager.

Die fallbezogenen Ergebnisse der Hilfeplankonferenz werden dokumentiert. Die Hilfeplan-
konferenz entwickelt dartber hinaus ein Berichtswesen zur Koordinierungsgruppe GPV-
Leistungen im Hinblick auf das Versorgungssystem. Die Hilfeplankonferenz wird in der
Regel alle 2 Monate an einem verbindlich vereinbarten Termin durchgefthrt.
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Die Institutionen, die zur Teilnahme an der Hilfeplankonferenz vorgesehen sind, erklaren
durch Unterschrift unter die Kooperationsvereinbarung GPV ihre Bereitschaft zur Mitwir-
kung.

Koordinierungsaruppe GPV-Leistungen

Zur Unterstitzung der Stadt bei der Sicherstellung der Versorgung mit professionellen Hil-
fen fur die Zielgruppen des GPV und zur Beratung bei den damit zusammenhéngenden
sozialplanerischen Entscheidungen wird eine Koordinierungsgruppe GPV-Leistungen im
Sinne einer Arbeitsgemeinschaft nach § 4 SGB Xl| gebildet.

Die Mitglieder der Koordinierungsgruppe richten, sofern sie Leistungserbringer sind, ihre
Angebote auf die Bedarfsdeckung in der Stadt Karlsruhe aus. Sie wirken mit an der Wei-
terentwicklung von Strukturen und Angeboten sowie der Vernetzung der Hilfen zu sozial-
psychiatrischen Komplexleistungen und sind bereit, bei fehlenden Angeboten gemeinsam
mit dem zustandigen Leistungstréager neue Ldsungen zu verwirklichen.

Durch Absprachen zur Dokumentation und gemeinsamen Berichterstattung soll Transpa-
renz hinsichtlich der Versorgungssituation hergestellt werden. Gemeinsame Qualitatskri-
terien zur Leistungserbringung und zur Qualitatssicherung sollen entwickelt werden.

Zur Erreichung der Zielsetzung des GPV nimmt die Koordinierungsgruppe Anregungen
aus dem Forum GPV und der Hilfeplankonferenz entgegen und kann zur Entwicklung von
Malnahmevorschlagen Projektgruppen ins Leben rufen, die Empfehlungen zu Struktur-
entscheidungen der Stadtverwaltung abgeben kénnen. Weder Leistungstrager noch Leis-
tungserbringer kdnnen zur Erbringung oder Finanzierung von Leistungen verpflichtet wer-
den.

Die Koordinierungsgruppe GPV-Leistungen soll durch beratende Teilnahme eines Mitglie-
des im Sozialausschuss bei den die psychiatrische Versorgungsstruktur betreffenden
Themen eine verbindliche Verknipfung zu den politischen Mandatstrdgern der Stadt
Karlsruhe erhalten.

Die Koordinierungsgruppe setzt sich folgendermaflien zusammen:

» | eistungstrager: Sozialhilfetrager, andere Trager von Sozialleistungen und Rehabilita-
tionstrager wie Krankenkasse, Rentenversicherung, Agentur fur Arbeit, Integrationsamt

» Leistungserbringer: aktuell sind dies in Karlsruhe: Arbeiterwohifahrt, Badischer Lan-
desverband fur Pravention und Rehabilitation, Beschaftigungszentrum Karlsruhe, Cari-
tasverband, Diakonisches Werk, Hagsfelder Werkstatten und Wohngemeinschaften
gGmbH, KAP ambulante Pflege, Niedergelassene Nervenarzte, Psychiatrische Klinik,
SozpadAL, Stadtmission, Verein fur ev. Heimfursorge

» Gemeindepsychiatrisches Zentrum als Kernbaustein des Verbundes im Sinne der
Landeskonzeption

= Angehdrige und Psychiatrieerfahrene

Aufgabenbezogen ist eine Erweiterung der Koordinierungsgruppe beispielsweise fur den
Bereich der Kinder- und Jugendpsychiatrie oder zur Verknupfung mit der Altenhilfe mog-
lich. Uber die Aufnahme neuer Mitglieder entscheidet die Sozial- und Jugendbehétrde der
Stadt, die dieses Gremium auch koordiniert. In dieser Koordinierungsaufgabe kann sie
sich durch ein geschaftsfihrendes Gremium unterstitzen lassen. In der Regel ist 1x im
Quartal eine Sitzung vorgesehen.
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Durch Unterschrift zur Kooperationsvereinbarung Gemeindepsychiatrischer Verbund
(GPV) fur die Stadt Karlsruhe erklaren die in der Koordinierungsgruppe GPV-Leistungen
vorgesehenen Mitglieder ihre Bereitschaft zur Mitwirkung. Die Agentur fur Arbeit und das
Integrationsamt, die dieser Kooperationsvereinbarung nicht beitreten erhalten die Mdglich-
keit eines Gaststatus. Die Zusammenarbeit wird in einer Geschéaftsordnung geregelt.

GPV Mitglieder

Die nachfolgend aufgelisteten Trager, Institutionen, Organisationen Vereine und Gruppen
treten durch Unterschrift ihres Vertretungsberechtigten dieser Kooperationsvereinbarung
bei. Sie tritt zum 01.04.2007 in Kraft.

Karlsruhe, den 21.03.2007

Arzteschaft Karlsruhe

Vertretung der niedergelassenen % /é

Nervenarzte QZ ¢ VM’ %ﬂ
'Lk w (\

AOK Mittlerer Oberrhein \ O w Wk_,

Angehdrigengruppe Karisruhe ‘/%!f‘ Zz@l’;‘f&@,,f% 57\5%;/({//“»

Arbeitskreis Leben (& fiﬁ‘ //J) L /\QJ

Arbeitskreis Wohnungslosenhilfe N é A

AWOQO Karlsruhe

Badischer Landesverband fiur
Pravention und Rehabilitation e.V.

Beschaftigungszentrum Karisruhe
BZKA gGmbH

Beschwerdestelle Psychiatrie

Caritasverband Karlsruhe e.V.




Diakonisches Werk Karlsruhe

Deutsche Rentenversicherung

Regionalgeschaftestete Karlsruhe
=iy

Evangelischer Verein fir Stadtmission

Karlsruhe e.V.

Hagsfelder Werkstatten und Wohn-
gemeinschaften gGmbH

KAP — Ambulante Pflege

Karlsruher Vereinigung zur Hilfe fir
psychisch kranke Kinder und Jugendliche

Klinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und Psychotherapie

Klinik fur Psychiatrie und Psychothera- © { @/ - e
peutische Medizin /. ﬁ -~ - w// Dé"‘/wf’f{//
Landratsamt Karlsruhe — Gesundheitsamt 4 W(j'
o i
Psychiatrisches Zentrum Nordbaden /(/1,\ y L A__Ay
Psychiatrieerfahrene
T N :

Vertretung Heimbeirat Adn j‘/’b’ b\“\f

Vertretung Werkstattrat %"71[0" MK?/

Vertretung Clubbeirat @JLF\”G \&I dre, (Z&C:

Rehabilitationszentrum Stdwest fur i . /7 i - S
Behinderte gGmbH — by / /7 ~) /
Integrationsberatungsstelle _ ({’/ , (4" { {/ //,)V/Z

: ,’ ROV
QLWL&% Y o[/x,é/(

Schiller 33 e.V.




,‘J“

e il
Sozialpddagogische Alternativen e.V. & Cetrme

4 (;; ¢
Stadt Karlsruhe // VA/&L/\
Telefonseelsorge Karlsruhe U»“W/'fv}l‘-v“ "U|

Tragergemeinschaft
Caritas/Diakonie/Stadt KA

Zentrum fir seelische Gesundheit

~ - - 2 57 4
Verein flr evangelische Heimflursorge €. V. & - %&:/ﬁ Ao 4/(




