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Abgeordnetenhauses
Betreuen
- Beraten
Ehreng_ast und Festr?dnerm. ) Informieren ‘GEBEW\O
Frau Dipl. Psychologin Britta Képpen pro

Sehr geehrte Damen und Herren,
(bitte haben Sie ein Nachsehen mit mir, dass ich die Anrede in vereinfachter Form gestalte.)

Mit Stolz und zugegebener MalRen etwas weichen Knien darf ich heute Abend zum Thema
Obdachlosigkeit von Frauen in Berlin und unseren Erfahrungen aus der Praxis in dieses
Mikrophon sprechen, was ich nicht tun werde, ohne gleich am Anfang dem Vorstand der
Uberparteilichen Fraueninitiative von Herzen fiir diese Méglichkeit zu danken. Ich hoffe, ich
werde mit meinen Worten dem Uiberaus couragiertem, loyalem und von weiblicher
Beharrlichkeit gepragtem Engagement gerecht, das meine Kolleginnen und ich seit 2011 in
unserer Arbeitsgemeinschaft ,Obdachlose Frauen” erfahren diirfen.

Bevor ich zum Thema einen kurzen Blick in den Riickspiegel wage, mochte ich mich und
meine Kolleginnen, unsere Arbeit und Projekte nochmals vorstellen:

Mein Name ist Britta Kbppen, ich lebe und arbeite seit tiber 13 Jahren in Berlin und habe das
Gliick, den schonsten Beruf ausiiben zu konnen. Seit 2009 arbeite ich als stiftungsfinanzierte
Psychologin im frauenspezifischen Obdach ,, FrauenbeDacht“, einer Einrichtung der
GEBEWO-Soziale Dienste-Berlin gGmbH, deren Geschaftsfihrung heute Abend durch Herrn
Robert Veltmann vertreten wird. Das Frauenbedacht befindet sich im Berliner Ortsteil
Wedding, verfligt tiber derzeit 40 Einzelzimmer fiir wohnungslose Frauen und wird von
meiner sehr geschatzten Kollegin Frau Rebecca Aust geleitet. In enger Zusammenarbeit mit
der Notlbernachtung fir Frauen, deren Projektleitung, Frau Krageloh und Frau Heise, heute
leider aufgrund von Krankheit nicht anwesend sein kann, widme ich seit mehreren Jahren
meine Arbeitskraft der Zielgruppe wohnungsloser Frauen und biete vor Ort im Obdach
Psychologische Beratung an. Die GEBEWO-Soziale Dienste hat mit der Er6ffnung der ersten
ganzjihrig gedffneten Notiibernachtung fiir Frauen (NUF) im Jahre 2003 schrittweise
begonnen, die Angebote fiir wohnungslose Frauen so auszubauen, dass wir heute diese
lange ,unsichtbare” Zielgruppe in einer Notlibernachtung, einem Obdach, Betreutes
Gruppenwohnen und einem therapeutischem Wohnverbund mit Beratung, Unterbringung
und Betreuung unterstiitzen kdnnen. Die seit Bestehen der NUF und dem FrauenbeDacht
auffallend hohe Pravalenz von psychisch belasteten Frauen fiihrte zur Idee der
Implementierung Psychologischer Beratung direkt ins Obdach. ,Nichts ist starker als eine
Idee, deren Zeit gekommen ist” und so wurde lber Stiftungsgelder vor 3,5 Jahren die
berlinweit erste frauenspezifische Psychologische Beratung in einem Obdach geschaffen.



Zusatzlich und ebenfalls Giber Stiftungsgelder finanziert, entschied sich die GEBEWO die
sozialpadagogische Beratung im Bereich Notlibernachtung mit dem Projekt ,FrauenbeWegt”
zu intensivieren. Insgesamt konnten nun wohnungslose Frauen in den jeweiligen Projekten
(Psychologische Beratung, FrauenbeWegt) seit Oktober 2009 bis zum Jahresende 2012
psychologisch und sozialpadagogisch besser, effektiver und bedarfsgerechter versorgt
werden. Ich mochte Sie ermutigen, sich die auf dem Infotisch ausliegende Effektstudie gerne
als Material mitzunehmen.

Was passiert nun, wenn Uberparteilich auf Interdisziplinir trifft? Anfang 2011 lud uns der
UPFI-Vorstand erstmalig ins Abgeordnetenhaus ein und es folgte ein fast zweistiindiger
intensiver Austausch zur Versorgungslage, Problemen und Handlungsbedarfen
wohnungsloser Frauen. Wir Fachfrauen flihlten uns gehort und als Ergebnis des ersten
Zusammentreffens entstand eine Arbeitsgruppe, die bis heute aktiv Giberparteilich und
interdisziplindr an diesem Thema arbeitet. Niemand von meinen Kolleginnen und mir hatte
mit den politischen Bewegungen gerechnet, die dann ihren Lauf nahmen: wir erarbeiteten
gemeinsam Positionspapiere, informierten politische Entscheidungstrager, fihrten
Fachtagungen und Fachgesprache im Rahmen der ,,Berliner Woche der Seelischen
Gesundheit” durch, stellten unbequeme Fragen und Forderungen, teilten Perspektiven und
Visionen fiur die Zukunft mit und unsere gemeinsamen Stimmen und Alarmglocken wurden
lauter. Weiterhin hielten meine Kolleginnen der NUF und ich Vortrige auf Bundeskongressen
und erlebten im Austausch, wie sehr Berlin droht Schlusslicht in der Versorgung
wohnungsloser Frauen zu werden. Aber was genau bewegte nun Frauen unterschiedlicher
Parteien dazu, sich mit einem hohen Einsatz dem Thema ,, Wohnungslose Frauen in Berlin“
zielgerichtet anzunehmen?

Ich wage stellvertretend eine Antwort:

Das Wissen um das prekare AusmafR an weiblichem, sozialem Elend unterhalb der
gesellschaftlichen Armutsgrenze. Die bestehende deutliche Unterversorgung im Berliner
Hilfesystem. Die komplexen Problembereiche betroffener Frauen und das anhand von
Fallbeispielen aus der Praxis berichtete UbermaR an erlebter Gewalt bzw.
geschlechtsspezifischen Extremerfahrungen. Das Wissen um Frauen, die auf der Suche nach
Schutz und Sicherheit erst ihre letzten Ressourcen aufbrauchen, bevor Sie in
Notibernachtungen oder Krankenhausern landen. Frauen, die mehr Angst davor haben als
wohnungslos entdeckt oder stigmatisiert zu werden, als sich erneut in
Abhangigkeitsverhaltnisse und sexuelle Zweckpartnerschaften zu begeben, um so der Stralle
zu entkommen. Lebensbiographien, die gepragt sind von Demiitigungen, seelischer und
korperlicher Gewalt, Vernachldssigung, Missbrauch, Entmiindigung, Krankheiten und sozialer
Randstandigkeit. Frauen, die gemischtgeschlechtliche Einrichtungen meiden und zwischen
den Einrichtungen der Wohnungslosenhilfe und dem Gesundheitssystem jahrelang pendeln.
Das Wissen um die von uns Fachfrauen vorgelegten Statistiken zu Aus- bzw. Uberlastung der
frauenspezifischen Einrichtungen, unversorgten Platzanfragen und unsicheren
Projektfinanzierungen.



Eine Hauptstadt mit 8 Betten in der ganzjahrigen Notlibernachtung fiir Frauen und
gleichzeitig geschatzten Fallzahlen im vierstelligen Bereich. Eine Dunkelziffer an
Betroffenen, die sich nur erahnen lasst. Frauen, fiir die schwer bis gar kein Zugang zu
therapeutischen Hilfen besteht und die voller Schuld- und Schamgefiihl sich tiber das
Versagen in ihrer Rolle als Frau definieren. Frauen, die alles verloren haben und deren Hab
und Gut in einen kleinen Nachtschrank passt. Frauen jedes Alters, jeder Kultur, jeder sozialen
Schicht und religiosen Zugehorigkeit. Frauen, die im StralRenbild nicht als wohnungslos
erkennbar sind und deren Obdachlosigkeit nur die Spitze des Eisberges ist.

Die Arbeit mit wohnungslosen Frauen bedeutet oft Arbeit mit traumatisierten Frauen. Sie
alle sind Absolventinnen der hartesten Schule des Lebens und die Ruinen in ihren
Gesichtern verstecken Geheimnisse, deren lebendige Offenbarung fiir sie den Verlust des
letzten Stilick Selbstwertes bedeuten wiirde. Sie alle leben in ihrer ganz persénlichen Hoélle,
die mit Worten kaum beschreibbar ist.

Individuelle Bewiltigungsstrategien begleiten ihren Alltag und sichern das Uberleben. Viele
bewegen sich am Rande des Aushaltbaren. Einige gehen darliber hinaus und verlieren schon
mit 25, 32 oder 47 Jahren ihr Leben.

Fiir uns Fachfrauen ist Krisenintervention, Suizidalitat, psychisches Leid und starkes
Misstrauen den angebotenen Hilfen gegenliber Arbeitsalltag. Das Gewohnen an blaue
Flecken, wenn noch immer Taterkontakt besteht, die von Tranen geschwollenen Augen,
zerschnittenen Unterarme, der dngstliche Blick oder erstarrte Korper ... das Gewohnen an
Frauen, die Verhitungsmittel aus Angst in Handtaschen einndhen, Zigaretten auf Armen und
Beinen ausdriicken, um den geschundenen Korper wieder zu spliren oder den Verlust ihrer
Kinder nicht verschmerzen ... das Gewdhnen daran stellt sich bei keiner von uns Fachfrauen
ein.

Jede Frau reagiert auf Trauma anders und so ist jede Biographie, jeder Versuch sich selbst zu
helfen oder Hilfe zu bekommen, jedes destruktive Verhalten, das immer wieder einen
Wohnungsverlust provozieren kann und jedes Ringen um Heilung ganz individuell zu
betrachten. Wenn ich Sie alle frage, welche Assoziationen Sie mit erlittenem Trauma und im
Falle von Frauen besonders interpersonellem Trauma (wie eine Vergewaltigung) haben,
dann lauten Ihre Antworten vielleicht: ibermaRige Wachsamkeit, bedrangende Bilder,
extreme Licht- und Gerduschempfindlichkeit, Gbertriebende emotionale Reaktionen,
Schreckhaftigkeit, abrupte Stimmungswechsel, Scham und mangelndes Selbstwertgefihl,
Ubermalige Scheu, eine verringerte Fahigkeit, Plane zu machen, die Unfahigkeit
Verpflichtungen einzuhalten oder Bindungen zu anderen Menschen aufzubauen.

Oder in Diagnosen gesprochen: Angstzustande, Panikattacken, Posttraumatische
Belastungsstorungen, Depressionen, Suchtverhalten, anhaltende
Personlichkeitsveranderungen nach Extrembelastungen, Psychosen, Schlafstérungen,
Selbstverletzungen, Suizidalitat bis hin zu ernsten psychosomatischen Erscheinungen (wie
Migrane, Riickenprobleme, chronische Schmerzen, Hautbeschwerden, Magengeschwiire,
Asthma).



Was die Uberzahl an traumatisierten, wohnungslosen Frauen eint, ist die stark verringerte
Fahigkeit, sich in der Gegenwart zu verankern und sich auf andere Menschen angemessen
einzulassen. Misstrauen pragt ihr Sozialverhalten und Hoffnungslosigkeit ihr psychisches
Befinden. Das heilsame Gefiihl, das innerlich alles gut ist, dieses Gefiihl, das einen Menschen
gesund, leistungsstark, liebend oder sozial kompetent sein lasst, fehlt!

Auf die Frage nach den Assoziationen zum Wort Trauma antworte ich heute, nach meinen
nun Gber 2500 Psychologischen Beratungen mit wohnungslosen Frauen im Obdach, mit 2
Worten: Kreativitdt und Starke!

Betroffene Frauen zeigen erstaunliche Bewaltigungsstrategien, die eine jede von uns hier in
diesem Raum nach dhnlichen Extremerfahrungen, Obdachlosigkeit und Krankheit ausbilden
wiirde. Es sind natiirliche Uberlebensstrategien und sie werden gebraucht, um weiter zu
leben, aber aufgrund von haufig fehlender Unterstiitzung, Therapien, adaquater
Betreuungen oder manifesten Existenzangsten bleiben sie zu lange bestehen. Es sind ihre
ganz individuellen und kreativen Losungsversuche, um weiter durchzuhalten, nicht
aufzugeben, auf Hilfe zu warten, stark zu bleiben. Der Kérper vergisst das Erlebte nicht und
so sind psychische Erkrankungen der Betroffenen ein stummer Aufschrei, der dringend
Unterstlitzung einfordert und dies vorerst an dem Ort, wo sich wohnungslose Frauen
befinden.

2009 begann mein erster Beratungstermin mit einer 67jahrigen, langjahrig wohnungslosen,
zweifachen Mutter mit dem folgenden Dialog: ,,Sie sehen gar nicht aus, wie eine
Psychologin!“, worauf ich antwortete: ,Ja, und sie nicht wie wohnungslos”. Das Projekt
Psychologin in einem Obdach begann also mit der Erkenntnis, das Stigmata Gberwindbar und
Begegnung mit einer guten Portion Humor maoglich ist. Oft wurde ich von anderen
Kolleginnen meiner Fachrichtung gefragt, warum ich genau an diesem Ort (immer noch)
arbeite und quasi unterbezahlte Notfallpsychiatrie in einem Obdach betreibe. Meine
Antworten fielen mir nie schwer und mit Blick auf Veranderungsarbeit und eingeholter
Erlaubnis, gebe ich Ihnen ein paar Beispiele:

Eine 46jahrige Klinstlerin mit schwerer Posttraumatischer Belastungsstorung und
ausgepragtem Distanzverhalten schiebt am 21.01.2011 vorsichtig unter meiner Blirotir
einen Zettel durch, mit dem Text: ,Liebe Frau Képpen, ich weifd nicht, ob sie das wissen, aber
heute ist der Internationale Tag der Umarmung. Leider haben wir keinen Termin, aber
bereiten Sie sich darauf vor, dass ich sie Freitag in den Arm nehmen werde. Sie haben mir
doch gesagt, dass manche Dinge gefeiert werden sollten.”

Vor anderthalb Jahren kam ich nach dem Wochenende in mein Bliro und quer tber der Tir
hing ein kleines Banner mit der Aufschrift: ,Shit happens, aber nicht in diesem Biiro”.



Mit einer 56jahrigen Bankangestellten, die aus der Notlibernachtung fiir Frauen zu uns kam
und unter einer schweren Depression, Gewalterfahrungen, dem unverarbeitetem Tod des
Vaters und Suizidgedanken litt, arbeitete ich u.a. an (Achtung Fachwort) kognitiver
Umstrukturierung und lieR sie zu drei Zeitpunkten die Aufgabe ,Mein Ich in 6 Worten”
durchfiihren. Zu Beginn schrieb Sie: Ich-bin-wertlos-unféhig-und-allein; nach 3 Monaten
Zusammenarbeit dann: Am-absoluten-Tiefpunkt-fdllt-der-Startschuss; bei Auszug in eine
eigene Wohnung, Vermittlung in ambulante Psychotherapie und damit dem Ende unserer
gemeinsamen Arbeit hinterlieR sie mir diese 6 Worte: , Ich-setze-jetzt-meine-eigenen-
Grenzen”,

Und ein letztes Beispiel:

Eine junge Frau von 21 Jahren, schon seit der friihen Jugend wohnungslos, mit
diagnostizierter Personlichkeitsstérung und hoher emotionaler Instabilitdt geht aus der
ersten Beratung mit folgendem Kommentar: ,Sie kénnen mich mal”. Nach 1 Jahr
gemeinsamer Arbeit und diverser Krisen verlasst Sie die letzte Beratung mit den Worten:
»Ich werde Sie vermissen” und bezieht ein Zimmer in einer therapeutischen WG.

Die Arbeit ist hart, keine Frage, fiir beide Seiten- auch das Durchhalten. Sie macht Sinn, ist
effektiv und bringt neben dem Geflihl als Professionelle nie alles Elend gesehen oder gehort
zu haben, viel Freude.

Psychologische- sowie Sozialberatung mit wohnungslosen, psychisch erkrankten Frauen
bedeutet Arbeit mit viel versteckter Starke, viel versteckter Wut und Erschépfung im
Gegenlber. Arbeit mit Kreativitat, Eigensinn und Misstrauen auf der anderen Seite.
Gemeinsame Arbeit an der Stabilitat. Vermittlung von Wissen in Form von Psychoedukation.
Versorgungsoptionen betrachten und erfolgreich vermitteln.

Psychologische Beratung bedeutet Zeit fiir und Gesprache mit Frauen in absoluten Notlagen.
Wer mein Biiro betritt, kommt in die Alles kann und nichts muss - Zone. Psychologische
Beratung bedeutet niedrigschwelliger und unkomplizierter Zugang. Wer in meinem Biiro ist,
sitzt auf Augenhdhe, wird nicht Gber Diagnosen definiert sondern nach Starken, Talenten,
Wiinschen oder Sehnslichten gefragt — fiir die meisten Frauen eine tranenreiche
Angelegenheit. Wir kimpfen nicht gegen etwas sondern fiir etwas. ,,Shit happens” ... genau,
aber Trauma bedeutet keine lebenslangliche Strafe und Frauen, die ihre Kinder groR
gezogen, ihren gewalttatigen Partner ausgehalten, die demenzkranken Eltern gepflegt,
studiert oder bis zur Erschopfung gearbeitet haben, verdienen einen sicheren Riickzugsort,
Beziehungsangebote, Hilfen vor Ort, aufsuchendes Engagement von interdisziplindren
Fachkraften, Wohnraum und eine neue Perspektive.



Was kann helfen?

Die Sicherung unserer Arbeit! Denn unsere Projekte Psychologische Beratung und
FrauenbeWegt stehen vor dem Aus. Unsere Angebote, die nachweislich effektiv und auf
Bundesebene viel Anerkennung bekommen, treffen in Berlin jedoch auf fiir mich
unerklarliche Widerstande bezlglich der Finanzierung. In der Arbeit mit traumatisierten
Frauen gilt der Spruch ,Zeit heilt alle Wunden” nicht — wir haben keine Zeit mehr! Berlin
braucht eine klare Position in der Versorgung dieser Zielgruppe, Entscheidungswille und
Leitlinien, die nicht aus dem Jahre 1998 stammen und an den heutigen Bedarfen
vorbeigehen.

Die Politik muss den dringenden Handlungsbedarf in der Berliner Wohnungsversorgung
anerkennen und zeitnah die desastrose Wohnungswirtschaft reformieren.
Obdachloseneinrichtungen sind tiberfiillt, Vermittlungen in eigenen Wohnraum fast
unmoglich.

Berlin braucht endlich eine gendersensible Statistik zu den Betroffenenzahlen von Frauen,
Mannern und Familien in Wohnungsnot, um bedarfsgerecht planen und die politische wie
auch gesellschaftliche Verantwortung in Zahlen vor sich zu haben.

Was kann helfen?

Trager und Stiftungen, die sich wagen in ihre Sozialpddagoginnenteams eine
leidenschaftliche Psychologin reinzusetzen und ihr den Aufbau, das Konzept und die
Durchfiihrung Psychologischer Beratung anvertrauen, weil Sie richtig einschatzen, dass es
funktionieren und helfen kann. Eine Einrichtungsleitung, die eine gute Hand fir
interdisziplindre Teams hat und geduldig den , Haufen” zusammen wachsen l&sst.

Fiir die Versorgung wohnungsloser Frauen mit traumaassoziierten psychischen Belastungen
bedarf es einer lliickenlosen Netzwerkarbeit zwischen Wohnungslosenhilfe und
Gesundheitswesen, zwischen Fachkraften aus Soziales und Psychiatrie und der Anerkennung
vieler Herausforderungen, die uns von dieser unterversorgten Zielgruppe gestellt werden.

Was kann helfen?

Ein hohes Engagement bei allen beteiligten professionellen Helfern, denn unsere
Erfahrungen haben gezeigt, wenn Kliniken, Arztinnen, Sozialpsychiatrischer Dienst,
Betreuerinnen, Amter, Sozialarbeiterinnen und Therapeutinnen gut verzahnt, mit viel
Respekt fir die Fallarbeit des anderen und der nétigen Empathie zusammenarbeiten, steigt
die Rate der erfolgreichen Versorgung — und ich sage |lhnen, das macht dann gleich viel mehr
Freude!



Auch wenn ich mit dieser Rede vielleicht zur Kénigin der Aufzdahlungen ernannt werden
konnte, so zeigt dies doch die Komplexitdt des Themas, der Probleme, Realitdten und
Schicksale. Ich bin dir liebe Carola von Braun und all unseren Unterstiitzerinnen an
Schreibtischen, Rednerpulten oder politischen Diskussionen stellvertretend fiir die
wohnungslosen Frauen in Berlin sehr dankbar. Diese Lobbyarbeit ist es wert, weil die
betroffenen Frauen es wert sind und unsere Arbeit es wert ist. Wir Gbergeben also den
Staffelstab an die Politik, denn was fiir uns an Engagement und Aufklarung zu leisten war,
haben wir geleistet.

Liebe UPFI, die Zusammenarbeit mit Euch hat mich gelehrt, dass ich im nichsten Leben in
der Schule in politischer Bildung keine Lateinhausaufgaben machen werde. Ich habe viel
Respekt vor eurer Arbeit und eurem So-Sein in der bunten Politiklandschaft. Der Respekt
und das Gehor, das ihr unserem Tun und Kampfen entgegengebracht habt, war und ist
phdanomenal und nicht selten Grund fiir unser Durchhalten. Das Schlusswort meiner Rede
kommt tatsdchlich von meiner 13jahrigen Tochter, der ndchsten Generation Frau, die zu mir
gestern Abend, in Anlehnung an ein afrikanisches Sprichwort, sagte: ,Du, wenn es ein ganzes
Dorf braucht, ein Kind zu versorgen, dann braucht es eben eine ganze Stadt diese Frauen zu

Ill

starken!” ... Besser hatte ich es nicht sagen kénnen.

Ich danke lhnen!



