Die medizinische Versorgung

wohnungsloser Menschen in Berlin
Aktuelle Situation und Perspektiven
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14.15 Uhr

14.30 Uhr

14.40 Uhr
14.55 Uhr
15.10 Uhr

15.35 Uhr

15.45 Uhr
16.00 Uhr

Begruf3ung
Kai-Gerrit Venske, Runder Tisch/Fachreferent Wohnungslosenhilfe, .
Straffalligenhilfe, Existenzsicherung, Caritasverband fur das Erzbistum Berlin

Vorstellung des ,,Runden Tischs*
Behandlungszahlen 2019
Ekkehard Hayner, Runder Tisch/Geschaftsfihrer GEBEWO pro gGmbH

Ergebnisse der Referenzwoche 2020 zur gesundheitlichen Situation der Patient*innen
Sonia Lech, Forschungsnetzwerk Wohnungslosigkeit und Gesundheit der Charité

Nachfragen/Diskussion
Pause

Berliner Perspektiven in der medizinischen Versorgung - Gesundheitszentren fir
wohnungslose Menschen

Katrin Schwabow, Runder Tisch/Bereichsleitung Gesundheit und Soziales,
Humanistischer Verband Deutschlands

Einschatzung der Situation aus Sicht der Senatsverwaltung fir Gesundheit
n.n.

Nachfragen/Diskussion

Abschluss/Verabschiedung
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Der Runde Tisch medizinische und

zahnmedizinische Versorgung obdachloser
Menschen in Berlin
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Der Runde Tisch medizinische und
zahnmedizinische Versorgung obdachloser
Menschen in Berlin

Was ist der Runde Tisch?

Zusammenschluss der niedrigschwelligen medizinischen und zahnmedizinischen
Versorgungsstellen in Berlin, die sich explizit an wohnungslose Menschen und Menschen ohne
Krankenversicherung richten

Anlass der Grindung:

Defizitare Ausstattung, fehlender Austausch, hohe Abhangigkeit von Ehrenamt

Nur wenige Versorgungsstellen in 6ffentlicher Férderung (ISP, IGP), meist Spendenprojekte
EU-Thematik: 2/3 aller Behandlungen aulRerhalb der Forderlogik des Berliner Senats

Ziele des Runden Tischs:
Vernetzung/Austausch/fachliche Entwicklung

Politische Einflussnahme zur Verbesserung des Systems
Erhebung von Zahlen/Fakten

Forderung einer Gesundheitsberichterstattung

Fernziel fir den Runden Tisch ist ein neu aufgestelltes, bedarfsgerechtes, niedrigschwelliges
Hilfesystem fiir obdachlose Menschen und Menschen ohne Krankenversicherungsschutz, das eine
weitgehende Ausfinanzierung der hierin tatigen Dienste mit einschliel3t.
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Der Runde Tisch medizinische und
zahnmedizinische Versorgung obdachloser
Menschen in Berlin

»

»
»
»
»

»
»
»
»
»

Caritas-Arztmobil, Caritas-Ambulanz fir Wohnungslose, Caritas-Krankenwohnung fur
Wohnungslose

Praxis am Stralauer Platz der GEBEWO pro

Obdachlosenpraxis und Tagestreff Weitlingstral3e des HVD

Malteser Hilfsdienst e. V. — Malteser Medizin fir Menschen ohne Krankenversicherung
Ambulanz der Berliner Stadtmission (Ambulanz, Pflegezimmer, StralRenambulanz),
Clearingstelle Krankenversicherung der Berliner Stadtmission

Johanniter-Unfall-Hilfe e. V., Regionalverband Berlin, Kalteambulanz

Fixpunkt e. V., basismedizinische Angebote fur Menschen mit Drogen- und Suchtproblemen
Jenny De la Torre Stiftung

Open.med Berlin/Eine Kooperation von Medizin Hilft e. V. und Arzte der Welt e. V.
Medibiro. Netzwerk fur das Recht auf Gesundheitsversorgung aller Migrant*innen (aktuell nicht

aktiv beim Runden Tisch)
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Der Runde Tisch medizinische und
zahnmedizinische Versorgung obdachloser
Menschen in Berlin

Positionspapier 2014 und Versendung u.a. an Staatssekretare Soziales und
Gesundheit, politische Parteien

Beteiligung an offentlichkeitswirksamer Aktion der GEBEWO auf dem Alex: PFLEGEBETT

Nutzung der Website www.obdachlosigkeit-macht-krank.de

2015 bis 2017 Treffen mit Vertreter*innen verschiedener politischer Parteien des Abgeordnetenhauses
(Griine, SPD, CDU), mit Vertreter*innen der Zahnarztekammer, der BAG-W

2016 Teilnahme am Kongress Armut und Gesundheit (Stand)

2016 Mitwirkung bei ersten Gesprachen der LIGA der Spitzenverbande der Freien Wohlfahrtspflege
mit der Senatsverwaltung fiir Soziales zur gesundheitlichen Versorgung obdachloser Menschen

Seit 2015 Erhebungen von Behandlungszahlen

Seit 2016 Veroffentlichung der Zahlen auf der Website (aktuell Jahreszahlen 2015-2019)

Marz 2018 Veroffentlichung eines ersten Gesundheitsberichtes zur Situation der medizinischen und
zahnmedizinischen Versorgung obdachloser Menschen in Berlin sowie Pressemitteilung

Vorstellung bei Kongress Armut und Gesundheit (workshop)

Vorstellung bei der Strategiekonferenz zur Wohnungslosenhilfe (AG 4)

Seit 2019 Gespréache zur Entwicklung des Versorgungssystems mit Senatorin Fr. Kalayci

2019 Entwurf des Konzepts Gesundheitscentren fir wohnungslose Menschen u. Menschen ohne KV
November 2020 Erste Erfassung der Referenzwoche/Auswertung durch Forschungsnetzwerk Charité
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Erfassung der Behandlungszahlen

Unter Beteiligung aller Versorgungsstellen seit 2015

Abgefragt werden:
» Anzahl der behandelten Patient*innen im Kalenderjahr (med. und zahnmed.)
» Anzahl der durchgeftihrten Konsultationen im Kalenderjahr (medizinisch und zahnmed.)
» Ausgewahlte Erkrankungen im Kalenderjahr (keine Gewichtung):
- wird durch Referenzwoche ersetzt werden -
» Hauterkrankungen, Kratzeinfektion, Lausebefall, TBC-Erkrankung, psychische
Erkrankungen und Suchterkrankungen

» Anzahl Patient*innen, die diese Erkrankungsschwerpunkte aufwiesen

» Anzahl Konsultationen zu den einzelnen Erkrankungsschwerpunkten
» Alter der Patient*innen im Kalenderjahr (seit 2019)
» Krankenversicherungsstatus der Patient*innen im Kalenderjahr (seit 2019)
» Staatsangehdrigkeit der Patient*innen im Kalenderjahr:

» Deutsche

» EU-Birger*innen,

> Birger*innen eines Mitgliedsstaates des Europaischen Firsorgeabkommens (EFA)
» andere (sogenannte ,Drittstaatler*innen®)

5. Strategiekonferenz Wohnungslosenhilfe, 07.06.2021/ Medizinische Versorgung wohnungsloser Menschen in Berlin



Erfassung der Behandlungszahlen

Warum diese Anstrengung?

Sichtbarmachung der Leistungen des Hilfesystems

Offentliche Gesundheitsberichterstattung notwendig bei besonders
vulnerablen Personengruppen

Wohnungslose Menschen und Menschen ohne Krankenversicherung sind
insbesondere betroffen, v. a. durch den Ausschluss vom medizinischen/
zahnmedizinischen Regelversorgungssystem (fehlende Behandlungen fihren
zu Verschlimmerungen, Eskalationen, Chronifizierungen)

Akteur*innen der Gesundheitsversorgung (Regelsystem) sind nur tber valide
Zahlen zum Stand der Versorgung zu erreichen

Wir brauchen eine regelmaliige Berichterstattung zur gesundheitlichen

Situation wohnungsloser Menschen, um die vollkommen unzureichende
Versorgungssituation zu verbessern.
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Behandlungszahlen/Patient*innen

2019: 90,2% der Konsultationen in medizinischen Anlaufstellen,
9,8% in aufsuchend tatigen Versorgungseinrichtungen

Konsultationen / Patient*innen 2017-2020 in der medizinischen Versorgung
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27.622

Durchschnittlich jede*r Patient*in zw. 3,5 — 4,2 Konsultationen pro Jahr

e Konsulationen e Patient*innen
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Behandlungszahlen/Patient*innen

Konsultationen / Patient*innen 2017-2020 in der zahnmedizinischen
Versorgung (4-5 Versorgungsstellen)

561
332

2 —

Durchschnittlich jede*r Patient*in zw. 2,3 - 5,3 Konsultationen pro Jahr

== Konsulationen === Patient*innen
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Angaben zu den Patient*innen 2019

Basis: Patient*innen in der medizinischen Versorgung, n = 8.021
Angaben zu Geschlecht, Alter, Staatsburgerschaft, KV-Status
Angaben zu Erkrankungen — siehe Auswertung der Referenzwoche 2020

GESCh IECht divers; 2 unbekannt; 195
n=8.021 - 68 % mannlich

32 % weiblich

Deutlich héherer
Frauenantell in
Einrichtungen, die

" minniich: 5.347 sich nicht ,klassisch*
an Wohnungslose
richten

weiblich; 2.477
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Angaben zu den Patient*innen 2019

Bekanntes Alter bei 5.157 Personen,
davon 56% 30 - 60 Jahre alt
davon 11% unter 18 Jahre, 11% 18 - 25 Jahre alt, 10% 60 Jahre und alter

Junge Menschen v. a. in Einrichtungen, die sich nicht ,klassisch®
Wohnungslose richten

1.222
952

550

634 723
410 I 384
l L

unter 18 18- unter 20-unter 25-unter 30-unter 40-unter 50-unter 60-unter 70 Jahre u. unbekannt
Jahre 20 Jahre 25Jahre 30lJahre 40Jahre 50lJahre 60 Jahre 70 Jahre alter
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Angaben zu den Patient*innen 2019

46% Staatsburgerschaften aul3erhalb der EU

31% EU-Burger*innen, davon ca. 8% aus EFA-Staaten
23% Deutsche

Verteilung in den Versorgungsstellen sehr unterschiedlich

Staatsangehorigkeit

n=8.021
unbekannt; 239_\

___Deutsch; 1.781

andere; 3.569 _/

EU; 2.432,
“~_davon EFA: 204
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Angaben zu den Patient*innen 2019

9% geklarte Krankenversicherung
55% keine Krankenversicherung
36% unbekannte Krankenversicherungsverhaltnisse

Ohne Krankenversicherung keine Moglichkeit zur Integration in
Regelversorgung; Komplementéres Versorgungssystem dauerhaft notwendig

Krankenversicherung
n=8.021

krankenversichert
— 699

unbekannt;

2.902 \

keine KV; 4.382
/—

Y,
ungeklirt; 38—
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Erfassung der Behandlungszahlen - Fazit

Datenlage ist verbesserungswiirdig,
keine Daten zu unerreichten Personen

Haufige und regelmalige Nutzung des Hilfesystems
Heterogene Nutzer*innen erfordern Ausdifferenzierung/Spezialisierungen

Aufteilung der Nutzer*innen auf die Versorgungsstellen vorwiegend nach
Rechtsstatus, nicht nach Versorgungsnotwendigkeit

Fehlende Mdéglichkeiten zur Integration in die Regelversorgung erfordert

dauerhafte Bereitstellung einer verlasslichen Komplementarversorgung

Jeweils die aktuellsten Behandlungszahlen detailliert veroffentlicht
Informationen zu den einzelnen Versorgungseinrichtungen des Runden
Tischs
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http://www.obdachlosigkeit-macht-krank.de/
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