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Viele schwer psychisch Kranke

scheitern am Versorgungssystem. Notige Behandlungen

Stellungnahme

bleiben aus. Der neue Landespsychiatrieplan soll dies andern.

DR. MED. ULF KUNSTLER zu Hamburgs neuem Landespsychiatrieplan

Behandlung statt Ausgrenzung

,Man erkennt den Wert einer Gesellschaft daran,
wie sie mit den Schwachsten ihrer Glieder verfahrt.”

(Gustav Heinemann)

enschen mit schweren psychi-
M schen Erkrankungen stoflen im
bestehenden Versorgungssystem
héufig an ihre Grenzen. Sie fiihlen sich von
der Komplexitédt und Fraktionierung eines
Hilfesystems aus 12 Sozialgesetzbiichern
iiberfordert. Das Recht auf Teilhabe schei-
tert daher oft an der Barriere, sich selbst
psychiatrisch-psychotherapeutische  Be-
handlungsleistungen und/oder Leistungen
zur sozialen Teilhabe zu organisieren.
Schwer psychisch Kranke werden so iiber
die bestehenden Strukturen in den Regel-
versorgungssystemen nicht geniigend, be-
ziehungsweise sogar iiberhaupt nicht er-
reicht. Und da erfolgreiche
MaBnahmen zur sozialen
Teilhabe die Lebensqualitit
der Betroffenen stabilisieren
oder verbessern und einer
langfristigen = Hospitalisie-
rung und fehlenden sozialen
Einbindung vorbeugen kon-
nen, sind die negativen Fol-
gen daher soziale Desinteg-
ration und unfreiwillige und
mehrfache beziehungsweise
langdauernde Klinikaufent-
halte (,,Drehtiireffekt®).
Ausdruck dieser Entwick-
lung sind in Hamburg unter
anderem die in den letzten
Jahren stetig steigenden
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HCM, Chefarzt Psychiatrie
und Psychotherapie,

Stv. Arztlicher Direktor
Asklepios Westklinikum

Zahlen der Unterbringungen, sowohl nach
dem Hamburgischen Gesetz iiber Hilfen
und SchutzmaBnahmen bei psychischen
Krankheiten, als auch in der Forensik,
wenn also schwere psychische Krankheiten
zu Straftaten gefiihrt haben.

Um diesem Trend entgegen zu wirken,
miissen die Hilfen fiir schwer psychisch
Kranke sich daher am individuellen Be-
darf orientieren und niedrigschwellig und
wohnortnah sein. Der neue Hamburger
Landespsychiatrieplan 2025 hat nun in ver-
schiedenen Malinahmen festgelegt, wie die
dafiir relevanten Versorgungssysteme (Ge-
sundheitswesen, Pflege, Sucht-, Eingliede-
rungs-, Wohnungslosenhilfe
unter anderem) enger ver-
netzt und verpflichtender ge-
staltet werden miissen. Das
Fundament hierfiir ist der
regionale Aufbau von sieben
Gemeindepsychiatrischen
Verbiinden (GPV), die sich
an den Grenzen der Ham-
burger Bezirke orientieren.
Ein GPV ist ein verbindlicher
Zusammenschluss der we-
sentlichen Leistungserbrin-
ger einer definierten Versor-
gungsregion, also vor allem
der Trager der ambulanten
und stationdren Eingliede-
rungshilfe. Die Mitglieder

Dr. med. Ulf Kinstler:
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Dr. med. ULf Kinstler: ,Schwer psychisch Kranke werden (iber
Regelversorgungssysteme nicht geniigend oder gar nicht erreicht.”

verpflichten sich zur Ko-
operation und Organisati-
on der umfassenden Hilfen
fiir psychisch schwer Kran-
ke. Eine Schliisselrolle
kommt hier aufsuchenden
Versorgungsangeboten
(,Home Treatment“) zu,
fir deren Starkung sich
der neue Psychiatrieplan
auch ausspricht. Der wei-
tere Ausbau der Angebo-
te zur Krisenintervention
und Selbsthilfe sowie die
Entwicklung spezifischer
Angebote, zum Beispiel

fiir psychisch erkrank-

te junge Menschen,

Wohnungs- und Ob-

dachlose, soll die ge-
meindepsychiatrische
Versorgung  ebenso
starken.

Eine Psychiatrieko-
ordination auf Bezirks-
ebene wird den GPV leiten und einem

Expertenrat auf Landesebene berichten.
Damit wird ein klarer Weg aufgezeigt, wie
bereits bestehende Strukturen in der Regel-
versorgung effizienter geformt und weitere
Angebote ausgebaut bzw. um innovative
Versorgungsformen ergénzt werden miis-
sen, um die Behandlung schwer psychisch
Kranker effektiver gestalten zu konnen. So
sollen schwere Krankheitsverldufe und ein
erhOhtes Potenzial an Fremdgefdhrdung
vermieden und in deren Folge etwaige
schwere Straftaten verhindert werden.

Ein weiterer zentraler Bestandteil des
neuen Psychiatrieplans zur Verhinderung
forensischer Krankheitsverldufe sind die
Schaffung einer Praventionsstelle zur Friih-
erkennung von Risikopatienten und -pa-
tientinnen, zur Beratung von Betroffenen
und Angehorigen und der dezentrale Aus-
bau von forensischen Institutsambulanzen.
Nachgehende und aufsuchende Therapie-
angebote sowie eine gemeinsame Zustan-
digkeit mit regionaler Versorgungsverant-
wortung sind die Grundpfeiler moderner
und leitliniengerechter psychiatrischer Be-
handlung schwer psychisch Kranker.

Der neue Psychiatrieplan geht hier in
die richtige Richtung, um den Heraus-
forderungen einer Grof3stadt im Bereich
Gesundheits- und Grundversorgung, aber
auch Verwahrlosung und Gewalt zu begeg-
nen und das Recht der selbstbestimmten
Lebensfithrung von Menschen mit einer
Behinderung gemé&R der UN-Behinderten-
rechtskonvention zu verwirklichen.

Dr. med. Ulf Kiinstler
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