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Summe = 41.342T€ (2013)
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Summe = 1.917T€ (2013)
Summe = 1.925T€ (2014)

Haushalt 2013: 51.140 T€
Haushalt 2014: 51.501 T€




Sozialarbeit in der Wohnungslosenhilfe
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Stral3ensozialarbeiter
der

Sozialen

Beratungsstellen
(88 67 ff SGB XII)

StralRensozialarbeiter
Freier Trager
Im Bereich der
Innenstadt
City

Kooperation

Schwerpunktpraxen

Sozialarbeit in der
Wohnungslosenhilfe
(Unterklnfte, TAST,

www.Hamburg.de/Kita



Medizinisches Hilfesystem fiir Wohnungslose

Caritasverband

Hamburg e.V.
 Mobile Hilfe
e« Zahnmobil

e Krankenstube

Stral3envisite

Psychiatrische Hilfen

Caritasverband Hamburg
e.V./
City Management Hamburg/
Runder Tisch St. Jacobi

In Einrichtungen
Freier Trager
fur Obdachlose

ehrenamtliche
Medizinische
Sprechstunden

Obdachlose und
Wohnungslose

Schwerpunktpraxen

"‘
’\’Il Behorde fiir Arbeit,
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Hamburg und Integration

In Wohnunterkiinften
der offentlichen
Unterbringung

Ehrenamtlich
medizinische
Sprechstunden

Ubernachtungs-
statte Pik As

» Krankenflur

» Pflegedienst

e Arztinim
Pavillon

www.Hamburg.de/BASFI



Gesamtkonzept Wohnungslosenhilfe in Hamburg

Soziales, Familie

Hamburg und Integration

Anlass des Konzeptes:

Untersuchung obdachloser, auf der Stral3e lebender Menschen 2009
Fachtagung mit den Verbanden der Freien Wohlfahrtspflege

Projekt ,WadO* — Wege aus der Obdachlosigkeit

Einsetzung Lenkungsgruppe 2011

5 ,Paten* aus der Freien Wohlfahrtspflege leiten Arbeitsgruppen mit dem Ziel der Erstellung
eines Gesamtkonzeptes Wohnungslosenhilfe in Hamburg (bis Herbst 2012)

Arbeitsgruppen des Gesamtkonzeptes:

Langzeitobdachlose
Jungerwachsene
Frauen

Gesundheit

Auslandische Wohnungslose



Gesamtkonzept Wohnungslosenhilfe in Hamburg
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Entwicklung von 5 Handlungsfeldern mit

e Leuchtturmprojekten und

» Arbeitspaketen

Handlungsfelder

« Wohnen

« Pravention und Integration
* Gesundheit

« Offentliche Unterbringung

« Winternotprogramm

www.Hamburg.de/Kita



Handlungsfeld Gesundheit
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Fur 5 Handlungsfelder wurde gemeinsam mit der Freien Wohlfahrtspflege an umzusetzenden
MalRnahmen gearbeitet. So auch im Handlungsfeld Gesundheit. Folgende Arbeitspakete bilden
den Schwerpunkt:

« Aufnahme- und Entlassungsmanagement in Krankenhausern

e Schwerpunktpraxen fur Wohnungslose
« vor die Klammer gezogen wegen des fortgeschrittenen Umsetzungsstandes

« Niedrigschwellige Zugangsmaglichkeiten zu Suchthilfeeinrichtungen
» Hilfeangebote flr pflegebedirftige Obdachlose

« Datenaufbereitung zu wohnungslosen Menschen mit einer psychischen Stérung

www.Hamburg.de/Kita



Warum Schwerpunktpraxen?
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Schlechter Schwerpunktpraxen
gesundheitlicher fiur Wohnungslose
Zustand
hauséarztliche und
psychiatrische
Versorgung

Scham und andere

personliche Motive Niedrigschwelligkeit

Brickenfunktion zum

Medizinisches Regelsystem
Notfallsystem Ortliche Nahe zur

Obdachlosenszene

Praxisgebuhr

Vernetzung zur
Rezeptgebihr sozialpadagogischen

Medizinisches Wohnungslosenhilfe
Parallelsystem Vernetzung zu

anderen med.
Systemen

Hohe Anforderungen
(z.B. Papiere,
Legitimationen)

www.Hamburg.de/Kita



Struktur - Schwerpunktpraxen
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Standorte

Ubernachtungsstatte
Neustadter Stral3e
Pik As

Krankenstube flr
Obdachlose

Wohnunterkunft fur
alleinstehende
Manner Achterdwars

Angebot

2 hausarztliche
Sprechstunden

1 psychiatrische
Sprechstunde

wochentlich

2 hausarztliche
Sprechstunden

1 psychiatrische
Sprechstunde

woOchentlich

1 hausarztliche
Sprechstunde

wochentlich

Personal

1-2 niedergelassene
Allgemeinmediziner
1 med. Assistenz

1-2 niedergelassene
Psychiater/Psychologen
1 med. Assistenz

1-2 niedergelassene
Allgemeinmediziner
1 med. Assistenz

1-2 niedergelassene
Psychiater/Psychologen
1 med. Assistenz

1-2 niedergelassene
Allgemeinmediziner
1 med. Assistenz

WWW.HalTourg.ae/Kita



Finanzierung - Schwerpunktpraxen
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Personal:

Arzte 70 € pro Stunde s FInanZIerunQSVOIumen
Assistenz 25 € pro Stunde rd. 148 TSD € fur 2 Jahre
Evaluation

BASFI
(insb. Krankenhilfe, sowie
Gutachtentitel u.a.)

37,3%

Laufende Kosten:
Miete und Nebenkosten

Krankenkassen

Kassenarztliche

Sprechstundenbedarf M oy
44,1%

(nicht Erstausstattung)

Erstausstattung _ Spenden

www.Hamburg.de/Kita



Umsetzungsstand - Schwerpunktpraxen

Behorde fiir Arbeit,
Soziales, Familie

Hamburg und Integration

* Vereinbarung Endfassung
zwischen Krankenkassen, Kassenarztlicher Vereinigung und BASFI

« Standortfragen
« Standortausstattung / Spendenmittel offen
« Akquisition von Arzten
» Gesprache mit
« Caritasverband Hamburg e.V.
» Anstalt 6ffentlichen Rechts férdern & wohnen

* Information der Freien Wohlfahrtspflege AKWo

e Abstimmungen zur Evaluation der Mal3hahme
(Universitatskrankenhaus Eppendorf, Trager, Arzte, BASFI, Mobile Hilfe)

» Evaluation / Vertrage

www.Hamburg.de/Kita



Evaluation - Schwerpunktpraxen
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* Die Mal3nahme ist fur zwei Jahre (bzw. 24 Monate) geplant.

e Die Evaluation wird diese zwei Jahre dokumentieren und
auswerten.

» Hierfur werden sowohl quantitative, wie auch gualitative Daten
erhoben.

» Die Evaluation wird durch das Universitatsklinikum Eppendorf -
Institut fir Allgemeinmedizin — durchgefthrt.

» Auftraggeber ist die BASFI fur die Freie und Hansestadt

Hamburg (in Absprache mit den Krankenkassen und der KV
Hamburg)

www.Hamburg.de/Kita



Universitatsklinikum I Institut fir Allgemeinmedizin

Hamburg-Eppendorf

Evaluation der Schwerpunktpraxen zur
medizinischen Versorgung
wohnungsloser Menschen in Hamburg

PD Dr. med. Hanna Kaduszkiewicz
Dipl.-Psych. Carolin Lange
Prof. Dr. med. Martin Scherer

Institut fur Allgemeinmedizin
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf



Universitatsklinikum I Institut fir Allgemeinmedizin

Hamburg-Eppendorf

Wissenschaftliche Fragestellung

Primares Ziel der Evaluation der Schwerpunktpraxen:

« Deskription der geleisteten Arbeit getrennt fur die Jahre 2013 und 2014 und
differenziert nach hausarztlicher und psychiatrischer Versorgung

Sekundare Forschungsziele:

. Grinde fur gelingende und nicht gelingende Uberfiihrungen in das
Regelversorgungssystem

. Effekte der Schwerpunktpraxen auf die Notfallversorgung der Betroffenen
sowie auf das weitere derzeitige niedrigschwellige medizinische Hilfesystem flr
Wohnungslose.



Universitatsklinikum I Institut fir Allgemeinmedizin

Hamburg-Eppendorf

Erhebung quantitativer Daten (kontinuierlich)

« Tag der Konsultation, Hausarztliche oder Psychiatrische Sprechstunde

. Name, Vorname, Geschlecht und Geburtsdatum des Patienten

. Versicherungsstatus (und wenn versichert, bei welcher Krankenkasse)

. Kontaktierungsmaoglichkeit des Patienten bei Nachfragen

. Symptome des Patienten (codiert anhand des ICD-10-GM, Kapitel XVIII)
. Erbrachte medizinische und pflegerische Leistungen (OPS)

« Medizinische Diagnosen (nach ICD-10-GM)

. Geplantes Prozedere (im Freitext)

« Angaben der Patienten, warum sie nicht das medizinische
Regelversorgungssystem aufsuchen (im Freitext)

. Angaben der Patienten zu Behandlungen im Regelversorgungssystem
innerhalb der vergangenen 6 Monate



Universitatsklinikum I Institut fir Allgemeinmedizin

Hamburg-Eppendorf

Erhebung qualitativer Daten

« Jahresrickblick: Was ist in der Schwerpunktpraxis gut gelaufen, wo gibt es
Verbesserungsbedarf?

« Fir welche Patientengruppen gelingt die Uberflihrung in das
Regelhilfesystem, fur welche eher nicht?

 Welches sind aus Sicht der Mitarbeiter/-innen Grinde daflir, dass die
Wohnungslosen das Regelhilfesystem nicht aufsuchen?



Universitatsklinikum I Institut fur Allgemeinmedizin

Hamburg-Eppendorf

Zeltplan und methodisches Vorgehen

2012 2013 2014 2015

11- |1-3 |46 |79 |10- |1-3 |46 | /-9 |10- |1-3
12 12 12

Entwicklung, Testung und Installation der
Dokumentationsmaske, Erarbeitung und
Einreichung Ethikantrag

Qualitatskontrolle der Dateneingaben

Anpassungen an Dokumentationsmaske,
Programmierung Analyseschema, Beginn
der Auswertung der offenen Fragen

Vorbereitung qualitative Interviews

Durchfuhrung qualitative Interviews, Transkription

Analyse qualitative Interviews

Analyse der Routinedaten, Fertigstellung Bericht
Uber 2013 zum 31.3.2014, Anfertigung von
Publikationen

Vorbereitung qualitative Interviews

Durchfuihrung qualitative Interviews, Transkription

Analyse qualitative Interviews

Analyse der Routinedaten, Fertigstellung Bericht
Uber 2014 zum 31.3.2015
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