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Einleitung

Zur Verbesserung der medizinischen Versorgung wogsioser Menschen
Ist die Stadt Dortmund mit Beschluss des Verwasworstands und des
Ausschusses fur Soziales, Familie und Gesihdam Umsetzungs-
konzept zur medizinischen Versorgung wohnurglposer Menschen in
Nordrhein-Westfaleri beigetreten (neben Minster, Bochum u .Bielefeld
in Westfalen-Lippe).

Das ,Umsetzungskonzept® legt neben den AufgabsrMitEbilen Medizi-
nischen Dienstes die Standards dieser Dienstedasé den Finanzierungs-
rahmen.

Die Verbesserung der medizinischen Versorgung wogsloser Menschen
ist fUr die Stadt Dortmund bereits seit Jahrer ¢élerausforderung.

So beteiligte sich das Gesundheitsamt bet®®&6am ersteModellprojekt
des Landes zur Verbesserung der medizinischerokgnsg wohnungsloser
Menschen.

Nach Beendigung des Modellprojekts fand sich riash Weg, eine Regel-
finanzierung fur diese Aufgabe sicherzustellen.

Uber Jahre erarbeitete schlieRlich edubeitsgruppe von Vertretern

des Ministeriums, der Krankenkassen, der Kassdiéuent VVereinigung,
des Stadtetages und der Arztekammer2@@6verabschiedetem-
setzungskonzept".

In der Stadt Dortmund wurde d€erein ,Aufsuchende medizinische Hilfe
fir wohnungslose Menschen in Dortmund® im JaD@1gegrindet, der
Spendenmittel organisierte, mit denen eine Kranfkegekraft beim
Diakonischen Werk finanziert werden konnte.

Im Dezembel005konnte hier ein®Regelfinanzierungdurch die Stadt
Dortmund als erster Schritt zum Aufbau eines Aufsinden Medizinischen
Dienstes erreicht werden.

Parallel dazu entwickelte sich ibasthaus seit 2005im Rahmen eines
ehrenamtlichen Engagements eine arztliche Spreauihstalie 3 x wdchent-
lich durch einen Facharzt durchgefihrt wird.

Beim Aufbau de®ortmunder Mobilen Dienstesist es nun gelungen,
einerseits eine Sicherstellung der medizinischers&gung Wohnungsloser
durch eineRegelfinanzierungaufzubauen, andererseits @isenamtliche
Engagementim ,Gasthaus” aufrecht zu erhalten.



Voraussetzung dazu waren Kooperationsvertrage emit d
- Gasthaus und
- Diakonischen Werk.

Im Rahmen diesérerbundldsung werden seit der@1.04.08 Sprech-
stunden bei allen wesentlichen Tragern der Wohnundssenhilfe
durchgefihrt.

Im Vertrag der Stadt Dortmund mit der Kassenatzédn Vereinigung sind
pro Quarte?47 zu versorgende Wohnungslose festgelegt worden.

Der Mobile Dienst erhalt pro Patient eldehandlungspauschaleon
157,-- € pro Quartal, d. h. 155 116,-- € pro Jahr.

Da die Pauschale sich zusammensetzt aus Beitdiggdfrankenkassen,
der Kassenarztlichen Vereinigung und Mitteln dexd6Dortmund betragt
der Anteil der Stadt 58 000,-- € pro Jahr.

Die Einnahmen des Mobilen Dienstes ermdglichen

- die finanzielle Forderung des ,Gasthauses” (3®,5&) und

- die Finanzierung eines Facharztes, der beim Gdmmitsamt beschaftigt
Ist.

Die Tatigkeit der Mobilen Medizinischen DiensteNRW wird durch die
Arztekammer Westfalen-Lippe evaluiert. Hier istifeistens im Oktober
2009 mit einem Bericht zu rechnen.

Vorab sollen jedoch die Ergebnisse des ersteredamDortmund berichtet
werden.
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Ergebnisse der Erhebung 01.04.08 — 31.03.09

Im Berichtszeitraum wurden

725Patienten im ,Gasthaus“ und
518 Patienten durch den Mobilen Medizinischen DieMYID)
erreicht, davon stellten sich
106 Patienten bei beiden Arzten vor, d. h. insgesauntien
1 137Menschen erreicht.

Da die Dokumentation des ,Gasthauses“ durch deiekammer Westfalen-
Lippe im Rahmen der wissenschaftlichen Begleitewgjuiert wird, haben
wir fir diesen Bericht nur die Daten des regeliiriarten Mobilen Medi-
zinischen Dienst ausgewertet (Gesundheitsamt,ddiakhes Werk).

Es bleibt festzuhalten, dass die Inanspruchnatenéiggebote des ,Gast-
hauses” unvermindert hoch ist.

Mobiler Medizinischer Dienst:

Zentrale Beratungsstelle Diakonisches Werk

Bei 518 Patienten wurden 1 674 Kontakte durchgéfdhh. durch-
schnittlich 3,2 Kontakte pro Patient.

Die Kontakte fanden an folgenden Orten statt:

Sonstiges 51]
"Wohnung" d. Patienten [ 13
Wichern Suppenkiiche 55]

Container Ravensberger Str. 66]

Frauenubernachtungsstelle 149

Unionstrale 33 167]

Drogenberatungsstelle Schwanenwall

28]

Streetworkcafé Leopoldstral3e 230]

BornstralRe 239 496 |
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Soziodemografische Daten

Geschlecht(N 518)
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Der Antell der erreichten Frauen liegDartmund héher als in den
anderen Stadten (24,9 %).
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Familienstand (N 518)
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Wohnsituation (N 518)

Wohnheim | 1
Krankenwohnung || 2
Hotel/Pension [] 3
Betreutes Wohnen [0 6
unbekannt [I5]
ohne Unterkunft [26]
Wohnung ohne eigenen Mietvertrag [ 431

Familie/Freund/Partner T 941
Notschlafstelle T 99
eigene Wohnung : : : 2291
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Bei den Patienten mit ,eigener Wohnung* ist festellen, dass

- der Lebensmittelpunkt dieser Menschen der ,Offeimt Raum* darstellt,

- es sich um Menschen mit besonderen sozialen 8digkeiten handelt
und

- sich die Wohnungen grof3tenteils in einem desolAtestand befinden,
wie Bild 1 dokumentiert.

Krankenversicherungsstatus(N 518)

keine Angabe | 2
Sozialamt [@5
Bundesknappschaft [ 11
ungeklart [ 18

BKK 49
IKK | o011
keine Versicherung | | (7]
Ersatzkasse | | /31
AOK | ! | 2211
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Gesundheitszustand

Die Patienten des Mobilen Medizinischen Dienstesdeln in der Regel
an mehreren Erkrankungen. Die grobe Zuordnungramkheitsgruppen
ergab folgendes Ergebnis (N 518, Mehrfachnennungen

Alkohol- und/oder Drogenabhangigkeit 465 (89 %)
Erkrankungen des Magen-/Darmtrakts 199
Abszesse, Furunkel u. Karbunkel 162
infektiose u. parasitare Erkrankungen 76
Psychosen 70
Herz-/Kreislauferkrankungen 55
Erkrankungen des Muskel-/Skelettsystems 44
Erkrankungen der Lunge/Bronchien 43
Diabetes, u. a. Stoffwechselerkrankungen 35
Neurologische Erkrankungen 21
Psoriasis, u. a. Hautkrankheiten 16
Augen-/Ohrenerkrankungen 9
Krebserkrankung 6

Sonstiges 30
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Leistungsprofil

Die Leistungen des Mobilen Medizinischen Dienstestehen aus den
arztlichen und den pflegerischen Tatigkeiten, daweit es personell
ermdglicht werden kann — die Termine an den véesiemen Orten der
Wohnungslosenhilfe von Arzt und Krankenschwesgnginsam durch-
gefuhrt werden.

Pflegeleistungen: 2216
davon Wundversorgung: 589
Arztliche Leistungen: 1674
davon

Behandlungen: 1 020
Abszessspaltungen: 20
Notfallbehandlungen: 24
Einweisung in Allgemeinkrankenhaus: 35
Vermittlung stat. Entgiftungsbehandlung: 32
Vermittlung in Substitutionsbehandlung: 130
Vermittlung zu Fachéarzten (Innere, Augen,

Haut, HIV-Ambulanz): 20
Zusammenfassung

Die medizinische Versorgung wohnungsloser Mensebfiethin Dortmund
im Verbund zwischen

- Gesundheitsamt,

- Gasthaus und

- Diakonisches Werk

durchgefihrt.

Vom 01.04.08 — 31.03.09 wurden insgesariB7Menschen erreicht.

Die Vorgaben des ,Umsetzungskonzeptes zur medatien Versorgung
wohnungsloser Menschen in NRW* wurden in Dortmsadohl quantitativ
als auch qualitativ deutlich tGbertroffen.
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