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FACHTAGUNG PSYCHIATRIE:

Zwischen Utopie und Praxis -
Eine Reformwerkstatt zur psychosozialen Versorgung 2050

26. & 27.09.2024 in Frankfurt & online

Tagungsleitung: Dr. Peter Briickner-Bozetti, Forum fir Gesundheitswirtschaft
gGmbH, Bremen

Tagungsmoderation: Ralph Erdenberger, Journalist und Autor, WDR, Kdln

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. Martin Heinze, Chefarzt Hochschulklinik fir Psychi-
atrie und Psychotherapie der Medizinischen Hochschule Bran-
denburg

Donnerstag, 26.09.24

09.00 - 09.20 BegriiBung

09.20-10.15 Kritische Wiirdigung der aktuellen Entwicklung der Psychiatrie:
Wie soll es weiter gehen?
Prof. Dr. Euphrosyne Gouzoulis-Mayfrank, Arztliche Direktorin der
LVR-Klinik K&In und Direktorin des LVR-Instituts fir Versorgungs-for-
schung, Président Elect DGPPN

10.15-11.00 Bediirfnisse und Bedarfe: Schliisselbegriffe kiinftiger psychoso-
zialer Hilfen? - Eine kritische Reflexion
Dr. Elke Prestin, NetzG - Bundesnetzwerk Selbsthilfe seelische Ge-

sundheit e.V.

11.00-11.15 Pause

11.15-12.00 Passgenaue Psychotherapie in der psychiatrischen Versorgung -
ein Zukunftskonzept
N.N.

12.00-12.40 Management und Fiihrung neu denken! Ein neues Arbeits- und

Managementmodell fiir die psychosoziale Versorgung
Martin Holzke, Regionaldirektion, ZfP Siidwiirttemberg

12.40 - 13.00 Die Reform der psychosozialen Versorgung -
Impulse aus der Politik
Manfred Lucha MdL, Minister fiir Soziales, Gesundheit und Integra-
tion des Landes Baden-Wiirttemberg



13.10 - 14.00

14.00 - 15.30

Werkstatt I:

Werkstatt Il:

Mittagspause

Werkstatte 1-VII

Moderation: Dr. Klaus Obert, Dr. Matthias Albers

Ausgangspunkt sollten Leitlinien und Prinzipien sein, die nicht ver-
handelbar sind, auch nicht in der Zukunft.

Die Universalitdt der Menschenwiirde und -rechte, der Kampf um so-
ziale Gerechtigkeit und Gleichheit in der Verschiedenheit, gegen Ar-
mut, das Recht auf Eigensinn, das Recht auf Gesundheit und Krank-
heit, aber auch auf Hilfe und firsorgliches Handeln, das Recht auf
Gemeinschaft und Teilhabe am gesellschaftlichen Leben fur Alle, Ini-
tiativen und Hilfen gegen Abwertung, Ausgrenzung, Stigmatisierung,
sowie zur Reduktion von Zwang und Gewalt.

Kooperation, Vernetzung, gegenseitige Anerkennung, Empathie
kennzeichnen das menschliche Wesen, entgegen der kapitalistisch
bestimmten Ideologie, dass ,der Mensch dem Menschen ein Wolf sei
(Hobbes)” und jeder gegen jeden kdmpft entsprechend der neolibe-
ralen Logik.

Konkret bedeutet dies fir die praktische Umsetzung folgendes: De-
zentralisierung und Umverteilung der Klinikbetten und -Strukturen,
Umbau der stationdren Versorgung lebensweltorientiert entgegen
dem klinischen Modell, Integration von Medizin und Lebensweltori-
entierung/Alltag, Vernetzung der Hilfen, Hilfen wie aus einer Hand,
verbindliche Zusammenarbeit im GPV (regionale Versorgungsver-
pflichtung), Férderung und Unterstiitzung der Selbsthilfe und deren
gleichberechtigte Miteinbeziehung in die Gestaltung und Weiterent-
wicklung der psychosozialen Versorgung

Die Arbeit im Sozialraum, im Alltag der Menschen gewinnt sukzes-
sive an Prioritat und wird zunehmend sektoren-, rechtskreistibergrei-
fend und berufsgruppeniibergreifend realisiert. Die Zivilgesellschaft
(Vereine, Kirchengemeinden, Nachbarschaft, Angehérigen und auch
die Politik) gewinnt in der praktischen Arbeit zunehmend an Bedeu-
tung und Wichtigkeit.

Referent:innen:

Monica School-Tadic: Gemeindepsychiatrische Verbinde: ,Nie-
mand darf verloren gehen - Keiner kanns allein”: Anspruch und Wirk-
lichkeit Gemeindepsychiatrischer Verbiinde

Carina Kebbel: Zur Zukunft der psychosozialen Versorgung aus Sicht
der Selbsthilfe

Moderation: Dr. Peter Briickner-Bozetti, Heiko Piekorz, Stefan
Giuinther



Werkstatt IlI:

Was sind die Problemfelder:

1. Es gibt derzeit kein Instrument, das den tatséchlichen Patienten-
bedarf mit Blick auf eine leitliniengerechte Versorgung spiegelt.

2. Die PPP-RL basiert auf der Psych-PV und damit auf einem veralte-
ten System sowie Daten, die im Grundsatz aus den 80er / 90er
Jahren des letzten Jahrhunderts stammen.

3. Gleichzeitig gibt es Auseinandersetzungen zwischen den ver-
schiedenen Anspruchsgruppen zur Erfillung der Mindestmen-
gen und insbesondere zu Sanktionen fur den Fall der Nichterfil-
lung. Insbesondere die Hohe der Sanktionen ist umstritten und
derzeit Gegenstand der Verhandlungen im G-BA.

4. Ein Versuch den Patientenbedarf zu spiegeln ist das Plattform-
Modell, das derzeit im Projekt EPPIK evaluiert wird. Die Ergeb-
nisse der Evaluation werden im Frihjahr dieses Jahres vorliegen.

5. Aus der Perspektive des Managements gibt es den Hinweis, dass
schon die Erfullung der Mindestmengen u.a. daran scheitert, dass
nicht hinreichend qualifiziertes Personal zumindest in Teilregio-
nen zur Verfugung steht. Wie sollen zu erwartende hdhere Perso-
nalnormen einer qualitdts- und patientenorientierten Personalbe-
messung vor diesem Hintergrund realisiert werden?

6. Auf den Punkt /Kern des Problems:

a. Wie kann am Bedarf orientierte Personalbemessung einen
Beitrag dazu leisten, nicht nur den Mindestpersonalbedarf
zu ermitteln bzw. zu verhandeln?

b. Wie kdnnen ressourcensparende und gleichzeitig am Pati-
entenbedarf orientierte Behandlungskonzepte entwickelt
werden?

c. Wie viel Versorgung ist unter guten Behandlungs- und Ar-
beitsbedingungen moglich?

d. Was muss geschehen, damit die Versorgung ohne Quali-
tatseinbulBen ausgebaut werden kann?

Referent:innen:

Position 1: Die Uberlegungen der Plattform ,Entgelt”.

Dr. Bettina Wilms (angefragt)

Position 2: Der Beitrag von EPPIK bzw. der Personalbemessung
Prof. Dr. Markus Késters

Position 3: ... (Vertreter der Kostentrager/Leistungstrager

Prof. Dr. Peter Brieger

Position 4: (Vertreter der Beschaftigten)

N.N.

Position 5: (Genesungsbegleiter:in)

Dr. Heike Liebsch

Moderation: Stefan Thewes, Anna Keller

Die Finanzierung psychiatrischer Leistungen ist gepragt durch eine
Vielzahl von unterschiedlichen Finanzierungsformen. Allein im Kran-
kenhausbereich stehen ambulante und stationare Finanzierungsmo-
delle nebeneinander. Im Rahmen der Werkstatt ,Finanzierung und
Investitionen- Wie kann Versorgung auch 6konomisch gesichert



Werkstatt 1V:

Werkstatt V:

werden” hat sich die Planungsgruppe vorgenommen einerseits zu-
kinftige, mogliche Budgetmodelle zu beleuchten und andererseits,
retrospektiv, Entgelt- und Vergitungssysteme der Krankenhausland-
schaft der vergangenen Jahre zu evaluieren. Dabei sollen sowohl ge-
meindepsychiatrische Aspekte wie die ,Abweichende Zielvereinba-
rung nach § 132 IX" als auch psychiatrische und psychosomatische
Finanzierungs- und Investitionsmodelle zum Thema ,PEPP” (statio-
nar) und ,PIA” (ambulant) verglichen bzw. auch in der anschlief3en-
den Diskussion mit den Teilnehmenden, aus unterschiedlichen Blick-
winkeln betrachtet werden, um so ein mogliches dkonomisches Zu-
kunftsbild der Versorgung abzubilden.

Gesucht wird bestenfalls ein einheitliches und sektoribergreifendes
Finanzierungsmodell, welches auch fir den Nutzer leicht verstandlich
ist.

Referent:innen: N.N.

Diskutant:innen: Bernhard Dobbe (Personalrat), llona Herter (Pfle-
gedirektion), Martin Holzke (Regionaldirektion)

Die betriebliche Mitbestimmung ist gesetzlich geregelt (BetrVG,
BPersVG, LPersVG) und kann auf eine lange auch in der Praxis ge-
meinsame Entwicklung der Akteure zurlckblicken.

In der Psychiatrie sind dabei auch im Fokus: Notwendigkeiten, Her-
ausforderungen und Bedirfnisse der Beschéftigten im Umgang mit
den anvertrauten Menschen und ihren Rechten, der hohe Wert von
Qualifikation und professioneller Weiterentwicklung im betrieblichen
Kontext der interdisziplinaren oft noch hierarchischen Zusammenar-
beit, die Dynamik und Weiterentwicklung rechtlicher Vorgaben.

Agile Organisationskonzepte mit der Dialektik betriebswirtschaftliche
Optimierung und (!) Humanisierung der Arbeitswelt sind als gemein-
same Anliegen/ Herausforderungen der Arbeitgeber- und der Ar-
beitnehmerseite zu sehen. Zunehmend ist hier die kompetente Part-
nerschaft mit dem Management und dem Personalwesen (HR-Ma-
nagement) gefordert. Braucht es auch einen neuen Blick auf die
dann konsequente Entwicklung ,selbsorganisierter Teams”?

Im Workshop sollen Positionen und Erwartungen in der Sozialpart-
nerschaft und Partizipation geklart werden und die Notwendigkeit
gemeinsamer Entwicklungen im Vordergrund stehen.

Referent: Martin Holzke, Regionaldirektion, ZfP Stidwdrttemberg

Moderation: Nils Greve, Dr. Matthias Albers, Prof. Dr. Andreas
Bechdolf

Die Zukunft der psychiatrischen Versorgung héngt entscheidend da-

von ab, ob es gelingt, Krisensituationen moglichst frihzeitig zu er-

kennen und Betroffenen sowie An- und Zugehorigen einen



Werkstatt VI:

Werkstatt ViI:

jederzeitigen niederschwelligen Zugang zu passgenauen Hilfen zu
ermoglichen.

In dieser Werkstatt sollen folgende Themen erdrtert werden:

1. Wie kdnnen regionale psychiatrische Krisendienste flachen-
deckend aufgebaut werden? Inwieweit sind Erfahrungen mit
bestehenden Diensten Ubertragbar? Wie kdnnen die Bezie-
hungen zum System der medizinischen Notfallversorgung ge-
staltet werden?

2. Welche Angebote wiinschen sich junge Menschen in Krisen.
Was kénnen wir von der internationalen Youth Mental Health
Bewegung fir Deutschland lernen?

3. Welche Erfahrungen machen Betroffene und Angehdrigen
mit professioneller Krisenintervention? Welche Anforderun-
gen zur Beziehungsgestaltung resultieren daraus fur Mitarbei-
tende im ambulanten wie im stationaren Bereich?

Referent:innen: N.N.

Moderation: Prof. Dr. Martin Heinze, Dr. Martin Huppert
Unterstitzend: Veronika Knebusch, Markus GeiBler, Ellen Masur

Eine Zukunft in der alle Menschen gleichberechtigt teilhaben kénnen
- Keine Diskriminierungen, keine Ausgrenzung, keine Vor- oder
Nachteile aufgrund der 6konomischen Ressourcen oder psychischen
Erkrankungen. Eine Utopie? Vielleicht. Trotzdem kdnnen wir alle ei-
nen Teil dazu beitragen dem Ganzen ein Stlick ndher zu kommen.
Welche Rolle kénnen, sollen und vielleicht sogar missen die psychi-
atrischen und psychosozialen Hilfesysteme auf dem Weg dorthin
spielen? Welchen Beitrag leisten sie bereits, um Demokratie zu for-
dern und an welchen Stellen sind die Knackpunkte? Diskutieren Sie
gemeinsam mit uns Uber die Zusammenhange von Demokratie und
Seelischer Gesundheit.”

Referent:innen: N.N.

Moderation: Paul Bomke, Jessica Reichstein

Der MRV muss sich 6ffnen und eine Kooperation bzw. Uberleitung in
die regionalen Angebote gestalten fir alle Phasen der Forensik. An-
hand der Lernkurve in der Ausgestaltung der forensischen Vor- und
Nachsorge ausgewahlter Einrichtungen werden wir im Workshop
Modelle und Szenarien diskutieren und weiterentwickeln. Ergéanzend
wird ein Systematisierungsmodell fur die Weiterentwicklung des
MRVs vorgestellt.



AbschlieBend stellt sich die Frage, ob wir die Transformation des
MRV erdulden oder gestalten wollen.

15.30-15.45 Pause
15.45-17.15 Werkstitte 1-VII
17:15-17:30 Tagesabschluss
ab 19.00 Meet & Eat

Freitag, 27.09.24

09.00 - 09:10 BegriiBung
09:10 - 10:00 Die Reform der psychiatrischen Versorgung
Referent:in: N.N.

10:00 -10:15 Pause

10:15 -12:00 Strategie der Stakeholder - ,,Welche strategischen Herausforde-
rungen und moglichen Lésungen werden sichtbar? Ein moderier-
ter Diskurs von Stakeholder (Fishbowl) - unter Beriicksichtigung
der Werkstattergebnisse

Moderation: Ralph Erdenberger
Referent:in: N.N.

12:00 - 12:15 Pause

12:15-13:15 Diskussionsrunde: Politik (DIGITAL)
mit anschlieBendem Zukunft-Statement der Politikerinnen

Dr. Kirsten Kappert-Gonther, Biindnis 90/Die Grinen, Abgeord-
nete im Deutschen Bundestag, Facharztin fur Psychiatrie und Psycho-
therapie

Tina Rudolph, SPD, Mitglied des Deutschen Bundestages, Arztin

Kathrin Vogler, Die Linke, Mitglied des Deutschen Bundestages,
Sprecherin fir Gesundheits- und Queerpolitik

13:15-13:30 Abschluss (Zukunftsblick)



