der auch von anderen geteilt wird. Durch das
Mit-Teilen und die kritische Reflexion mit
den anderen Kursteilnehmerinnen und -teil-
nehmern kann die individuelle Erfahrung
Ausgangspunkt fir die Entwicklung von
Wir-Wissen sein. Wir-Wissen in diesem Sin-
ne bedeutet nicht nur das gemeinsam Erfah-
rene, wie z.B. Stigmatisierung, Erschiitte-
rung, Konfrontation mit Zwang, sondern
auch das gemeinsam Verstandene.

Die Entwicklung von Wir-Wissen steht im
Mittelpunkt der Basismodule der EX-IN-
Ausbildung mit den Themen »Gesundheits-
fordernde Haltungen«, »Empowermente, »Ex-
fahrung und Teilhabe, »Trialog« und »Reco-
very«.

In der EX-IN-Ausbildung wird aber auch
die Anwendung von Methoden und die Ent-
wicklung von Fahigkeiten und Fertigkeiten
gefordert, die nicht selbstverstdndlich Be-
standteil des Erfahrungswissens sind. Daher
werden in den Aufbaumodulen Themen wie
Betroffenen-Firsprache, Bestandsaufnahme
und Lebensplanung, Beraten und Begleiten,
Krisenintervention sowie Lernen und Lehren
erarbeitet. Die Auseinandersetzung mit
Theorien und Methoden soll dazu beitragen,
die Teilnehmerinnen und Teilnehmer in die
Lage zu versetzen, fur Beratung, Untersttit-
zung und Fortbildung eine Praxis zu entwi-
ckeln, die sowohl professionell als auch er-
fahrungsorientiert ist. Alle Module wurden
wahrend der Projektlaufzeit erprobt und
uberarbeitet.

EX-IN in Deutschland

Die beiden an dem EU-Projekt beteiligten
Einrichtungen in Deutschland waren die
Universitatsklinik Hamburg-Eppendorf und
der Bremer Fortbildungstrager FO.K.U.S. In
beiden Stadten wird mittlerweile der dritte
EX-IN-Kurs durchgefiihrt.

Die EX-IN-Ausbildung umfasst 250 Stun-
den, untergliedert in die oben erwahnten Ba-
sis- und Aufbaumodule. Der Unterricht wird
von einem Team von mindestens je einem
Psychiatrie-Erfahrenen und einem Professio-
nellen durchgefithrt. Im Rahmen der Basis-
und der Aufbaumodule wird je ein Prakti-
kum in einem psychiatrischen Dienst oder
einer Bildungseinrichtung durchgefiihrt. Be-
gleitend zu der Ausbildung erstellen die Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer ein Portfolio.

Das Portfolio setzt sich aus verschiedenen
Teilen zusammen: Am Anfang steht die
Sammlung von Daten und Nachweisen uber
bereits erworbene Qualifikationen, Kompe-
tenzen und Starken, darauf folgt die Planung
und Organisation von Vorhaben, die der Wei-
terentwicklung bzw. dem Erreichen von Zie-
len dienlich sind. Am Ende der Portfolioar-
beit steht die Beschreibung des persdnlichen
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professionellen Profils, in dem jeder seine
Sichtweise, seinen Arbeitsansatz und seine
Starken darstellt. In gewisser Weise kann das
Portfolio auch als eine sehr umfangreiche
Bewerbungsmappe verstanden werden. Die
Bedeutung des Portfolios im Kontext der EX-IN-
Ausbildung liegt darin, dass hiermit die
Moglichkeit geboten wird, sehr individuell
herauszufinden, in welche Richtung die Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer am Ende des
Kurses tatig werden wollen. Die Grundidee
der EX-IN-Ausbildung ist die Qualifizierung
von Expertinnen/Experten durch Erfahrung,
die als Genesungsbegleiterinnen/-begleiter
oder Dozentinnen/Dozenten titig werden
konnen. Aber die Bandbreite der Erfahrun-
gen ist grof und ebenso die Vorstellungen
von einer spateren Tatigkeit. Diese kann va-
rileren von der Planung einer Pension fiir die
Tiere stationdr behandelter Patienten, dem
Angebot von Recovery-Gruppen, der Beteili-
gung am Qualitdtsmanagement bis hin zur
Tatigkeit im betreuten Wohnen und in der
Akutpsychiatrie.

Die Nachfrage nach weiteren EX-IN-
Kursen ist auch tiber Hamburg und Bremen
hinaus sehr grof. Im Mai 2008 hat der erste
Berliner EX-IN-Kurs begonnen, ein weiterer
ist bereits flir Mai 2009 geplant; in Stuttgart
soll im Frihjahr 2009 ein Kurs beginnen; in
anderen Regionen sind ebenfalls EX-IN-Kurse
geplant. Da der Bedarf nicht mehr von den
an dem EU-Projekt beteiligten Akteuren ge-
deckt werden kann, wird seit Herbst 2008
ein iiberregionaler Kurs zur Ausbildung von
Ausbildern angeboten. Angesprochen sind
Psychiatrie-Erfahrene, Professionelle, die als
EX-IN-Dozenten tdtig werden wollen.

Und nach der EX-IN-Ausbildung?

Mittlerweile haben zirka flinfzig Personen
den EX-IN-Kurs abgeschlossen. Uber funfzig
Prozent haben eine bezahlte regelméafiige
Beschiftigung gefunden, hierzu gehéren so-
zialversicherungspflichtige Anstellungen,
aber auch so genannte Geringverdiener-Jobs.
Die Tatigkeitsbereiche sind: Mitarbeit in der
ambulanten psychiatrischen Pflege, Entlas-
sungsberatung im Krankenhaus, betreutes
Wohnen, Offentlichkeitsarbeit und Quali-
tatsmanagement. Dariiber hinaus sind viele
EX-IN-Kursabsolventen auf Honorarbasis als
Dozenten tatig oder arbeiten mit Gruppen.

Manche Kursteilnehmer méchten sich
nach der Ausbildung Zeit lassen, sich lang-
sam in das neue Betatigungsfeld einzufin-
den; manche wollen auch nur einen Neben-
job, um ihre Erwerbsunfdhigkeitsrente zu er-
halten und ihr Einkommen zu verbessern.
Daher ist die Beschaftigungsquote der Ex-
perten durch Erfahrung durchaus zufrieden
stellend.

Die Praxiserfahrung zeigt, dass der Einsatz
von EX-IN-Absolventen fiir alle Beteiligten
eine Herausforderung darstellt. Status, Ko-
operation im Team, Autonomie, Ressourcen,
Einfluss, Entscheidungsmacht und Bezah-
lung sind dabei kritische Faktoren. EX-IN
(er-)fordert ein Umdenken in der Psychiatrie.

Es bleibt noch viel Arbeit zu leisten, um die
EX-IN-Idee weiter zu etablieren. Ich bin da-
von uberzeugt, dass die direkte Beteiligung
von Psychiatrie-Erfahrenen ein Ansatz ist,
von dem die Experten durch Erfahrung, die
Experten durch Ausbildung und die Klienten
gleichermafien profitieren konnen; er hat
das Potenzial, ein neues Selbstverstindnis in
der Psychiatrie zu verankern, in dem die Nut-
zer im Mittelpunkt stehen. ®

Jorg Utschakowski, Projektleiter von EX-IN Bremen, ist
Diplom-Sozialpadagoge und Mitarbeiter des Bremer
Fortbildungstragers FO.KU.S.
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