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Weiterfinanzierung Atrium - ein Modellprojekt zur Weiterentwicklung
migrationsspezifischer psychiatrischer Versorgung in Diisseldorf

Beschlussvorschlag:

Das Projekt "Atrium" der Stadt Diisseldorf wird entsprechend der Vorlage Nr. 15/1292
Uber einen Zeitraum von drei Jahren bis zum 31.12.2025 weiter gefordert. Des Weiteren
wird die Hohe der Férderung des Atriums an die bestehende Forderung der SPZ- bzw.
SPKoM-Vollzeitstellen anzugleichen, um den steigenden Personal- und Sachkosten
Rechnung zu tragen.

Ergebnis:
|Entsprechend Beschlussvorschlag beschlossen.

UN-Behindertenrechtskonvention (BRK):

Diese Vorlage berlhrt eine oder mehrere Zielrichtungen des
LVR-Aktionsplans zur Umsetzung der BRK.

ja

Gleichstellung/Gender Mainstreaming:
Diese Vorlage berlcksichtigt Vorgaben des LVR-Gleichstellungsplans 2025. ja

Finanzielle Auswirkungen auf den Haushalt (Ifd. Jahr):

Produktgruppe:

Ertrage: Aufwendungen:
Veranschlagt im (Teil-)Ergebnisplan /Wirtschaftsplan
Einzahlungen: Auszahlungen:
Veranschlagt im (Teil-)Finanzplan /Wirtschaftsplan

Bei Investitionen: Gesamtkosten der MaBnahme:

Jahrliche ergebniswirksame Folgekosten:
Die gebildeten Budgets werden unter Beachtung der Ziele eingehalten
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Zusammenfassung

Mit Beschluss vom 23.11.2018 durch den Gesundheitsausschuss wurde festgestellt, dass
die Konzeption des Projekts ,Atrium - ein Modellprojekt zur Weiterentwicklung
migrantenspezifischer psychiatrischer Versorgung in Disseldorf* (Atrium) die
Zielsetzungen des Haushaltsbegleitbeschlusses von 2017/2018 erfillt.

Das Atrium hat es seither geschafft, einen festen Platz in der Dlsseldorfer
Versorgungslandschaft einzunehmen. Es ist in seiner Clearing- und Briickenfunktion
stadtweit anerkannt und wird entsprechend von Hilfesuchenden und Institutionen
genutzt.

Mit Beginn des Krieges in der Ukraine im Februar 2022 und der damit einhergehenden
Fluchtbewegung u. a auch nach Deutschland hat sich die Ausgangslage fiir das
Modellprojekt deutlich geandert. Das Atrium mit seiner bevorzugten Lage am
Disseldorfer Hauptbahnhof ist nunmehr einer der Hauptanlaufpunkte fiir Menschen aus
dieser Krisenregion. Erste entsprechende Angebote speziell fiir Familien mit Kindern
sowie junge Menschen sind eingerichtet bzw. werden aufgebaut. Hierzu werden die bisher
geknlpften Netzwerke (Psychosoziales Zentrum fiir Fltichtlinge/PSZ, Flichtlingsberatung
Stadt Dulsseldorf, kommunales Integrationszentrum u. a.) genutzt und weiter ausgebaut.

Mit Schreiben vom 16.09.2022 stellt das Gesundheitsamt der Stadt Disseldorf in
Kooperation mit der Graf-Recke-Stiftung einen Antrag (Anlage) auf Regelfinanzierung
des Projektes in Hohe einer Vollzeitstelle.

Die Verwaltung schlagt vor, das Atrium zunachst fir weitere drei Jahre bis zum
31.12.2025 zu férdern. Es wird weiterhin vorgeschlagen, die Héhe der Férderung des
Atriums an die bestehende Férderung der SPZ- bzw. SPKoM-Vollzeitstellen anzugleichen,
um den steigenden Personal- und Sachkosten Rechnung zu tragen.

Die Fordersumme soll auf 90.000 € (analog der SPZ- und SPKoM-Férderung ab 2023)
angehoben werden, aber nicht einer Indexierung unterliegen. Eine Aufteilung in 75.000 €
flir Personalkosten und 15.000 € fur Sach- und Honorarkosten soll ermdglicht werden.

Eine Mehrbelastung des Haushaltes wiirde nicht erfolgen. Bei einem Haushaltsansatz von
300.000 € in der PG 062 verbleiben 210.000 € fir SIM-Einsatze und Schulungen. Mit
Blick auf die Jahre 2017 - 2022 ist dies aller Voraussicht nach als ausreichend
einzuschatzen.
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1. Ausgangslage

Mit Schreiben vom 30.08.2018 hat das Gesundheitsamt der Stadt Diisseldorf in
Kooperation mit der Graf-Recke-Stiftung Disseldorf einen Antrag beim LVR auf
~Forderung einer Vollzeitstelle flr das Projekt , Atrium - Kontakt- und Beratungsstelle zur
niedrigschwelligen Unterstlitzung von psychisch belasteten Fliichtlingen und Menschen
mit Migrationshintergrund in Disseldorf* (Atrium) gestellt.

Mit Beschluss vom 23.11.2018 wurde durch den Gesundheitsausschuss mit Vorlage Nr.
14/3009 beschlossen, das Projekt Atrium Uber einen Projektzeitraum von drei Jahren
(2019-2021) aus den Mitteln der PG 062 gemaB Haushaltsbegleitbeschluss 2017/2018
(SIM-Férdermittel) mit jahrlich 55.000 € fir eine Vollzeitstelle zu finanzieren.

Aufgrund der Covid-19 Pandemie in den Jahren 2020 und 2021 und einem Antrag,
gestellt durch das Gesundheitsamt der Stadt Disseldorf im Oktober 2021, wurde durch
den Gesundheitsausschuss mit Vorlage Nr. 15/647 vom 19.11.2021 eine Verlangerung
der Projektlaufzeit bis zum 31.12.2022 zur Kenntnis genommen.

Das Atrium ist als Kontakt- und Beratungsstelle mit seiner Clearingfunktion speziell zur
niedrigschwelligen Unterstlitzung von psychisch belasteten Fliichtlingen und Menschen
mit Zuwanderungsbiographie in Disseldorf mittlerweile in die ambulante und stationdre
psychiatrische Versorgung (sowie andere gesundheitliche Belange im Kontext Migration)
und den damit verbundenen Netzwerken eingebunden.

Ziel des Projektes war und ist es, Barrieren zur Inanspruchnahme von psychiatrischen
und anderen gesundheitlichen Hilfeleistungen abzubauen und die Uberleitung in
Sozialpsychiatrische Zentren (SPZ) und/oder zu anderen Institutionen zu ermdglichen.
Dabei fungiert das Atrium als Clearingstelle und nimmt eine Lotsenfunktion bezliglich der
psychiatrischen Versorgung der Zielgruppe der Migrant*innen und Gefliichteten ein.

Mit Schreiben vom 16.09.2022 stellt das Gesundheitsamt der Stadt Disseldorf in
Kooperation mit der Graf-Recke-Stiftung einen Antrag (Anlage) auf Regelfinanzierung
des Projektes in Héhe einer Vollzeitstelle.

2. Problemstellung und Ausblick

Mit Beginn des Krieges in der Ukraine im Februar 2022 und der damit einhergehenden
Fluchtbewegung u. a auch nach Deutschland hat sich die Ausgangslage fiir das
Modellprojekt deutlich geandert. Das Atrium mit seiner bevorzugten Lage am
Disseldorfer Hauptbahnhof ist nunmehr einer der Hauptanlaufpunkte fiir Menschen aus
dieser Krisenregion. Erste Angebote speziell flir junge Menschen sowie Familien mit
Kindern sind eingerichtet bzw. werden aufgebaut. Hierzu werden die bisher gekntlpften
Netzwerke (Psychosoziales Zentrum fir Fliichtlinge/PSZ, Flichtlingsberatung Stadt
Disseldorf, kommunales Integrationszentrum u. a.) genutzt und weiter ausgebaut.

Das Atrium blindelt in seiner personellen Ausgestaltung (Sozialpadagogischer Anteil/0,5
mit Beratung und Unterstlitzung im Sinne der Teilhabe und einem ergotherapeutischen
Anteil/0,5, der den Zugang zu dem System durch seinen niedrigschwelligen kreativen
ressourcenorientierten Ansatz erleichtert) dabei migrations- und fluchtspezifisches
Wissen, verbunden mit fachlicher Expertise im Bereich der Sozialpsychiatrie.



Krisenfestigkeit, Etablierung und Kenntnisse der psychiatrischen Landschaft,
Ubergreifende Vernetzung mit flexiblen Abldufen, um das Ankommen zu begleiten bzw.
sicherzustellen, zeichnen das Atrium im Vergleich zu allen anderen Diensten aus.

Damit grenzt sich das Atrium von anderen Organisationen und Einrichtungen wie z. B.
dem Welcome-Point, dem PSZ oder auch den SPZ ab. Clearingfunktion und Beratung des
Atriums unterscheiden sich ebenfalls vom Aufgabenfeld des Sozialpsychiatrischen
Kompetenzzentrums Migration (SPKoM).

Die Vermittlung von psychisch belasteten gefllichteten Menschen und Migrant*innen in
die SPZ sowie die Zusammenarbeit mit den SPZ, den SPKoM und weiteren
gemeindepsychiatrischen Diensten soll ebenfalls in den kommenden Jahren weiter
ausgeweitet werden.

Die nun geplante Phase orientiert sich am aktuellen Bedarf und der
gesamtgesellschaftlichen Situation der jeweiligen Zielgruppen. Zu nennen sind u. a.
Menschen mit Fluchthintergrund und mit einer Suchterkrankung.

3. Bewertung und Finanzierungsvorschlag

Mit Beschluss vom 23.11.2018 durch den Gesundheitsausschuss wurde festgestellt, dass
die Konzeption des Atriums die Zielsetzungen des Haushaltsbegleitbeschlusses von
2017/2018 erfillt. Das Atrium hat es seither geschafft, einen festen Platz in der
Dusseldorfer Versorgungslandschaft einzunehmen. Es ist in seiner Clearing- und
Briickenfunktion stadtweit anerkannt und wird entsprechend von Hilfesuchenden und
Institutionen genutzt. Auch sollen gemdB Haushaltsbegleitbeschluss des LVR vom
17.12.2021 Angebote insbesondere flir gefliichtete Menschen mit Beeintrachtigungen
fortgeftihrt und weiter ausgebaut werden.

Die Verwaltung schlagt vor, das Atrium zunachst fir weitere drei Jahre bis zum
31.12.2025 zu férdern. Es wird weiterhin vorgeschlagen, die H6he der Férderung des
Atriums an die bestehende Férderung der SPZ- bzw. SPKoM-Vollzeitstellen anzugleichen,
um den steigenden Personal- und Sachkosten Rechnung zu tragen.

Im zweiten Halbjahr 2025 soll auf Grundlage einer Evaluation lber weitere
Férdermdglichkeiten entschieden werden.

Die beantragten Fordermittel flir eine Vollzeitstelle kdnnen wie bisher aus den in der PG
062 bereitgestellten Mitteln fir die Férderung von Sprach- und Integrationsmittler*innen
(SIM) in der ambulanten psychiatrischen Versorgung wie nachfolgend dargestellt
bereitgestellt werden.

Forderung Atrium bis 2022:

e 55.000 € Personalkosten aufgeteilt auf 2 halbe Stellen

e 12.000 € Honorarvertrag fir Clearing und Beratung von jungen Erwachsenen mit
Flucht- oder Zuwanderungsgeschichte durch eine stundenweise (5 Std./Woche)
eingesetzte Honorarkraft.

e Sachkosten waren bisher nicht férderfahig



Forderung Atrium 2023 - 2025:

Die Férderung soll zunachst flir weitere drei Jahre abgesichert werden. Die Férdersumme
soll auf 90.000 € (analog der SPZ- und SPKoM-Férderung ab 2023) angehoben werden,
aber nicht einer Indexierung unterliegen. Eine Aufteilung in 75.000 € fir Personalkosten
und 15.000 € fir Sach- und Honorarkosten soll erméglicht werden.

Eine Mehrbelastung des Haushaltes wirde nicht erfolgen. Bei einem Haushaltsansatz von
300.000 € in der PG 062 verbleiben 210.000 € fiir SIM-Einsatze und Schulungen. Mit
Blick auf die Jahre 2017 - 2022 ist dies aller Voraussicht nach als ausreichend
einzuschéatzen.

In Vertretung
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Anlagen

1. Antrag auf Regelfinanzierung des Atriumprojektes vom 16.09.2022
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Antrag auf
Regelfinanzierung des
Atriumprojektes

Kontakt — und Beratungsstelle
far psychisch belastete
Menschen mit Zuwanderungs-
biographie

Bertha-von-Suttner-Platz 1-3
40227 Dusseldorf

Stand: 09.2022



.Der Weg entsteht beim Gehen"

»Ohnehin ist Deutschland inzwischen zum beliebtesten Einwande-
rungsland Europas geworden. Einer Studie der Organisation fur wirt-
schaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung (OECD) aus dem Jahr 2014
zufolge nimmt die Bundesrepublik auf der Liste der begehrtesten Ziellan-
der unter den 34 Industrieldndern, die der Organisation angehéren, be-
reits Platz zwei ein — hinter den USA und noch vor den klassischen Ein-

wanderungslandern Kanada, Australien oder auch GroBbritannien."

(https://www.bpb.de/themen/soziale-lage/demografischer-wandel/196652/einwanderungsland-deutsch-
land/#node-content-title-2, 21.07.22, 13.45)
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Einleitung

Menschen mit Zuwanderungsbiografie sind schon seit Jahrzehnten ein fester Be-
standteil unserer Gesellschaft. Bis Mitte 2022 hat Deutschland mindestens 3,3 Mio.
Gefllichtete und Vertriebene aufgenommen und aus der derzeitigen politischen Lage

ist absehbar, dass die Zahl noch steigen wird.
(https://www.destatis.de/DE/Themen/Gesellschaft-Umwelt/Bevoelkerung/Migration-Integration/_inhalt.html,
30.06.22, 16.12)

Seit Februar 2022 flihrt besonders die aktuelle Lage im Ukraine-Krieg und seine Fol-
gen zu einem Flichtlingsstrom auch nach Westeuropa und damit in die Bundesrepu-
blik und nach Nordrhein-Westfalen.

Informationsbedingte, kulturelle, gesamtgesellschaftliche und kommunikative Barrie-
ren fihren jedoch nach wie vor zu einer mangelhaften Versorgungslage im psychiat-
risch-psychotherapeutischen wie auch im medizinischen Kontext. Gleichzeitig wird
der Bedarf an psychosozialer Beratung und sozialpsychiatrischer Unterstiitzung in der
nachsten Zeit steigen und vermehrt angefragt werden.

Durch seine niederschwellige, flexible und auf krisenhafte Lagen schnell reagierende
Herangehensweise sowie interdisziplindren Angebote, unterstitzt die Kontakt- und
Beratungsstelle Atrium Menschen und ihre Belange im Kontext von Migration/Flucht,
Gesundheit, Alltagsleben und férdert ihre Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft
und im Sozialraum.

Das Projekt versteht sich seit seiner Griindung mit seiner Briickenfunktion als Ver-
bund aus verschiedenen Akteur*innen der Bereiche Psychiatrie/Gesundheit, Kultur
und Migration/Integration.



Insbesondere die Kooperation mit den Sozialpsychiatrischen Kompetenzzentren
(SPKoM), den Sozialpsychiatrischen Zentren (SPZ) sind im Sinne des Transfers bzw.
der Vermittlung in das Hilfesystem ein wichtiger Schwerpunkt in der alltdglichen Ar-
beit. Eine Vielzahl weiterer Netzwerkpartner*innen tréagt dazu bei, Barrieren bei der
Inanspruchnahme etwaiger Hilfen, insbesondere der gemeindepsychiatrischen Ver-
sorgung, abzubauen.

Die Einzigartigkeit des Projektes ist besonders durch seine vielféltige Tragerstruktur,
seine enge Vernetzung im Kommunalen Kontext und seine Einbettung in die Struktu-
ren des Themas innerhalb der Kommunalen Gesundheitsplanung gepréagt.

Dies tragt zur Sicherung der bedarfsgerechten Versorgung im Sinn der vom RKI ge-
forderten ,Bertcksichtigung der klaren und verbindlichen Zuweisung von Zusténdig-
keiten und Vernetzung bzw. Austausch auch innerhalb der Systeme", bei.

2 Ausgangslage in Dlsseldorf - Menschen mit
Zuwanderungsbiographie

Insgesamt sind im Jahr 2021 weltweit 100 Mio. Menschen auf der Flucht. Die gréBten
Aufnahmeldnder sind die Turkei (3,8 Mio.), Kolumbien (1,8 Mio.), Uganda (1,5 Mio.),
Pakistan (1,5 Mio.) und auf Platz 5 Deutschland mit 1,3 Mio. (Global Trends ,Forced
Displacement in 2021"-Report des UNHCR)

In Dusseldorf leben zum Jahresende 2021 insgesamt 643.753 Menschen. 151.116
Menschen (23,5% der Bevdlkerung) davon haben auslandische Pésse. 277 565 Men-
schen (43,0 %) mit Migrationshintergrund lebten bis Ende 2021 in Dusseldorf. Im

Vergleich mit den gesamtdeutschen Zahlen liegt Disseldorf (iber dem Durchschnitt.
Aus: Landeshauptstadt Disseldorf - Amt fir Statistik und Wahlen, Statistikabzug aus dem Einwohnermeldere-
gister, MigraPro.)

Am 24.02.2022 wurde die Welt von einem in der Ukraine stattfindenden Krieg er-
schittert. Die Zahl der Menschen, besonders Frauen, dltere Menschen und Kinder,
die aus den Kriegsgebieten fliehen steigt taglich und stellt alle zusténdigen Systeme
vor Herausforderungen.

Laut Angaben aus dem Amt flir Migration und Integration sind in Disseldorf ca. 100
Personen mit einer psychischen/physischen Einschréankung (Stand:11.05.22) in den
Unterklnften angekommen (zuziglich pflegebedirftigen Personen). Die Zahl der
Menschen mit posttraumatischen Belastungsstérungen und Traumafolgestérungen
kénnen noch nicht beziffert werden und aus Erfahrung, mit der Dauer des Krieges
steigen.

Die Bewadltigung der hieraus entstehenden Anforderungen ist und bleibt eine gesamt-
gesellschaftliche Aufgabe, die auch die Sozialpsychiatrie vor Herausforderungen
stellt.



3 Das Atriumprojekt

Das Projekt richtet sich an psychisch belastete und erkrankte Menschen mit Zuwan-
derungsbiografie (oft auch Fluchterfahrung) mit unterschiedlichem Aufenthalts- und
Rechtsstatus.

Das Ziel dieses differenzierten und niedrigschwelligen Projektes ist es, Begleitung
und Unterstitzung von Ratsuchenden so zu gestalten, dass Barrieren zur Inan-
spruchnahme von psychiatrischen und anderen gesundheitlichen Hilfeleistungen ab-
gebaut werden und die Uberleitung in Sozialpsychiatrische Zentren und/oder zu an-
deren Institutionen méglich wird. Dieses Ziel wird besonders durch die interdiszipli-
naren, multimodalen, vernetzten Herangehensweisen innerhalb der Atrium-Stelle er-
reicht.

Die Entwickung des Atriums als Lotsenprojekt in Kooperation
mit dem SPKoM
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3.1 Personelle Ressourcen

Die Stadt Dusseldorf hat dem Projekt durch die Finanzierung einer Vollzeitstelle, aus-
gefuihrt durch die AWO Vita gGmbH, ihre volle Unterstiitzung und die Intension zur
Weiterfinanzierung zugesichert. Zudem ist die Projektleitung personell bei der Stadt
Dusseldorf verortet. Verschiedene stadtische Fachédmter unterstitzen das Atrium mit
themenbezogener finanzieller und/oder personeller Forderung.

Das Atrium wurde von kommunalpolitischer Seite im Koalitionsvertrag aufgenommen
und wird dort ausdrticklich in seiner Wichtigkeit und Bedeutung fur das Thema be-
nannt.

Der Landschaftsverband Rheinland fordert eine Vollzeitstelle, Honorarstunden, SPZ-
sowie den SIM-Einsatz.



Ubersicht:

Steverungsgruppe bestehend aus den

Projektleitung (Stadt Diisseldorf)

Ansprechpartner*in im Atrium (Sozialarbeiterin der AWO/stadt. geférderte
Vollzeitstelle)

Ansprechpartner*in im Atrium (2 x 0,5 aufgeteilt in 0,5 Stelle Sozialarbeiterin
GRS/0,5 Stelle Ergotherapeutin stadtisch, LVR geférdert)

Mitarbeiterin des SPKoM (projektweise) und vertreten durch das Thema Migra-
tion in den SPZs, Transfer (LVR geférdert)

Kunstprojekte (Projektmitarbeiter*innen Kulturamt, Landeshauptstadt Diissel-
dorf)

Bewegungsangebote (Projektmitarbeiter*innen Sportamt, Landeshauptstadt
Dusseldorf)

Beratung (Honorarvertrag Kinder- und Jugendpsychotherapeutin, LVR gef&r-
dert)

Beratung der Sozialpsychiatrischen Zentren (stundenweise, LVR geférdert)
Angebotsunterstitzung durch Laienhelfer*innen, Ehrenamtliche, Sprachmitt-
ler*innen, Peers (stundenweise)

Projektweise Angebote im Kontext der Hilfe fiir Menschen aus der Ukraine
(Kooperation Erziehungsberatungsstelle)

Sprach-und Kulturmittler*innen (SIM) kontext- und fallbezogen (LVR gefdr-
dert)

Elke Wirmann,
Projektleitung

Ophelia Owusu,
Ansprechpartnerin Atrium

Vertretungen der PfOJ.Ektbe‘e”igten Atrium, Petra Weppert, Ergotherapeutin

(0,5 LVR finanziert)

Kontakt- und
Beratungsstelle fir psych. Simone Heil, SPKoM
belastete Menschen mit * Mittleres Rheinland, Atrium
Zuwanderungsbiografie  Ansprechpartnerin (0,5 LVR
finanziert)

: Inge Quitmbach, Kilu
Therapeutin (LVR
finanziert)

Projektbezogene
Kooperationspartner*innen

Die Aufteilung der durch den LVR geférderten Personalstelle in zwei verschiedene
Professionen (Ergotherapie sowie Sozialpadagogik) hat sich als besonders vorteilhaft
erwiesen.



Die Stellen haben verschiedene Schwerpunkte und ergédnzen sich in der Gesamtheit
zu einer einmaligen Konzeptidee. Die hier beantragte Volizeitstelle ist aufgeteilt in ei-
nen Sozialpadagogischen Anteil (0,5) mit Beratung und Unterstitzung im Sinne der
Teilhabe und in einen ergotherapeutischen Anteil (0,5), der den Zugang zu dem Sys-
tem durch seinen niedrigschwelligen kreativen ressourcenorientierten Ansatz erleich-
tert.

Das Zusammenspiel ermdéglicht eine flexible und niedrigschwellig auf den individuel-
len Bedarf abgestimmte Vorgehensweise.

3.1.1 Ergotherapie

Die ergotherapeutischen Mdglichkeiten und Angebote sprechen die Menschen auf ei-
ner Ebene jenseits von Sprache und Barrieren an und erleichtern den Zugang zu
ihnen. Sie schaffen es in einem Prozess das Vertrauen der Menschen zu gewinnen
und sich hiertber flir etwaige Beratungs- und/oder andere Angebote zu 6ffnen.

Durch die von Diversitat geprdgte Herangehensweise, ergdanzen bzw. beférdern sich
die Angebote und erleichtern den Zugang zum Hilfesystem. Beispielhaft benannt
seien hier zielgruppenspezifische Angebote, u. a. aus den Bereichen Kultur, Sprache,
Kreativitat, Bewegung und Bildung.

Die Modalitat zeigt sich auch hier durch die Vielféltigkeit der Angebote. So sollen sich
verbale und nonverbale Angebote, Einzel- und Gruppenangebote, Bewegungs- und
Gesprachsangebote erganzen.

Die Einbeziehung und Nutzung der Ressourcen sowie Kompetenzen der Hilfesuchen-
den, die Férderung der Selbstbestimmung und Teilhabe sind die bestimmenden Fak-
toren in der Beratungs- sowie Angebotsstruktur.

Themenspezifische Projekte, insbesondere in den Ferien, tragen zum Kennenlernen
und zum Austausch unterschiedlicher Teilnehmenden bei. Sie féordern dariiber hinaus
die Inklusion und Teilhabe.
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3.1.2 Sozialpadagogische Beratung

Die psychosoziale Beratung der heterogenen Zielgruppe findet i. d. R. im Einzelge-
sprach oder im Familiengespréach statt. Oftmals werden Sprach- und Kulturmitt-
ler*innen (SIM) hinzugezogen. Das Arbeiten mit SIM ist sowohl fiir die zu Beratenen
als auch fir die Beraterin eine Herausforderung und zugleich eine Bereicherung.

Psychosoziales Clearing, Stabilisierung, Vertrauensbildung und das Ankommen/Be-
kanntmachen in dem psychiatrischen/medizinischen Hilfesystem sowie der Abbau
von Angsten, Befiirchtungen und Barrieren sind Schwerpunkte der Beratungstatig-
keit.

Ziel ist es, unter den vielfdltigen Angeboten auszuwéhlen und sicherzustellen, dass
die Menschen ihrem Anliegen/Hilfebedarf entsprechend auch dort ankommen. Dabei
mussen besondere Belastungsfaktoren wie psychische Erkrankungen, die Lebens-
und Wohnbedingungen, Sprachbarrieren, Familienkonstellationen/Belastungen,
Rechtliche Situation Beriicksichtigung finden.

Die groBte Gruppe der zu Beratenden sind die Menschen mittleren Alters, d.h. zwi-
schen 27 und 65 Jahre. Traumatische Belastungen/PTBS und Depressionen stellen
die haufigsten psychopathologischen Stérungsbilder in der Beratung dar.

Die Geschlechterverteilung in der Zielgruppe ist fast ausgewogen, mit einem kleinen
Uberhang von weiblichen Besucherinnen. Haufig sind die Frauen/Miitter in ihrem Fa-
milien- und Rollenverstandnis fir die psychosozialen Themen zusténdig.
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Diese Evaluationsergebnisse decken sich mit den Erfahrungen verschiedener Koope-
rationspartner*innen.

Weitere Aufgabenbereiche der Stelleninhaberin sind der Austausch und die Informati-
onsweitergabe im Sinne einer Multiplikatorenfunktion sowie die kollegiale Fallbera-
tung. Diese findet in regelmaBigen Abstanden nach dem Prinzip des open dialogue
statt.

Die Stelleninhaberin bringt sich zudem aktiv in die Umsetzung und Begleitung neuer
Projekte ein. So ist in 2023 die Beteiligung am Landesprojekt ,,Gesunder Lebens-
abend NRW", angesiedelt am Amt fiir Soziales in Dusseldorf, geplant. Der Schwer-
punkt Gesundheit wird dann im Rahmen der kultursensiblen Altenhilfe und Alten-
pflege von Senior*innen mit Einwanderungsgeschichte besondere Beriicksichtigung
finden. Das Atrium wird sich an diesem Prozess im Rahmen von Kooperation und Be-
ratungsangeboten beteiligen.

Hervorzuheben ist, dass die Stelleninhaberin mit der anderen, seitens des LVR gefér-
derten halben Stelle, die SPKoM-Aufgabe leistet. Damit finden diese Aspekte beson-

dere Berlcksichtigung in der (Beratungs-) Arbeit, SPKoM-Schulungen sowie dem re-

gelmaBigen Austausch im Atriumteam.

Exemplarisches Fallbeispiel aus der Praxis:

Im Rahmen einer Schulung organisiert durch das SPKoM in Kooperation mit dem At-
rium, hat sich ein konkreter Fall ergeben. Die Bewohnerin einer Gefliichtetenunter-

kunft zeigt seit Jahren verstarkt paranoide halluzinatorische Symptome, die zu wie-
derholten langeren Klinikaufenthalten mit gewaltvollen Exzessen der Klientin fiihren.
Der zustandige Sozialdienst der Unterkunft versuchte seit Jahren die Klientin zu sta-
bilisieren, war aber mit dem Krankheitsbild und den daraus resultierenden Entwick-
lungen Uberfordert. Die rechtliche Betreuung fand keine andere Mdglichkeit der Un-
terstitzung und Unterbringung. Nach der Fallvorstellung im Rahmen der Schulung,

hat die Beraterin des Atriums, den Fall an das Teilhabe-Management der Graf Recke
Stiftung weitervermittelt. Es wurde eine Fallkonferenz mit allen beteiligten Diensten,
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Sozialdienst, gesetzliche Betreuerin, Atrium-Beraterin, Teilhabe-Management, Fach-
bereichsleitung in der Graf Recke Stiftung durchgefiihrt. Auf der Grundlage dieses
Austausches wurde eine Kontaktaufnahme mit der Klientin durch das Bewo-Team
vereinbart. Es wurde vereinbart, eine kultur- und differenzsensible Bewo-Betreuung
in der Unterkunft zu beantragen, um eine Vertrauensbasis fiir alternative Betreu-
ungs- und Unterbringungsmaoglichkeit zu schaffen.

In diesem Fall sind beteiligte Dienste durch Vermittlung der Beraterin des Atriums
zusammengekommen, die bisher keine Ankniipfungspunkte im beruflichen Alltag
hatten.

4 Netzwerkstrukturen

Der Ausbau und die Pflege des umfangreichen Netzwerkes ist eine besondere und
umfangreiche Aufgabe. Diese wird idealerweise durch die Verknlpfung mit der o. g.
SPKoM Stelle unterstitzt.

Die aktive Teilnahme an Gremien und Netzwerktreffen, die Kontaktaufnahme und
verbindliche Absprachen zur Zusammenarbeit mit Institutionen etc. tragen dazu bei,
dass das Projekt in der Stadt und auch Uberregional bekannt ist und von Hilfesu-
chenden und Institutionen gleichermaBen genutzt wird.

Regional tbergreifende Kooperationen und Informationsveranstaltungen des SPKoM
dienen der fachlichen Weiterbildung der Mitarbeitenden in den SPZs wie auch im At-
rium und tragen zu einer Weitergabe der praktischen Erfahrungen und Beispiele aus
der Atrium-Arbeit bei. Interkulturelle Fallbesprechungen und intensive praktische Un-
terstlitzung von Mitarbeitenden bieten Hilfestellungen. Die Hemmschwelle, sich der
Zielgruppe kultur- und differenzsensibel zu 6ffnen, sinkt.

Hemmnisse und Unsicherheiten seitens der Zugangsmaoglichkeiten zu erforderlichen
Hilfen werden auf Seiten der Zielgruppe und den mit der Klientel betrauten Instituti-
onen abgebaut.

Der Transfer der Zielgruppe ins Atrium und die Vermittlung in das sozialpsychiatri-
sche Hilfesystem ist eine komplexe und Flexibilitat erfordernde Aufgabe im Kontext
der Versorgungsregion Disseldorf.

Die enge Zusammenarbeit/Kooperation mit den Hilfesystemen in der Sozialpsychiat-
rie und dem Netzwerk der im Kontext mit Migration Tatigen und den Sozialpsychiatri-
schen Zentren in Disseldorf und auch im Rhein Kreis Neuss, erleichtert den Zugang
fur die oben genannte Zielgruppe. Dies gilt fir alle Einrichtungen der Sozialpsychiat-
rie, speziell auch den SPZ.

Die Mitarbeit und Verortung der Atrium-Kolleginnen und der SPKoM in den kommu-
nalen Gremien, insbesondere in der Sprecher-Fachgruppe der Psychosozialen Ar-
beitsgemeinschaft (PSAG) Dusseldorf, tragt zur Kooperation und dartiber hinaus zur
Aktualitat und Flexibilitét des Atriums und seiner Angebote bei.

Das Netzwerk Migration und Gesundheit der Disseldorfer Gesundheitskonferenz ist
eng an den aktuellen Bedarfen und Angeboten der migrationsspezifisch aktiven Ko-
operationspartner*innen orientiert. Die dortige Teilnahme spielt fiir den Transfer
vom SPKoM und Atrium in die Netzwerke hin als auch zurtick eine wichtige Rolle.
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Ubersicht Kooperationspartner*innen

e kommunalbehdrdliche Strukturen und Amter: Gesundheitsamt, Amt fur Migra-
tion und Integration, Kulturamt, Sportamt, Jugendamt, Amt fiir Soziales,
Schulamt

e Sozialpsychiatrisches Kompetenzzentrum (SPKoM) mit seinen Uberregionalen
Kooperationen

e Sozialpsychiatrische Zentren-Verbund Dusseldorf (SPZ)

e ambulante Versorgungsstrukturen in psychologischen, therapeutischen, p&da-
gogischen, psychosomatischen, psychiatrischen, &drztlichen und aufenthalts-
rechtlichen Bereichen (Wohlfahrtsverbédnde, PSZ etc.)

e Akteur*innen aus der Quartiersarbeit in den jeweiligen Stadtteilen
e Kliniken und ihre Fachabteilungen wie:

o LVR-Klinikum Dusseldorf - Kliniken der Heinrich-Heine-Universitit Diis-
seldorf
(Institutsambulanz, Transkulturelle Psychotherapie und Psychosomatik,
TAZ Tagesklinik- und Ambulanzzentrum, Gewaltopfer/Trauma, Sucht-
medizinische Ambulanz fir Abhangigkeitserkrankungen, Institutsambu-
lanz flr Kinder- und Jugendpsychiatrie)

o Kaiserswerther Diakonie, Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie
(Ambulanz u. a.)

e Trager der Suchtkrankenhilfe

e Netzwerk Wohnungslosigkeit mit seinen zahlreichen Angeboten
e Frihe Hilfen fir Familien und Kinder wie Zukunft fir Kinder
e Anbieter von Sprachkursen

e Sprachmittler-Dienste

e Psychosoziale Arbeitsgemeinschaft (PSAG) Disseldorf

e Arbeitskreise und Gremien

e Ehrenamtler*innen/Ehrenamtsbdrse

e Sozialpsychiatrische Hilfe Gberregional fallbezogen

e EUTB

e KoKoBe

e Migrationsdienste

e Integrationsagenturen

e Migrantenselbstorganisationen

e Ehrenamtler*innen

e Peers

-11 -



5 Projektplanung und Synergien

Das Atrium ist in seiner Ausrichtung und den verantwortlichen Beteiligten einzigartig
und besonders. Die jeweiligen Schwerpunkte helfen dem Projekt, sich im Hilfesystem
themen- und zielgruppenorientiert flexibel sowie krisenfest zu orientieren.

Das Atrium kann sich offen und variabel schnell neu identifizierten Zielgruppen, wie
z. B. suchtkranken Menschen und wohnungslosen Menschen mit Zuwanderungsbio-
grafie, Eltern mit kleinen Kindern 6ffnen, da es Uber die Kontakte in die jeweiligen
Netzwerke verflgt und durch seine trageriibergreifenden Struktur Versorgungslii-
cken/Bedarfe identifizieren kann.

Die fachliche Expertise dieser Struktur und der jeweiligen Trédger sind hilfreich fir die
Vermittlung und damit auch Offnung in die Unterstltzungsstrukturen. Damit hebt
sich das Atrium von den anderen Angeboten im Kontext Migration ab.

Beteiligungsmdglichkeiten fir interessierte Blirger*innen und Ehrenamtler*innen
sind ein weiterer Bestandteil der Zielsetzung und ein wichtiger Beitrag zu deren Um-

setzung.

Projektplanung und Synergien

Baum/ Ressourcen lir Kooperationen - Projekie auch iberregional yeronen-garsielen

Informationen Weitergabe (SFKoM) in die Netrwerke

nnnnnnn

32
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letrwerkpartner innen
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Situation der Menschen aus der Ukraine/Kooperationen

Der Ukrainekrieg und die daraus resultierende Fluchtbewegung forderte und fordert
weiterhin schnelle und pragmatische Lésungen. Arbeitskreise, Kooperationen und
Unterstitzungsangebote entstanden oder wurden neu vernetzt.

Der Projektidee folgend, hat sich das Atrium schnell bedarfsgerecht auf die Ziel-
gruppe eingestellt. Gemeinsam mit den Kooperationspartner*innen wurden Kurzpro-
jekte und langfristige Vorhaben geplant und durchgefiihrt:
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Kurzfristig hat das PSZ eine niedrigschwellige Sprechstunde mit Sprachmittiung im
Atrium angeboten. Die Psychosozialen Zentren sind seit Jahren erfahren im Kontext
von Krisenregjonen und speziell auch der Situation in den Lédndern wie Ukraine, Ar-
menien, Belarus und haben enge Kooperationen mit den Gesundheitsfachkraften vor
Ort. So konnten erste psychische Probleme aufgefangen und in den Regelsystemen
uberfiihrt werden. Durch das Netzwerk des Atriums, des SPKoMs und der Kooperati-
onspartner*innen konnte dieses Angebot schnell publik gemacht werden.

Zeitgleich ist die Zusammenarbeit des Atriums im Kontext junger Erwachsener und
Kinder mit einer kommunalen Erziehungsberatungsstelle entstanden. Jede Woche
wird speziell fur ukrainische Menschen eine Beratung sprachangepasst angeboten.
Bei Bedarf findet eine Vernetzung und Weiterleitung durch das Atrium an entspre-
chende Stellen im Hilfesystem flr die Erwachsenen statt.

Die Sprechzeiten fir junge Menschen mit Fluchthintergrund wurden aufgrund der
steigenden Nachfrage verdoppelt.

Ein sogenanntes ,Welcome-Cafe" wurde als niederschwellige Kontaktmaglichkeit ins
Leben gerufen.

In den Herbstferien soll speziell fiir Familien mit Kindern eine Aktion durchgefiihrt
werden, zu dem insbesondere auch Familien mit ukrainischen Wurzeln eingeladen

sind.

Durch die enge Kooperation und Zusammenarbeit mit dem Info-Point Ukraine und
dem Fllchtlingsberater der Stadt, ist ein stetiger niedrigschwelliger Austausch ge-
wahrleistet.

Die regelmaBigen Kontakte zu den Mitarbeitenden des Amtes fiir Migration und In-
tegration, hier insbesondere dem kommunalen Integrationszentrum, fithren zu kur-
zen Wegen der Absprachemadglichkeit und sichern fiir die ankommenden Menschen
aus der Ukraine schnelle Unterstiitzungsmaoglichkeiten.

Das SPKoM fungiert in diesem Kontext als Mittlerin in die verschiedenen von den
Wohlfahrtsverbdanden angeboten Hilfesystemen und biindelt die Informationen iber
Hilfen/Unterstitzungen fiir das Atrium und die Netzwerke.

Auch in Zeiten von Covid-19 und den damit einhergehenden Erfordernissen, leistet
das Atrium-Projekt mit seiner bedarfsorientierten und flexiblen Angebotsstruktur ei-
nen wesentlichen Versorgungsbeitrag. Es hat gelernt seine Angebote entsprechend
den gesetzlichen Vorgaben zu veréndern und ist gelibt, beispielsweise virtuelle Még-
lichkeiten auszuschopfen.

6 Einbettung in die Regelversorgung

Das Projekt Atrium ist in die ambulante und station&re psychiatrische Versorgung
(sowie andere gesundheitliche Belange im Kontext Migration) und den damit verbun-
denen Netzwerken eingebunden.
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Insbesondere die Ubergreifende und tragerunabhdngige Zusammenarbeit und Sicht-
weise erweist sich als groBer Vorteil im Sinne der Bedarfe der Zielgruppen. Es wer-
den keine Doppelstrukturen oder Konkurrenzen geschaffen, stattdessen liegt das Au-
genmerk auf Synergien.

Es entstehen Netzwerke, die bisher keine gemeinsame Plattform des Austausches
und des Handelns hatten. Dies erweist in der derzeitigen Situation mit dem zahlen-
maBig hohen Zuzug an Gefllichteten aus der Ukraine mit ihren sehr heterogenen
Hilfe- und Unterstiitzungsbedarfen als sehr hilfreich.

2021 wurden 497 Klient*innen aus verschiedenen Herkunftsléndern, davon 211 Men-
schen mit Fluchtbiographie durch das Atrium in verschiedenen Sprachen beraten
bzw. begleitet und weitergeleitet. Besondere Bedeutung kommt dabei der Zusam-
menarbeit mit den Sprach- und Integrationsmittler*innen zu, sie sichern eine verein-
fachte und qualitativ bessere Erreichbarkeit der Zielgruppe und erleichtern den Zu-
gang. Durch die Méglichkeit der einfachen und flexiblen Heranziehung der SIM durch
die Finanzierung durch den LVR, werden die Beratungen und Angebote im Sinne der
Stabilisierung angenommen und kénnen respektvoll und resilienzférdernd umgesetzt
werden.

Im Zeitraum Januar bis Juni 2022 sind es schon 327 Kontakte gewesen. Aus der
Evaluation ist ersichtlich, dass alle im Atrium ratsuchenden Menschen unter psychi-
schen Belastungen, vorwiegend depressiven Symptomen, gefolgt von PTBS und
Traumafolgestdrungen, leiden. Insofern ist es besonders erfreulich, dass die Vermitt-
lung in die medizinischen/sozialpsychiatrische Einrichtungen mit 29 % den gréBten
Anteil unserer Weiterleitungen darstellen.

Vermittlung an externe Stellen Anzahl
Welcome Center 26
Jobcenter 24
Amt fir Migration und Integration 21
SPZ 17
medizinische Versorgung 12
Selbsthilfe 12
Unterstitzung fur junge psychisch Belastete 12
Ehrenamt 11
psychiatrische Klinik (LVR, KWD) 10
PSZ 8
Arbeitsintegration / Ausbildung 7
SpDi 7
Wohnen 7
Bildungseinrichtung, Kultur 6
Sozialberatung / -dienst 6
Ukraine Hilfe 6

alle sonstigen Weitervermittlungen r 90
Summe an alle weitervermittelte externe Stellen 282

Die groBte Gruppe der Besucher*innen kam aus dem Mittleren Osten und Nahen Os-
ten, meist im Kontext des Syrien-Krieges. 2022 ist diese Personengruppe weiterhin
in der Uberzahl. Viele der Menschen leben schon jahrelang in Deutschland und konn-
ten sehr gut von de multimodialen flexiblen Angeboten profitieren.
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Die groBe Ressource des Projektes Atrium liegt in seiner Vielseitigkeit, der engen Ko-
operation, sehr guten Vernetzung und absoluten Anpassungsfihigkeit an die Bedarfe
der heterogenen Zielgruppe. Dies tragt zur Erhéhung von Teilhabemdglichkeiten fiir
eine groBe Gruppe der Gesellschaft bei. Zusatzlich ist das Projekt wegweisend fiir die
uneingeschrankte Kooperation von diversen kommunalen, Sozialtréger unabhéangi-
gen, zivilgesellschaftlichen, migrantenorganisierten, politisch aktiven Partner*innen.

/7 Fazit

Das Atriumprojekt hat mit seinem Angebot eine Liicke in der Erreichung der Ziel-
gruppe geschlossen. Durch seine Verankerung in den Netzwerken der Sozialpsychiat-
rie/SPZ mit enger Kooperationen in allen relevanten Bereichen (Beratungsstellen/Ini-
tiativen), ist es dem Atrium durch seine Flexibilitat und dem fachlichen Knowhow
maoglich den Menschen den Zugang zum Hilfesystem zu erleichtern.

Die Besonderheit in Abgrenzung zu anderen Diensten wie dem Welcome Point oder
dem PSZ ist, dass Netzwerkpartner*innen zusammenarbeiten, die bisher wenig Be-
rihrungspunkte und gemeinsame Arbeitsfelder hatten. Durch die Vielfalt an Netz-
werkpartner*innen und der aktiven Suche nach Gemeinsamkeiten und Uberschnei-
dungen werden immer wieder neue Moglichkeiten der Herangehensweise an die Ziel-
gruppe identifiziert und genutzt.

Das Atrium ist in Abgrenzung zum SPZ in neuen Netzwerken und Kooperationen ein-
gebunden und beteiligt sich an diesen aktiv. Sowohl die SPZ in Diisseldorf, als auch
im Rhein-Kreis-Neuss profitieren von der Arbeit des Atriums, da ein regelméBiger
Austausch und Kompetenztransfer zwischen den Mitarbeitenden besteht.

Diese Clearingfunktion und die Beratung des Atrium-Projektes unterscheiden sich
vom Aufgabenfeld des SPKoM.

Ein weiteres Merkmal des Atriums ist Blindelung von migrations- und fluchtspezifi-
schem Wissen, Interesse und Kompetenz an einem Ort. Menschen, die das Atrium
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aufsuchen, kommen oft auf Empfehlung von Familienangehérigen, Freund*innen o-
der Bekannten in dem Wissen, dass man hier an ihren Erfahrungen interessiert ist —
seien es negative oder positive. Das Atrium ist ein Ort, an dem sie sein dirfen und
den sie aktiv mitgestalten kénnen

Krisenfestigkeit, Etablierung und Kenntnisse der psychiatrischen Landschaft, Gber-
greifende Vernetzung mit flexiblen Ablaufen, um das Ankommen zu begleiten bzw.
sicherzustellen zeichnen das Atrium im Vergleich zu anderen Diensten aus.

Die zentrale Lage (am Hauptbahnhof) in einem divers aufgestellten Sozialraum mit
der Nahe zu wichtigen Kooperationspartner*innen wie z.B. dem Info-Point Ukraine,
dem Welcome Center und der Ndhe zu einer Zielgruppe der Wohnungslosen fordert
den Anspruch der Niedrigschwelligkeit und erleichterten Zugang zu den Zielgruppen.

Um diesem Anspruch gerecht zu werden, soll der begonnene Weg ausgebaut werden.

Diese Phase wird geprédgt sein von einer engen Vernetzung mit bisher bestehenden
Kooperationspartnerschaften, den SPZ und neuen Kooperationen und einer schnel-
len/flexiblen Anpassung an die jeweiligen gesamtgesellschaftlichen Situationen wie
aktuell die Zahlen der Menschen aus der Ukraine und ihre Bedarfe zeigen. Diese Ver-
netzungen und die niedrigschwellige Herangehensweise, in Handen von diversen Tré&-
gern, ist einmalig mit dem Schwerpunkt Sozialpsychiatrie und wird von keiner ande-
ren Beratungsstelle geleistet.

Das Projekt hat es geschafft einen festen Platz in der Disseldorfer Versorgungsland-
schaft einzunehmen. In seiner Clearing- und Brickenfunktion ist es stadtweit aner-
kannt und wird entsprechend von Hilfesuchenden und Institutionen genutzt. In den
Netzwerken des SPKoM wird das Atrium-Projekt vorstellt und weitergetragen und
macht es auch Uberregional als Projekt mit Nachahmungscharakter bekannt. Die Sy-
nergieeffekte, die aus der Verknipfung des Atriums mit dem SPKoM entstehen, kdn-
nen zielfihrend im Sinne der neuen Qualitatskriterien in der gesamten Versorgungs-
region eingebracht werden.

Insbesondere die Zusammenarbeit des Atriums mit dem SPKoM gilt es weiterhin zu
unterstitzen, um neue Wege einzuschlagen und Vorbehalte auszurdumen. Das At-
rium nimmt hier eine zentrale Funktion ein. Die schon angebotenen und gut frequen-
tierten Schulungen und Workshops zu den verschiedenen differenzsensiblen, trans-
kulturellen Themen sind hier zu nennen. Sie fihren Netzwerk- und Kooperations-
partner*innen zusammen, die bisher wenig Berihrungspunkte hatten.

Die nun geplante Phase orientiert sich wiederum am aktuellen Bedarf der o. g. Ziel-
gruppen. Die vorhandenen Ressourcen der Menschen mit Zuwanderungsbiografie zu
finden, zu férdern und zu starken ist uns ein Anliegen. Diversitdts- und differenzsen-
sible Haltung und Kompetenz wird in der konzeptionellen Erstellung immer mitge-
dacht und im Prozess stetig Uberprift und bei Bedarf angepasst.

Ein weiterer Schwerpunkt liegt auf dem Thema Rassismus und gruppenbezogener
Menschenfeindlichkeit. Das Erkennen von Zugangsbarrieren ist ein wichtiger Schwer-
punkt der Arbeit und soll im Synergie-Prozess auch mit den Kooperations-Partner*in-
nen thematisiert und reflektiert werden. Die eigene Haltung, soziale Kompetenzen
sowie erlernte und gelibte Handlungsstrategien, um Sprachbarrieren zu iberwinden
und Informationsliicken zu schlieBen, sind grundlegende Voraussetzungen, um eine
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kultur- und diversitatssensible Verstandigung zu erreichen. Rassismuskritische Spra-
che und intersektionale Themen sind im Fokus der Arbeit und somit auch des Han-
delns der Mitarbeitenden im Atrium-Projekt und in den SPZ.

Getreu unseres Mottos ,Der Weg entsteht beim Gehen", nehmen wir die aktuellen
Bedarfe und Impulse zum Anlass, unseren Weg fortzusetzen und auszubauen.

Wir hoffen sehr auf die Wegbegleitung des Landschaftsverbandes Rheinland auf der
nun anstehenden Etappe, in Form einer Verléngerung der Vollzeitstellenférderung
des Atriums, als einmaliges Projekt.

Die Auswertung der bisherigen Tétigkeit, Evaluationsergebnisse in Facharbeitskreisen
und formulierte Erfordernisse durch Kooperationspartner*innen machen deutlich,
dass es dringend erforderlich ist, in der ndchsten Zeit auch den Fokus auf bisher we-
niger bertcksichtigte bzw. neue Zielgruppen zu lenken wie Gefliichtete aus der Ukra-
ine und suchtkranke Menschen, Familien mit Kindern und wohnungslose psychisch
belastete Menschen mit Zuwanderungsbiografie (siehe Weiterentwicklungsantrag).

Um die Arbeit und Erfolge des Atriums fiir die psychisch belastete Zielgruppe lang-
fristig zu sichern, beantragen wir eine Verstetigung des Atrium-Projektes durch die
Regelfinanzierung einer Personalstelle.

EIKe Wirmann Reimund Weidinger
Projektleitung Geschaftsbereichsleitung
Stadt Dusseldorf Graf Recke Sozialpsychiatrie &

Heilpadagogik
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