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In den Drucksachennummern BR/150/2021 und BR/181/2022 wurde bereits tber die
Initierung und Umsetzung des Modellprojektes ,,Gesundheitscoaching und —koopera-
tion im Jobcenter Uckermark® berichtet. Nunmehr erfolgt eine Fortsetzung.

Grundgedanke zur Initiierung

Das Bundesministerium fur Arbeit und Soziales (BMAS) beabsichtigt durch die Erpro-
bung von innovativen Leistungen und innovativen organisatorischen MalRnahmen neue
Wege zu finden, um die Erwerbsfahigkeit von Menschen mit gesundheitlichen Ein-
schrankungen noch besser zu erhalten bzw. wiederherzustellen. Langfristig soll der
Zugang in die Erwerbsminderungsrente und die Eingliederungshilfe bzw. Sozialhilfe
nachhaltig gesenkt werden.

Beteiligung des Jobcenters Uckermark am Modellvorhaben

Der Landkreis Uckermark beteiligt sich im Zuge des 2. Forderaufruf des BMAS am
Bundesprogramm ,Innovative Wege zur Teilhabe am Arbeitsleben - rehapro® seit No-
vember 2021 mit einem Projekt des Jobcenters (GECKO: Gesundheitscoaching und —
kooperation).

Hierbei begleiten seit April 2022 eine Coachin und ein Coach in den Regionen Prenz-
lau/Templin und Schwedt/Angerminde Burgergeldempfanger*innen mit gesundheitli-
chen Einschrankungen auf3erhalb des Fallmanagements. Die Unterstiitzung und Be-
gleitung orientiert sich an den individuellen Bedirfnissen der Teilnehmer*innen und soll
Motivation schaffen, Losungen fur die oft mannigfaltigen Problemlagen zu finden. Ziel
ist es, eine Verbesserung und Stabilisierung des physischen und psychischen Gesund-
heitszustandes zu erreichen, was in der weiteren Folge ein gewichtiger Schritt in Rich-
tung gesellschaftlicher Teilhabe ware.

Wesentliche konzeptionelle Bausteine sind die dialogische Prozessbegleitung, die Lot-
senfunktion der Coachin und des Coachs sowie die Netzwerkarbeit in den Strukturen
der Teilhabebereiche.

Akteure und Malinahmen

a) teilnehmende Birgergeldempfanger*innen

Die Auswahl mdglicher Kandidat*innen fur das Projekt erfolgt jeweils durch das Fall-
management, deren Mitarbeiter*innen dabei insbesondere auf jene Menschen fokus-
sieren, die auch nach jahrelangem Verbleib im Rechtskreis nur noch schwer oder nicht
mehr erreichbar sind und facharztlich nachgewiesene gesundheitliche Beeintrachtigun-
gen aufweisen. Weitere Zugangsvoraussetzungen sind: ein Hochstalter von 50 Jahren,
ein erworbener Berufsabschluss (im U25 — Bereich ist ein Schulabschluss ausrei-
chend) und ein erkennbarer Veranderungswille der Betroffenen.

Von den bisher bzw. aktuell betreuten 49 Projektteilnehmer*innen leiden 35 an einer
psychischen Erkrankung, 12 an einer korperlichen und eine*r an einer Lernbeeintrach-
tigung. Diese Hauptdiagnosen kombinieren sich in dem gro3ten Teil der Félle mit wei-
teren gesundheitlichen Beeintrachtigungen und sozialen Mangellagen.

Die komplexen Handicaps der Teilnehmer*innen fuhrten zur jahrelangen passiven ge-
sellschaftlichen Teilhabe; zum Teil wurde diese weitestgehend eingestellt. Die
Coach*innen treffen auf Menschen, die teilweise sehr ausgepragte Sozialphobien und
Angststorungen entwickelten, die keine/n Hausarzt/Hausarztin haben oder ihn/sie nicht
aufsuchen, weitere facharztliche Hilfen nicht in Anspruch nehmen, sich nicht ohne Be-
gleitung in Beratungsstellen oder zur Begutachtung wagen, das Begegnen in Gruppen
vermeiden, einer etwaigen Vereinsaktivitat fernbleiben und sozial weitgehend isoliert
sind. Die Coach*innen arbeiten zum grof3en Teil mit Menschen, deren Gefuhls- und
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Erlebenswelt von Resignation und wenig Vertrauen in eine gelingende Zukunft be-
stimmt ist. In diesen Kreislaufen der selbsterfullenden Prophezeiung tendiert jeweils

die Mdglichkeit, Selbstwirksamkeit zu erfahren, gegen Null.

Diese Ausfuhrungen werden durch Aussagen einer Einstiegsbefragung verdeutlicht,
die das - das Projekt begleitende - wissenschaftliche Institut SOSTRA gGmbH durch-
fuhrte. Dabei wurden alle Teilnehmer*innen zum Beginn ihrer Férderung nach ihren
Einschéatzungen zum gesundheitlichen und sozialen Empfinden befragt. An dieser Be-
fragung nahmen tber den Jahreswechsel 2022 / 2023 die Halfte der Teilnehmer*innen

(22 von 44) teil®,

Bezogen auf ihre eigenen Ziele, welche sie mit der Projektteilnahme verbinden, ant-
worten die Teilnehmer*innen (Mehrfachnennungen mdoglich) wie folgt:

personliches Wohlbefinden verbessern

besser mit Stresssituationen umgehen

sich wieder mehr zutrauen

Angebote/Ansprechpersonen erfahren, die das
personliche Wohlbefinden zu verbessern

mehr Kontakte zu Freunden und Bekannten haben
Kontakt herstellen zu
Angeboten/Ansprechpersonen, die weiterhelfen,
das personliche Wohlbefinden zu verbessern

personlichen Starken besser kennen lernen

das Leben starker selbst in die Hand nehmen

Ideen entwickeln, um die eigene Zukunft zu
gestalten

verstarkt kulturelle, sportliche oder sonstige
Angebote nutzen

keine konkreten Ziele oder Erwartungen an die
Projektteilnahme
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Am haufigsten wurde von
den Teilnehmer*innen der
Wunsch an das Projekt gedu-
RBert, das personliche Wohl-
befinden zu verbessern, ge-
folgt von einem besseren
Umgang mit Stresssituatio-
nen.

Aktiver das Leben selbst zu
gestalten, Ideen zu entwi-
ckeln oder anderweitig aktiv
am sozialen Leben teilzuha-
ben, wird zu Beginn des Pro-
jektes nur von wenigen als
Zielstellung angesprochen.

Dies kdnnte heil3en, die Teil-
nehmer*innen sind in ihrer
Vorstellungskraft, ihrer Fan-
tasie noch nicht an dem
Punkt einer selbstbestimm-
ten Initiative fur eine mogli-
che Veranderung ihrer Le-
benslage angelangt.

! Es ist hervorzuheben, dass es sich bei dieser Befragung um eine Einstiegsbefragung handelt. Im Projektverlauf folgen pro Teil-
nehmenden noch zwei Befragungen, durch die potenzielle Veranderungen aufgrund der Projektteilnahme erfasst werden sollen.
Die nachfolgenden Befragungen erfolgen 12 Monate nach Projekteintritt sowie zu Projektaustritt. Die zweite Befragung findet

bereits statt, aktuell liegen aber noch keine validen Ergebnisse vor.
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Rund zwei Drittel der Befragten gaben an, langer als 5 Jahre arbeitslos zu sein. Befragt
nach ihrer Belastbarkeit schatzte jeweils ein Drittel ein, taglich:

= gar nicht

= fur bis zu drei Stunden

= flr drei bis sechs Stunden
erwerbstatig sein oder an einer Qualifizierung teilnehmen zu kdnnen.

|

Dauer der Arbeit in
Arbeits- Stunden
losigkeit pro Tag

= \Weniger als 2 Jahre

i = Gar nicht
2 bis 5 Jahre Bis zu 3 Stunden
Mehr als 5 Jahre 3 bihs 6 IStg“S?e"d

: mehr als tunden
keine Angabe keine Angabe

Zum Ende der Befragung wurden die Teilnehmer*innen gebeten, an ihre Zukunft zu
denken. Dabei wurden sie gefragt, was sie nach dem Projekt gerne machen mochten.
Die Teilnehmer*innen konnten aus sechs Aussagen auswahlen: Die Halfte gab dabei
an, dass sie noch keine Idee habe, wie es nach maximal zwei Jahren mit ihnen weiter-
gehen soll. Das Finden einer Arbeits- (3 Personen) oder Ausbildungsstelle (2 Perso-
nen) wurde eher vereinzelt anvisiert. Weitere 3 Personen gaben an, sich nach ihrer
Projektteilnahme weiterbilden oder qualifizieren zu wollen?:

Ich méchte wieder eine Arbeitsstelle finden. N 3
Ich méchte eine Ausbildung machen. N 2
lch méchte eherenamtlich arbeiten 0

Ich méchte mich weiterbilden oder qualifizieren. |IIININININ 3

Ich m&chte méglichst bald in Rente oder .
Erwerbsunfahigkeit gehen.

Ich habe noch keine |dee. GGG 11
keine Angabe I 2

Resumierend kann, basierend auf der Befragung, bestatigt werden, dass die Teilneh-
mer*innen aufgrund ihrer langen Arbeitslosigkeit und ihrer multiplen Problemlagen sehr
arbeitsmarktfern orientiert sind. Die gesundheitliche Stabilisierung bzw. Verbesserung
steht somit meist im Fokus. Diesen Umst&nden versuchen die Coach*innen durch ver-
schiedene Aktivitaten zu begegnen.

2 Quelle: Zwischenbericht des Instituts fiir Sozialdkonomische Analysen (SOSTRA) GmbH vom 14.04.2023
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b) Coachin und Coach

Nach den bisherigen Erfahrungen der Betreuung und Begleitung schatzen die Teilneh-
mer*innen das ,offene Ohr* der Coach*innen und den Umstand, dass diese sich wert-
schatzend Zeit nehmen. Empirisch steht das Bedurfnis im Vordergrund, offen und ohne
Beflirchtung einer negativen Rickmeldung Uber die meist komplexen Problemlagen zu
sprechen und daruber ggf. auch l6sungsorientierte Ansatze selbst zu entwickeln.

Die Coach*innen nutzen die vom Projektteam entwickelten Instrumente. Diese eignen
sich von ihrer Anlage her bei wiederholter Anwendung auch als Ergebnistberprifung.
Mit Hilfe der ,Schritt-fir-Schritt-Vereinbarungen® kénnen, ahnlich wie in einem Hilfe-
plan, gemeinsam verabredete Schritte und Ziele dokumentiert und abgerechnet wer-
den.

Bewahrt hat sich als Methode der ,dialogische Spaziergang® bzw. ,walk and talk®. Diese
Methode nivelliert Hierarchien und Statusunterschiede, fordert den Austausch auf Au-
genhdhe und sorgt im Gesprach fur ein verbessertes korperliches und seelisches
Wohlbefinden.

Die Coach*innen konnten in einzelnen Fallen Teilnehmer*innen, die vorher in angstbe-
setzter sozialer Isolation lebten, bei ihren ersten Schritten in medizinische oder psy-
chologische Hilfesysteme begleiten. Intensive Begleitung heil3t, den Betroffenen Chan-
cen und Wege aufzuzeigen, die Lotsenfunktion fur die Vermittlung in Beratungsstellen,
zu Gruppenangeboten bei Netzwerkpartnern und zu Fachérzt*innen zu tbernehmen
sowie zur Selbsthilfe und zum Ubernehmen von Eigenverantwortung zu motivieren.
Bereits nach der Gewinnung der ersten Teilnehmer*innen wurde der zuvor genannte
Umstand deutlich, dass die gesundheitlichen Einschrankungen hauptséachlich im/in den
psychischen und/oder seelischen Bereich/en liegen.

Daraus ergeben sich komplexe Anforderungen an die Coach*innen hinsichtlich der
fachlichen Kenntnisse, der Begleitung der Betroffenen im Alltag und in Krisensituatio-
nen, der damit verbundenen Gesprachsfuhrung und der Kooperation mit anderen An-
bietern sozialpddagogischer und medizinischer Hilfen. Einen wichtigen Punkt bildet hier
ebenso die Wahrung der eigenen 'Psychohygiene' der Coach*innen, die mit den Di-
mensionen der Lebenswelten der Betroffenen konfrontiert sind. Diesen Anforderungen
wird durch eine ansprechende Fortbildungspalette sowie durch mehrteilige Supervision
begegnet.

Als vorlaufiges Zwischenergebnis ist zu verzeichnen, dass mit Hilfe der dialogischen
Begleitung Kompetenzen in der sozialen Teilhabe wiederbelebt wurden und Teilneh-
mer*innen zu mehr Selbstandigkeit und Eigenverantwortung gelangten.
Kleingruppenaktivitaten waren somit ab Beginn des Jahres 2023 maoglich.

c) Kurse / Kleingruppenaktivitaten

Das Projektteam begann zum Ende des Jahres 2022 Ideen und Angebote méglichst
passgenauer Unterstitzung und/oder Aktivierung der Teilnehmer*innen in kleinen
Gruppen mit individueller Ansprache zu entwickeln. Als herausfordernd erwies sich hier
die passgenaue bzw. bedarfsgerechte Suche. Es waren umfangreiche Recherchen
und zahlreiche Gespréache notwendig, um entsprechende Angebote, die bisher nicht
vorgehalten wurden, anzuregen.

Die im Projekt konzipierten Kurse sollen als niedrigschwelliges Angebot, welches die
Arbeit der Coach*innen unterstiitzt, u. a. dazu dienen, die Teilnehmer*innen zu moti-
vieren, Eigenverantwortung fir die Losung ihrer Problemlagen zu tibernehmen. Dazu
werden in den Bereichen gesunde Bewegung und Ernahrung Methoden angewandt,
die die Teilnehmer*innen in die Lage versetzen, beginnend mit der Selbstbeobachtung
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sowie Analyse uber gezielte Ubungen zu bewussten Entscheidungen fir ein bestimm-
tes Handeln oder zu Automatismen zu gelangen, die im weiteren Verlauf, positiv ver-
starkt und gefestigt werden.

Die Angebotspalette der Kurse soll im Laufe des Projektes noch erweitert werden.

d) wissenschaftliche Begleitung, SOSTRA GmbH
Auf Grundlage der flr die Projektiiberwachung erarbeiteten Instrumente des Prozess-
und Ergebniscontrollings, welches die wissenschaftliche Begleitung unter Einbezie-
hung des Projektteams erarbeitete, erfolgte im April 2023 ein erster Zwischenbericht,
der zusammengefasst, folgendes Resiimee zog:
= Der Projektstart verlief trotz verschiedener Herausforderungen erfolgreich (u. a.
COVID-19-Pandemie, Projektfindungsphase, Implementation neuer Instru-
mente, intensiver Betreuungsaufwand der Teilnehmer*innen).
= Die Implementationsphase des Projekts ist abgeschlossen — eine Etablierung
von Prozessen und Aktivitaten sowie erste praxisbezogene Anpassungen haben
begonnen.
* Die im Projektkonzept fur das Jahr 2022 anvisierten Meilensteine wurden er-
reicht: Sowohl auf Ebene der Teilnehmer*innen als auch der Netzwerkarbeit.
» Der Gesamtzielwert von 120 Teilnehmer*innen (bis 2026) wurde im Jahr 2022
mit 45 Teilnehmer*innen zu 37,5 % erreicht.
Eine leichte Fluktuation der Teilnehmer*innen wird fir 2023 erwartet.
= Verschiedene Formate im Rahmen der Netzwerkarbeit sind 2022 umgesetzt
worden und werden 2023 fortgesetzt. Zudem werden gemeinsam mit ausge-
wahlten Akteuren explizit Angebote flr die Zielgruppe des Projekts vorbereitet
und zum Teil bereits umgesetzt.
= Die Projektcoach*innen haben einen sehr hohen Betreuungsaufwand gegen-
Uber den Teilnehmer*innen — zudem gehen sie zahlreichen ergdnzenden Auf-
gaben nach, insbesondere bei der Netzwerkarbeit.

Die Ergebnisse der von der wissenschaftlichen Begleitung durchgefihrten Einstiegs-
befragung der Teilnehmer*innen finden sich auszugsweise in diesem Bericht wieder.

Das Institut SOSTRA war neben der projektbezogenen Evaluation und der wissen-
schaftlichen Beratung ebenso hinsichtlich der Vernetzung des Projektes tétig. So orga-
nisierte es — gemeinsam mit Partnerinstituten — ein Netzwerktreffen von an rehapro —
Projekten bundesweit beteiligten Jobcentern sowie ein Treffen des Projektteams mit
den Mitarbeiterinnen eines rehapro-Projektes des Jobcenters des Landkreises Spree-
Neilie.

e) Netzwerkpartner

Ein wesentlicher konzeptioneller Bestandteil des Modellprojektes ist die Netzwerkar-
beit. Netzwerke geben die eigenen Grenzen und Zustandigkeiten nicht unbedingt auf,
aber sie kdnnen Perspektiven, Kompetenzen und Ressourcen maximieren und dazu
fuhren, sich gegenseitig zu entlasten und zu beféhigen sowie Geflihle von Mitgestal-
tung, Zugehdrigkeit und Orientierung zu vermitteln. Netzwerke sind in der Lage, das
Sozialkapital zu erhéhen.

Neben der operativen Zusammenarbeit der Coach*innen quasi vor Ort haben sich zwel
strategische und operative Formate etabliert. Hier sind zum einen die landkreisweit
stattfindenden Treffen der Netzwerkpartner des Projektes (Sommercafé im September
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2022 und Netzwerktreffen im Juni 2023) zu benennen. Zum anderen hatten sich in
Folge des Sommercafés 2022 vier ,Stammtische‘ in den Regionen Prenzlau, Templin,
Angerminde und Schwedt, bei denen Vertreter*innen unterschiedlichster sozialpada-
gogischer, therapeutischer und medizinischer Professionen in den fachlichen Aus-
tausch treten, entwickelt. Diese Stammtische finden derzeit zweimal jahrlich an den
vier jeweiligen Standorten statt.
Wiederum aus diesen Austauschen erwuchs das Motto des Netzwerktreffens 2023:
,MITEINANDER MENSCHEN ERREICHEN', das den auf den Stammtischen geschil-
derten Grenzen und Problemen in der Arbeit mit den betroffenen Menschen entsprang
und sich als ein brennendes Thema in der praktischen Arbeit darstellte.
An diesem Netzwerktreffen nahmen 33 Vertreter*sinnen 6ffentlicher und freier Trager,
die in unterschiedlichsten Arbeitsgebieten der Sozialpadagogik, der Psychologie, der
Medizin und des Sports im Landkreis tétig sind, teil. Hinzu gesellten sich drei Mitarbei-
ter*innen des Jobcenters, das Projektteam und das Team der wissenschaftlichen Be-
gleitung. Das Netzwerktreffen bezog sich nicht nur auf die Teilnehmer*innen des reha-
pro-Projektes, sondern auf alle Betroffenen, die die Unterstiitzung der Daseinsfursorge
des Landkreises suchen oder dieser bedurfen.
Ein Austausch fand zu diversen Themen statt, beispielhaft sei hier aufgefthrt:
» das Bedurfnis nach einem umfassenden landkreisweiten Netzwerkkatalog
» das Mitdenken und Sichern langfristiger Finanzierungen durch Entscheidungs-
trager
» die Modernisierung im Hinblick auf Digitalisierung unter Bertcksichtigung des
Datenschutzes
= die Notwendigkeit einer empathischen, dialogischen Beratungstatigkeit
» der Mangel an medizinischer Versorgung sowie an therapeutischen und praven-
tiven Angeboten
= die Moglichkeiten der Netzwerkarbeit auf Fall- und Akteursebene, einschlief3lich
professionsubergreifender Fallkonferenzen
» die Wertschatzung der Fachkréafte durch Schaffung besserer Arbeitsbedingun-
gen (bspw. Fort- und Weiterbildungen, Supervision)

Aktueller Stand
Mit dem Stand vom 31.08.2023 betragt die Gesamtteilnehmer*innenzahl am Projekt
GECKO insgesamt 49.

Aktuell werden 41 Teilnehmer*innen durch die Coach*innen betreut.

Es gab bisher 8 Austritte (zwei Ubergange in MaRnahmen zur Aktivierung und berufli-
chen Eingliederung (MADBE) - in einem Fall hier auch mit anschlieRender beruflicher
Weiterbildung -, ein Ubergang in die Erwerbsminderungsrente, zwei Ubergange in so-
zialversicherungspflichtige Erwerbstatigkeiten, ein Ubergang in eine Ausbildung, einen
Abbruch und eine Beendigung durch das Projekt). Ein Teilnehmer wurde nach Austritt
wiederaufgenommen.
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