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EINFUHRUNG

Gruldwort des Ministers

Manne Lucha, Minister fiir Soziales, Gesundheit

und Integration Baden-Wiirttemberg

Vor funf Jahren, im Mai 2016, bin ich als Minister
angetreten, die Psychiatrielandschaft in Baden-
Wirttemberg  wesentlich Das
Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz (PsychKHG) hatten

wir bereits zum Januar 2015, in der vorherigen Legis-

voranzubringen.

laturperiode, gemeinsam erfolgreich unter Dach und
Fach gebracht. Damit wurden in Baden-Wirttemberg
die Psychiatrie-Bereiche erstmals in dieser Breite
und Tiefe geregelt. Ein bundesweit viel beachtetes
Gesetzeswerk, das fur psychisch kranke und behin-
derte Menschen wichtige Fortschritte gebracht und
in Deutschland MaBstabe gesetzt hat: Wir haben die
Patientenrechte wesentlich gestarkt, Besuchskom-
missionen sowie Informations-, Beratungs- und Be-
schwerdestellen (IBB-Stellen) in den Kreisen und die
unabhangige Ombudsstelle im Land eingerichtet und

ein Melderegister flir ZwangsmaBnahmen eingefiihrt.
Im Juli 2018 konnten wir gemeinsam den neuen Lan-
desplan der Hilfen fur psychisch kranke Menschen
in Baden-Wirttemberg (Landespsychiatrieplan) ins
Werk setzen - sein Vorlaufer stammte noch aus dem
Jahre 2000. Darin haben wir die Rahmenplanung fur
die weitere Entwicklung der psychiatrischen Versor-
gungsstruktur in Baden-Wirttemberg dargestellt.
Er ist Richtschnur fir alle an der Versorgung Be-
teiligten. Das Zusammenwirken der verschiedenen
Akteure und geeignete Handlungsrahmen werden
aufgezeigt, Defizite in den einzelnen Bereichen be-
nannt und gemeinsame Wege fiir die weitere Ent-
wicklung beschrieben. Mit diesen beiden Meilen-
steinen sind wir gleichwohl nicht am Ende, sondern
haben einen neuen Anfang gemacht, auf dem wir
nunmehr miteinander aufbauen konnen und werden.

Die Zentren fir Psychiatrie (ZfP), die dieses Jahr
ihr 25-jahriges Bestehen in der Rechtsform der
Anstalten des offentlichen Rechts begehen, ha-
ben an diesen beiden zentralen Vorhaben einen
wichtigen Anteil. Fachleute der ZfP-Gruppe haben
in verschiedenen Arbeitsgruppen mitgewirkt, um
das bestmogliche Ergebnis zu erzielen. Dafiir méchte
ich allen Beteiligten auch hiermit nochmals aus-
drucklich danken.

Seit ich 1984 mein Vorpraktikum fiir eine geplante
Krankenpflegeausbildung am damaligen Psychiatri-
schen Landeskrankenhaus (PLK) WeiBenau bei Ra-
vensburg begonnen habe, gab es in den ehemaligen
PLK und jetzigen ZfP immense Veranderungen. Der
damalige Zeitgeist, sich als junge Menschen fiir das
Gemeinwohl und den sozialen Zusammenhalt auch



beruflich einsetzen zu wollen, half dabei sehr. Wir
haben damals - wenige Jahre nach der Psychiatrie-
Enquete des Deutschen Bundestages von 1975 - die
Armel hochgekrempelt, um den Mief der alten An-
staltspsychiatrie auch in der WeiBenau endlich aus-
zumisten. Weitsichtige Vorreiter wie der damalige
Arztliche Direktor Professor Dr. Giinter Hole und
der junge Sozialpsychiater (und spitere Arztliche
Direktor des ZfP Siudwirttemberg) Professor Dr.
Paul-Otto Schmidt-Michel, wiesen uns den Weg, die
Langzeit-Psychiatrie zu reformieren und sie gemein-
depsychiatrisch umzukrempeln. Am Anfang stand ein
Paradigmenwechsel: Psychisch kranken und behin-
derten Menschen Respekt und Wertschatzung entge-
genzubringen und sie nicht auf ihre Erkrankung zu
reduzieren, war oberstes Gebot. Damit war Klar,
dass nicht Abschottung, sondern Teilhabe am ge-
sellschaftlichen Leben notwendiger Bestandteil von
Genesung und Behauptung ist. Eine weitsichtige Ziel-
richtung, im Sinne der UN-Behindertenrechtskonven-
tion, die sich auch im Bundesteilhabegesetz (BTHG)
von 2017 wiederfindet. Auf diesem Weg war die
Rechtsformanderung, weg von behordenahnlichen
PLK hin zu rechtlich selbststandigen ZfP 1996, ein
wichtiger Schritt.

Die Zentren fur Psychiatrie sind Wegbereiter fur ein
wohnortnahes, um die einzelnen psychisch kranken
Menschen zentriertes psychiatrisches Hilfesystem.
Sie wurden nach und nach transparenter und off-
neten sich nach auBen. Angebote und Hilfeleistun-
gen sind Uberprifbar. Gleichzeitig wird Versorgung
heute dort geleistet, wo sie notwendig und hilfreich
ist. Dort, wo die Menschen leben, und nicht hin-
ter verschlossenen hohen Mauern. Die Zentren fir
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Psychiatrie stehen fiir eine den Menschen zugewandte
Psychiatrie innerhalb funktionierender gemeinde-
psychiatrischer Verbiinde.

Ich mochte allen, die an dieser positiven Entwick-
lung beteiligt waren, mein herzliches und aufrichti-
ges Dankeschon aussprechen. Ohne Sie hatten wir es
nicht geschafft.

Manne Lucha, MdL
Minister flir Soziales, Gesundheit und Integration
Baden-Wiirttemberg
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EINFUHRUNG

EinfUhrung des
Aufsichtsratsvorsitzenden

Dr. Thilo Walker, Ministerialdirigent,

Aufsichtsratsvorsitzender

Als die Zentren fur Psychiatrie (ZfP) vor 25 Jahren

vor dem Hintergrund der Psychiatrie-Enquéte
des Deutschen Bundestages im Jahr 1975 und der
Ablosung des Selbstkostendeckungsprinzips durch
gedeckelte Budgets durch das Gesundheitsstruktur-
gesetz 1993 gegrindet wurden, hat man in Baden-
Wirttemberg in psychiatriepolitischer Hinsicht Neu-
land betreten. Aus den neun staatlich-hierarchisch
strukturierten Psychiatrischen Landeskrankenhau-
sern (PLK) - seit 1979 unselbststandige Landesbetrie-
be - wurden zum 1. Januar 1996 durch das Gesetz
zur Errichtung der Zentren fiir Psychiatrie (EZPsychG)
vom 3. Juli 1995 rechtsfahige Anstalten des offent-
lichen Rechts. Weder Kommunalisierung noch Pri-
vatisierung, sondern diese offentlich-rechtliche
Rechtsform in der Verantwortung des Landes war
die Losung, die auf breiten Konsens stieB. Durch
eine Verlagerung der Verantwortung und Entschei-
dungskompetenz an den Ort der Aufgabenerfiil-
lung sollten Entscheidungswege verkurzt sowie be-
triebswirtschaftliche und medizinische MaBnahmen

optimiert werden. Die ZfP libernahmen - unter Wah-

rung der dienst- und tarifrechtlichen Stellung der
Beschaftigten - die Aufgaben der Krankenversorgung
und der Pflege psychisch kranker und behinderter
Menschen und die Durchfuihrung der freiheitsent-
ziehenden MaBregeln der Besserung und Sicherung ge-
mal §§ 63, 64 Strafgesetzbuch (StGB), den MafBregel-
vollzug. Die Bildung von Geschaftsfiihrerbereichen,
das heiBt, dass die Geschaftsfiihrenden fiir mehrere
ZfP zustandig sind, bringt Synergien und erleichtert
nicht nur die Zusammenarbeit, sondern ermoglicht
auch eine bessere Vergleichbarkeit.

Seither haben die ZfP-in Anlehnung an privat-
rechtliche Unternehmen - zwei jeweils auf Zeit
bestellte Organe, die/den Geschaftsfuhrer*in und
den Aufsichtsrat. Die mit fiinf stimmberechtig-
ten Mitgliedern und der/dem Patientenfiirspre-
cher*in als beratendem Mitglied bewusst klein
gehaltene Zusammensetzung ermoglicht eine effek-
tive und effiziente Beratung grundlegender Ange-
legenheiten. Das Land - als Gewahrtrager der ZfP -
stellt mit zwei Vertretungen des Sozialministe-
riums und einer Vertretung des Finanzministeriums
die Mehrheit im Aufsichtsrat und verdeutlicht dadurch
die landespolitische Verantwortung. Auch der Vorsitz
liegt beim Sozialministerium. Die Landratin oder
der Landrat des Sitzkreises unterstiitzt Kooperatio-
nen mit Krankenhausern und anderen Einrichtungen
auf Kreisebene und eine an regionalen Bedurfnissen
orientierte strategische Entwicklung. Die Vertretung
des Personalrats macht die Belange der Beschaftig-
ten bei unternehmerischen Entscheidungen geltend,
und als beratendes Mitglied vertritt die Patientenfur-
sprecherin beziehungsweise der Patientenflirspre-

cher die Interessen der Patient*innen.

Zum 1. Januar 2009 wurde das Errichtungsgesetz von
1995 novelliert. Die Landesregierung und alle Frak-
tionen des Landtags haben dabei die Arbeit der ZfP
gewlrdigt und sich klar zu deren offentlich-rechtli-
cher Rechtsform bekannt. Die friiheren drei ZfP Bad



Schussenried, Weissenau und Zwiefalten wurden zu
einer Anstalt fusioniert, dem ZfP Sudwirttemberg.
Seither gibt es sieben statt bisher neun Zentren fur
Psychiatrie. Die Aufgaben der ZfP wurden neuen
Anforderungen angepasst. Als gesetzlicher Auftrag
aufgenommen wurde die Verpflichtung der Zentren
zur fortlaufenden zentrumsibergreifenden Koordi-
nierung in medizinischen und okonomischen Berei-
chen, die eine gemeinsame und gruppenbezogene
Namensfihrung miteinschlieBt. Ziel der zentrums-
Ubergreifenden Koordinierung ist es, Wissenstrans-
fer zu fordern, betriebswirtschaftliches Handeln
und Unternehmensstrategien abzustimmen, Syner-
gie- und Einsparpotenziale zu erschlieRen, Prozesse
zu optimieren und Transparenz zu erhohen, damit
die ZfP ihre Aufgaben noch effektiver und effizienter
erledigen konnen. Die Abstimmung in der Koordinie-
rungsgruppe (KOG) kommt somit letztlich den Pati-
ent*innen zugute. Der einheitliche Markenauftritt als
,»LfP-Gruppe Baden-Wirttemberg* starkt das Grup-
penbewusstsein und die Landesidentitat. Vorausset-
zung fur eine erfolgreiche zentrumsiibergreifende
Koordinierung ist eine offene und vertrauensvolle
Zusammenarbeit der Geschaftsfiihrungen.

Schon die drei Geschaftsfiihrer, die nach der Rechts-
formanderung Verantwortung getragen hatten,
Wolfgang Rieger (ab 1996 Geschaftsfihrer der
ZfP Bad Schussenried, Weissenau und Zwiefal-
ten beziehungsweise ab 2009 des fusionierten
ZfP  Sudwirttemberg, Ruhestand 2011), Prof.
Dr. Dr. Jirgen Seelos (ab 1996 Geschaftsfuhrer
der ZfP Emmendingen und Reichenau sowie ab
1999 auch des ZfP Calw - Klinikum Nordschwarz-
wald, verstorben 2013) und Hermann FliB (ab 1996
Geschaftsfuhrer des Klinikkums am Weissenhof
in Weinsberg und des Psychiatrischen Zentrums
Nordbaden in Wiesloch sowie ab 1999 auch des
Klinikums SchloB Winnenden, Ruhestand 2015) haben
als erfahrene Manager mit einem hohen MaB an
strategischer Kompetenz und fachlichem Know-how
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den Wandel der Landesbetriebe zu modernen
Gesundheitsunternehmens hervorragend gesteuert
sowie neue Organisationsstrukturen und Fuhrungs-,
Management- und Steuerungsinstrumente einge-
fuhrt und sich um die ZfP sehr verdient gemacht.

Diese Entwicklung wurde von den aktuellen
Geschaftsfiihrungen Dr. Dieter Grupp (seit 2012 Ge-
schaftsfuhrer des ZfP Sudwurttemberg und seit 2013
auch des ZfP Reichenau), Michael Eichhorst (seit
2014 Geschaftsfiihrer des ZfP Calw - Klinikum Nord-
schwarzwald und des ZfP Emmendingen) und
Anett Rose-Losert (seit 2016 Geschaftsfuhre-
rin des Klinikums am Weissenhof in Weinsberg,
des Psychiatrischen Zentrums Nordbaden in
Wiesloch und des Klinikums SchloB Winnenden)
nahtlos fortgesetzt. Durch ein auBerordentlich
hohes Engagement und eine weitere Intensivierung
der Zusammenarbeit leisten sie einen groBen per-
sonlichen Beitrag, damit die Zentren fir Psychiatrie
auch weiterhin erfolgreich wirtschaften und ihren
Versorgungsauftrag bestens erfiillen konnen, und die
ZfP-Gruppe so weiter vorangebracht werden kann.
Besonders zu erwahnen ist ein Fuhrungsstil, der die
Beschaftigten motiviert und ihnen eigene Entschei-
dungsspielraume lasst.

Erster Aufsichtsratsvorsitzender der ZfP wurde 1996
Ministerialdirigent Dr. Joachim Kohler, der als lang-
jahriger Leiter der Gesundheitsabteilung des Sozial-
ministeriums auch die Rechtsformanderung betrie-
ben hatte. Als er 2014 in Ruhestand trat, folgte ihm
Ministerialdirigentin Dr. Monika Vierheilig nach, die
die Abteilungsleitung und den Aufsichtsratsvorsitz
bis zu ihrer Pensionierung 2020 innehatte. Beide hat-
ten sowohl die unternehmerische Entwicklung und
das Wohl der ZfP als auch das ihrer Patient*innen
sowie der Beschaftigten im Blick.

Schon haufig wurden die ZfP als ,Riickgrat“ und
»Motor®“ der psychiatrischen Versorgung und ihrer
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EINFUHRUNG

Einfilhrung des Aufsichtsratsvorsitzenden

WeiterentwicklunginBaden-Wirttembergbezeichnet.
Und diese Bezeichnung macht auch ihre Bedeutung
fur das Land deutlich.

Belegen lasst sich das zunachst anhand von Zahlen:
Mit Uber 6.500 voll-/teilstationdaren Betten/Platzen
(davon Uber 1.000 im Wohn- und Pflegeheimbe-
reich) und Uber 13.000 Beschaftigten sind die ZfP ein
arbeitsmarkt-, und

struktur- gesundheitspoli-

tisches Gewicht. Sie betreiben zahlreiche aus-
gelagerte Satelliten, Tageskliniken, Psychiatrische
Institutsambulanzen (PIA) und Medizinische Ver-
(MVZ)

klinik- und Ambulanzzentren (TAZ), die vor allem

sorgungszentren beziehungsweise Tages-

in Regionen ohne psychiatrisches Krankenhaus
eine gemeindenahe Versorgung sichern, und das
auf medizinisch-therapeutisch hochstem Niveau.
Die ZfP wirken aktiv im Rahmen der Gemeinde-
psychiatrischen Verbiunde (GPV) und Gemeinde-
psychiatrischen Zentren (GPZ) mit und entwickeln
gemeinsam mit anderen Anbietern sektoreniiber-
greifende, patientenzentrierte Versorgungsketten
mit einer Patientenversorgung wie ,,aus einer Hand*“.

Das Land Baden-Wirttemberg entwickelt die psych-
iatrische Versorgung stetig und kontinuierlich weiter
und so verandern sich auch fur die ZfP immer wie-
der die Rahmenbedingungen. Das 2015 in Kraft ge-
tretene Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz (PsychKHG)
beispielsweise brachte verbesserte Patientenrechte,
Besuchskommissionen zur externen Qualitatssiche-
rung, Informations-, Beratungs- und Beschwerde-
stelle auf Kreisebenen (IBB-Stelle), eine Ombuds-
stelle auf Landesebene und die Einfuihrung eines
Melderegisters fiur ZwangsmaBnahmen. Das seit
2017 geltende Bundesteilhabegesetz (BTHG) starkt
und fordert die Selbstbestimmung und Teilhabe
psychisch kranker und seelisch behinderter Men-
schen am gesellschaftlichen Leben, im Sinne der

UN-Behindertenrechtskonvention. Die Betroffenen
stehen im Mittelpunkt, nicht die Einrichtungen, in
denen sie untergebracht sind. Und auch der Lan-
desplan der Hilfen fiir psychisch kranke Menschen
(Landespsychiatrieplan) aus dem Jahr 2018, der den
Landespsychiatrieplan 2000 abloste, ist eine wichti-
ge Grundlage fir eine gemeindenahe und patienten-

zentrierte Versorgung.

Auf Bundesebene ist die Gesetzgebung ebenso
dynamisch und stellt die ZfP vor immer neue und
groBe Aufgaben. Zu nennen sind beispielsweise das
neue pauschalierende Entgeltsystem Psychiatrie und
Psychosomatik (PEPP), das 2017 in Kraft getretene
Gesetz zur Weiterentwicklung der Versorgung und
Vergitung fur psychiatrische und psychosomatische
Leistungen (PsychVVG) und auch die Richtlinie zur
Personalausstattung in der Psychiatrie und Psycho-
somatik (PPP-RL) des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses (G-BA), die ab 2020 die seit 1991 geltende
Psychiatrie-Personalverordnung (Psych-PV) abloste.
Gutes und geniigend Personal zu haben gehort zu
den wichtigsten und groBten Herausforderungen der
ZfP. Die Tarifsteigerungen der letzten Jahre sind
deshalb sehr zu begriiBen. Gerade auch die Corona-
Pandemie hat einmal mehr als deutlich gezeigt, wie
wichtig insbesondere die Mitarbeiter*innen in der
Pflege fir ein funktionierendes Gesundheitssystem
sind, und dass es nicht nur recht und billig, sondern
auch notwendig ist, sie angemessen zu entlohnen.
Bei der Refinanzierung dieser Personalkosten mis-
sen auch die Kostentrager ihrer Verantwortung nach-
kommen.

Durch das PsychVVG sind stationsaquivalente Be-
handlungen (StaB) moglich geworden, das heiBt,
Menschen, bei denen die Schwere der psychischen
Erkrankung eine stationare Behandlung erfordern
wiirde, konnen weiter im hauslichen Umfeld ver-



bleiben und dort durch multiprofessionelle Behand-
lungsteams behandelt werden. Die ZfP haben diesen
neuen Behandlungsansatz sofort und aktiv aufgegrif-
fen, als eine der ersten Krankenhauser bundesweit.
Auch bei der psychiatrischen Versorgung von haufig
traumatisierten Flichtlingen leisten die ZfP einen
wichtigen Beitrag, indem sie die Erstaufnahme-
einrichtungen fachlich unterstiitzen und beraten. In
der Corona-Pandemie haben die ZfP einmal mehr ge-
zeigt, dass sie auch auBergewohnliche Herausforde-
rungen gut bewaltigen konnen. Eine qualitativ hohe
Patientenbehandlung, unter Einhaltung Corona-
bedingter Abstands-, Hygiene- und QuarantanemaR-
nahmen beziehungsweise mit Schutzausrustung,
weiterhin zu gewahrleisten, ist sehr anspruchsvoll
und stellt hohe Anforderungen an Beschaftigte wie
auch an Patient*innen. Fur die Corona-bedingten zu-
satzlichen finanziellen Belastungen miissen auch die
ZfP einen Ausgleich erhalten.

25 Jahre Erfahrungen zeigen, dass mit der Rechts-
formanderung der richtige Kurs eingeschlagen wur-
de. Die eroffneten organisationsrechtlichen und be-
triebswirtschaftlichen Freiraume wurden von den
ZfP gut genutzt, haben fachliche Innovationen aus-
gelost und die internen Arbeitsablaufe verbessert.
Die Neuausrichtung der Psychiatrie im Land hat sich
als Erfolgsmodell bewahrt. Seit einem Vierteljahr-
hundert leisten sie als moderne Gesundheitsunter-
nehmen einen wesentlichen Beitrag zur besseren
sektorenubergreifenden Versorgung psychisch kran-
ker Menschen. Trotz schwieriger Rahmenbedin-
gungen, knapper werdender Mittel und Kapazitats-
reduzierungen im Krankenhausbereich im Zuge der
Entwicklung hin zur gemeindenahen Versorgung
schreiben die Zentren immer noch ,schwarze Zah-
len“, was in der Krankenhauslandschaft nicht selbst-
verstandlich ist, und vollbringen betriebswirtschaft-
lich einen Kraftakt.

GESCHAFTSBERICHT 2021

In einem Krankenhausmarkt mit Konzentrationspro-
zessen im somatischen Bereich stehen die ZfP vor
groBen Herausforderungen, die sie nur gemeinsam
mit den Beschaftigten als ihrer wichtigsten Ressource
bewaltigen konnen. Ein qualifiziertes, differenzier-
tes Behandlungs- und Hilfeangebot sichert dauer-
haft die Leistungsfahigkeit und Attraktivitat der
ZfP-Gruppe am Gesundheitsmarkt und damit auch
Arbeitsplatze.

Voraussetzung fiir den weiteren Erfolg der ZfP ist
weiterhin die engagierte und qualitativ hochwertige
Arbeit ihrer Beschaftigten, die mit Eigenverantwor-
tung sowie guter fachlicher und sozialer Kompetenz
die Patient*innen bestens versorgen. Ich danke an
dieser Stelle allen Beteiligten ausdriicklich dafdr.

Trotz aller Herausforderungen und sich standig im
Fluss befindlicher Rahmenbedingungen bin ich auf-
grund der Erfahrungen der letzten 25 Jahre zuver-
sichtlich, dass wir alle gemeinsam auch die zukiinf-
tigen Probleme meistern und fiir die Patient*innen
weiterhin qualitativ hochwertige Behandlungs- und
Hilfsangebote bieten konnen.

Alle Mitarbeiter*innen der ZfP haben erheblichen
Anteil an ihrem Erfolg und dirfen auf das Erreichte
stolz sein.

Dr. Thilo Walker
Ministerialdirigent
Aufsichtsratsvorsitzender
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EINFUHRUNG

Im Gesprach mit der Geschaftsfuhrung

Mit dem Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz aus dem Jahr 2015 und dem Landespsych-

iatrieplan aus dem Jahr 2018 sahen sich die sieben Zentren fiir Psychiatrie (ZfP) in

Baden-Wiirttemberg auf ihrem eingeschlagenen Weg bestatigt: Gemeindenah, be-

darfsgerecht und patientenorientiert - mit diesem Anspruch hat die ZfP-Gruppe in

den vergangenen Jahren moderne Behandlungsangebote, teils in enger Zusammen-

arbeit mit regionalen Versorgungspartnern, etabliert und weiterentwickelt. Dariiber

hinaus gilt es, Antworten auf gesellschaftliche Megatrends wie die Digitalisierung zu

finden und schlieBlich seit dem Frithjahr 2020, die Auswirkungen der weltweiten Aus-

breitung des Coronavirus COVID-19 zu meistern.

Welche Auswirkungen hat die Corona-Pandemie bis-
lang auf die ZfP-Einrichtungen und wie gelingt
die psychiatrische Versorgung unter den aktuellen
Krisenbedingungen?

Michael  Eichhorst:  Dank Einhal-
tung der Empfehlungen des Robert-Koch-Instituts

strikter

und hinsichtlich zentraler Vorgaben des baden-
wirtembergischen Sozialministeriums ist es uns
bislang vergleichsweise gut gelungen, die psychia-
trische Versorgung unter den erschwerten Bedin-
gungen sicherzustellen. Auch die umfassende Sensi-
bilisierung unserer Belegschaft hat dazu beige-
tragen, dass die Zahl der Ansteckungen in unseren
Hausern Uberschaubar geblieben ist. Wir sind uns

bewusst, welche Einschrankungen wir unseren Pati-
ent*innen und den Angehorigen, vor allem mit dem
zeitweiligen Besuchsverbot, zumuten mussten. Doch
die Notwendigkeit der Infektionspravention lieB uns
keine andere Wahl.

Dr. Dieter Grupp: In der Anfangsphase der Pandemie
konnten wir beobachten, dass viele psychisch er-
krankte Menschen stark verunsichert waren und
deshalb selbst dringend notige Behandlungen nicht
in Anspruch genommen haben. Mittlerweile sehen
wir vermehrt Patient*innen mit sehr schweren
Erkrankungsverlaufen und komplexem Therapie-
bedarf, auch weil qualifizierte Hilfe nicht rechtzeitig
in Anspruch genommen wurde.
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Anett Rose-Losert: Bei allen Schwierigkeiten, mit
denen wir im Verlauf der Pandemie plotzlich kon-
frontiert waren und teilweise noch sind, sehen wir
doch auch die Chancen dieser Krise. Die massiven
Herausforderungen haben das ,,Wir-Gefuhl“ in den
Belegschaften deutlich gestarkt. Es ware wiinschens-
wert, dass uns dieser Geist des starken Zusammen-
halts Uber organisatorische Grenzen hinweg weiter-
hin tragt und fur anstehende Aufgaben starkt. Auch
mit Blick auf die schon zuvor eingeleiteten Digitali-
sierungsprozesse in unseren Hausern konnen wir
positive Effekte feststellen. Sowohl der Ausbau der
digitalen Infrastruktur fir eine effiziente Administra-
tion und Kommunikation als auch die Entwicklung
telemedizinischer Angebote in der Patientenver-
sorgung haben im Zuge der Krisenbewaltigung deut-
lich Schwung aufgenommen.

Im Jahr 2018 wurde der ,,Landesplan der Hilfen fiir
psychisch kranke Menschen in Baden-Wiirttemberg*,
kurz: Landespsychiatrieplan, vorgelegt. Wie haben
sich die psychiatrischen Angebote Ihrer Zentren auf
der Basis dieser Rahmenplanung seither weiter-
entwickelt?

Michael Eichhorst: Mit unseren vielseitigen, gemein-
denahen Angeboten an unterschiedlichen Stand-
orten waren wir hinsichtlich zentraler Vorgaben des
Landespsychiatrieplans bereits zuvor gut aufgestellt.
Nun gehen wir die nachsten Schritte, indem wir bei-
spielsweise eine qualifizierte Behandlung auch im
hauslichen Umfeld der Patient*innen ermaoglichen.

Anett Rose-Losert: In puncto Teilhabe und Gleich-
stellung psychisch kranker Menschen wurden maR-
gebliche Fortschritte erreicht. So sind heute an
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Anett Rose-Losert, Geschdftsfiihrerin der Zentren fiir
Psychiatrie Weinsberg, Wiesloch und Winnenden.

allen Stadt- und Landkreisen gut funktionierende
Informations-, Beratungs- und Beschwerdestellen
(IBB-Stellen) angesiedelt, an die sich Patient*innen,
Bewohner*innen und Angehorige wenden konnen.
RegelmiBige Uberpriifungen der Zentren fiir Psych-
iatrie durch Besuchskommissionen sorgen durchgan-
gig fur Transparenz und sichern die hohe Qualitat
der stationaren Versorgung. Die besondere Relevanz
der Patientenorientierung ist nicht nur in unseren
strategischen Unternehmenszielen festgeschrieben,
sondern wird im Alltag unserer Krankenhauser kon-
sequent gelebt.

Dr. Dieter Grupp: Auch innerhalb der Gemeinde-
psychiatrischen Verbiinde (GVP) ist es unser Anlie-
gen, die Belange und Rechte von Patient*innen und
Bewohner*innen konsequent in den Vordergrund
zu stellen. Damit uns dies im Kreis der, gemaB des
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Im Gesprach mit der Geschaftsfiihrung

Bundesteilhabegesetzes eingebundenen Partner,
durchweg gelingen kann, winschen wir uns auch
als Leistungserbringer eine adaquate Beteiligung
unserer Patient*innen an den Gremien und Entschei-

dungen im GPV.

Als bedarfsgerechte Alternative zur vollstationdren
Versorgung wurden in allen ZfP spezifische Angebote
fur die Stationsdquivalente Behandlung (StdB) konzi-
piert. Welche Erfahrungen haben Sie bei der Einfiih-
rung und dem Ausbau von StaB gemacht?

Dr. Dieter Grupp: Die baden-wiirttembergischen
Zentren fur Psychiatrie haben bei der Entwicklung
von StaB-Angeboten auf wissenschaftlicher und prak-
tischer Ebene maBgebliche Vorarbeit geleistet. Nach
einer einjahrigen Erprobungsphase, zunachst an

Dr. Dieter Grupp, Geschdftsfiihrer der Zentren fiir

Psychiatrie Reichenau und Siidwiirttemberg.

zwei Standorten, hat das ZfP Stidwirttemberg diese
neue Behandlungsform als eine der ersten Einrichtun-
gen in Deutschland nach und nach an weiteren Stand-
orten umgesetzt, so dass StaB heute im gesamten
Versorgungsgebiet unseres Zentrums in Anspruch ge-
nommen werden. In unserer Vorreiterrolle konnten
wir uns in beratender Funktion auch auf bundespoliti-
scher Ebene wegweisend einbringen und wichtige Ent-
scheidungshilfen zur deutschlandweiten Einfiihrung
und Finanzierung von StAB zum Jahresbeginn 2018
geben. Unsere bisherigen Erfahrungen lassen keinen
Zweifel daran, dass StaB eine hervorragende Ver-
sorgungsoption fiir spezifische, mitunter schwer zu
erreichende Patientengruppen sein kann. Wir sind
uns sicher, dass sich dieses neue Versorgungsmo-
dell als unverzichtbarer Baustein in der Versorgung
psychisch Kranker flachendeckend etablieren wird.

Anett Rose-Losert: Die Betreuung und Behandlung
von Patient*innen in deren eigenen vier Wanden ist
auch Neuland fiir unsere multiprofessionellen Ver-
sorgungsteams. Wir erleben, dass insbesondere Mit-
arbeiter*innen, die gerne Eigenverantwortung liber-
nehmen und den engen Kontakt zum sozialen Umfeld
der Patient*innen nicht scheuen, ein erfiillendes,
flexibles und perspektivenreiches Arbeitsumfeld im
StaB-Aufgabengebiet finden.

Von der psychiatrischen Versorgung wird erwartet,
dass sie sich noch stérker an der individuellen Lebens-
wirklichkeit der unterschiedlichen Patientengruppen
orientiert. Wie werden die ZfP-Fachkliniken diesem
Anspruch gerecht?



Michael Eichhorst: Wir haben unsere Angebote in
den vergangenen Jahren stark individualisiert und
diversifiziert, um jede*n einzelne*n unter unseren
Patient*innen dort abzuholen, wo sie beziehungs-
weise er personlich steht. Zu unserer konsequen-
ten Patientenorientierung gehort auch die Ent-
wicklung zusatzlicher Spezialangebote fur bestimm-
te Gruppen psychisch erkrankter Menschen. So tra-
gen wir beispielsweise in der Kinder- und Jugend-
psychiatrie mit transitionspsychiatrischen Ansatzen
den Besonderheiten von Patient*innen in der Adoles-
zenz Rechnung. Dadurch wollen wir schwere Behand-
lungsverlaufe und Chronifizierungen im Sinne der
Praventionsarbeit besser vermeiden.

Im Jahr 2018 hat die Fachgesellschaft DGPPN die
S3-Leitlinie zur Verhinderung von Zwang bei der
psychiatrischen Behandlung Erwachsener heraus-
gegeben. Wie kommen lhre Zentren voran in ihrem
kontinuierlichen Bestreben, Zwangsmafinahmen zu
vermeiden?

Dr. Dieter Grupp: Diese wichtige Querschnittleit-
linie zur ,Pravention und Therapie aggressiven
Verhaltens bei Erwachsenen® wurde unter Feder-
fuhrung der ZfP-Gruppe, namentlich Professor
Dr. Tilman Steinert vom ZfP Sudwirttemberg sowie
weiteren Expert*innen, entwickelt. Alle Einrichtun-
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gen im ZfP-Verbund beteiligen sich an der bundes-
weiten Studie zur Implementierung der Leitlinien-
empfehlungen, die fir jede Art von psychischer
Storung relevant sein konnen. Auch das etablierte
Benchmark-Verfahren und das gemeinsam mit dem
baden-wiirttembergischen Sozialministerium einge-
richtete anonymisierte Melderegister zur Erfassung
von ZwangsmaBnahmen erweisen sich als hilfreiche
Instrumente, um Zwang bei der psychiatrischen Be-
handlung systematisch zu reduzieren und letztend-
lich zu vermeiden.

Anett Rose-Losert: Neben weiteren MaBnahmen
erweisen sich in unseren Zentren auch recovery-
orientierte Behandlungsmodelle mit Partizipation als
wirksam, um aggressivem Verhalten vorzubeugen.
So fluhrte beispielsweise die Einfihrung des Safe-
wards-Modells, verbunden mit dem Einsatz von
Genesungsbegleiter*innen, auf einigen Pilotstationen
zu einer deutlichen Verringerung der Notwendigkeit,
ZwangsmaBnahmen einzusetzen. Diesen Ansatz wer-
den wir weiter ausbauen.

Der Fachkrdftemangel im medizinisch-therapeuti-
schen und pflegerischen Bereich stellt auch fiir die
Zentren fiir Psychiatrie eine grofe Herausforderung
dar. Was tun Sie in lhren Hdusern, um die Arbeits-
pldtze in der Psychiatrie attraktiv zu gestalten?
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Im Gesprach mit der Geschaftsfiihrung

Michael Eichhorst, Geschdftsfiihrer der Zentren fiir

Psychiatrie Calw und Emmendingen.

Michael Eichhorst: Wir engagieren uns seit jeher
stark in der Ausbildung und fordern die Weiterbildung
unserer Fachkrafte. Darliber hinaus nutzen wir alle
zeitgemaBen Personalinstrumente, um Mitarbei-
ter*innen zu gewinnen und zu binden. Neben einer
leistungsgerechten Vergiitung reichen diese Aktivita-
ten vom gezielten Einsatz von Social Media-Kanalen
Uber betriebliche Gesundheitsforderungsprogramme

und familienfreundliche Arbeitszeitmodelle bis hin

zu regelmaBigen Mitarbeiterbefragungen und

externen Arbeitgeberwettbewerben wie Great

Place to Work®.

Anett Rose-Losert: Erfreulicherweise entwickeln

unsere Personalverantwortlichen immer wieder
neue Herangehensweisen, die dazu beitragen, dass
das ZfP als attraktive Arbeitgebermarke wahrgenom-
men wird. Auch wenn es uns bislang vergleichsweise
gut gelingt, freie Stellen qualifiziert zu besetzen, ist
uns allen bewusst, dass dies in den nachsten Jahren
nur mit enormen Anstrengungen und kreativen Lo-
sungen moglich sein wird. Nicht umsonst steht das
Thema ,,Arbeitsplatz der Zukunft* ganz oben auf der
Agenda unserer nachsten ZfP-Klausurtagung, die im

Herbst 2021 stattfinden wird.

Zum Jahreswechsel ist die vom Gemeinsamen Bun-
desausschuss (G-BA) beschlossene Richtlinie liber die
Personalausstattung in Psychiatrie und Psychosoma-
tik (PPP-RL) in Kraft getreten. Welchen Einfluss hat
diese neue Festlegung von Untergrenzen der Personal-
bemessung auf lhre Versorgungsarbeit und die Be-
handlungsqualitdt?

Dr. Dieter Grupp: Diese neue Regelung garantiert
zwar eine Mindestpersonalausstattung, hat unsere
Erwartungen jedoch vollig verfehlt. Es ist offen-
sichtlich, dass die von der PPP-RL definierten Unter-
grenzen fir eine leitliniengerechte Behandlung bei
weitem nicht ausreichen. Vielmehr steht die Fest-
legung der Mindestquoten einer Weiterentwicklung
der Versorgungsangebote im Weg. Deshalb sahen wir
uns gezwungen, mit den ,,Schussenrieder Tabellen*



selbst eine zielfuhrende Bemessungsgrundlage fur
eine adaquate Personalausstattung zu entwickeln.
Wir stellen fest, dass diese Vorgehensweise mitt-
lerweile bundesweit Beachtung findet, ist sie doch
der Schlussel, um auch zukiinftig hohe Behandlungs-
qualitat sicherzustellen.

Alle Zentren fiir Psychiatrie sind im Zeitraum
2019/2020 der WIN-Charta des Landes Baden-
Wiirttemberg beigetreten und bekennen sich da-
mit eindeutig zu ihrer 6konomischen, dkologischen
und sozialen Verantwortung. Welche Schwerpunkt-
themen stehen auf Ihrer Nachhaltigkeitsagenda?

Michael Eichhorst: Wir sind dem Land Baden-
Wirttemberg sehr dankbar fiir die WIN-Initiative.
Nachhaltiges Wirtschaften ist seit jeher ein Ziel, dass
wir in unseren Zentren entschlossen verfolgen. Mit
der Unterzeichnung der WIN-Charta kommunizieren
wir dieses Ziel nun auch aktiv nach auBen. Um konse-
quent nachhaltig zu wirtschaften, stellen wir derzeit
viele etablierte Prozesse auf den Prifstand und
suchen innovative, ressourcenschonende Alter-
nativen. Neben weiteren Projekten streben wir bei-
spielsweise die Nutzung von Kiichenabfallen fir ein
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nachhaltiges Energiemanagement auf Basis von Bio-
kompost an.

Anett Rose-Losert: Wir stellen fest, dass wir mit
unseren Nachhaltigkeitsanstrengungen auch bei un-
serer Belegschaft, insbesondere der jungen Gene-
ration, auf groBes Interesse und Akzeptanz stolen.
Neben der fortschreitenden Digitalisierung in unse-
ren Hausern verschafft uns auch die mit dem Nach-
haltigkeitsgedanken einhergehende Verantwortungs-
bereitschaft wertvolle Pluspunkte als Arbeitgeber.
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Koordinierungsgruppe

Koordinierungsgruppe (KOG) -
Gemeinsame Weiterentwicklung
der ZfP-Gruppe

Seit Januar 2009 haben die sieben Zentren fur
Psychiatrie (ZfP) in Baden-W urttemberg den
im Gesetz zur Errichtung der Zentren fur
Psychiatrie (EZPsychG) festgelegten Auftrag,
sich in medizinischen und ckonomischen Berei -
chen fortlaufend zu koordinieren, das hef},
zentrumslibergreifend starker zusammenzu-
arbeiten. Im Vordergrund stehen dabei eine
Optimierung des gemeinschaftlichen Handelns
und die Weiterentwicklung der psychiatrischen
Versorgung zum Wohle der Patient'innen.
Zur Umsetzung dieses gesetzlichen Auftrages
haben die sieben ZfP im Juni 2009 eine Verein-
barunguber diezentrumsl bergreifendeKoordi -
nierung abgeschlossen, welche die Organisa-
tion und Arbeitsweise der Koordinierungs-
gruppe der Geschaftsfu hrer (KOG) sowie die
wichtigsten Gegenstande der Koordinie-
rung in der ZfP-Gruppe regelt. Im Sinne von
,Best Practice“ lernen und profitieren dadurch
alle ZfP voneinander und erschlieghen im
Interesse unserer Patient‘innen sowie Mitarbei -
ter*innen Synergiepotenziale unter Wahrung
ihrer Eigenstandigkeit.

In der KOG treffen sich die Geschaftsfi hrerin
und die Geschaftsfu hrer und die sie unterstut-
zende Geschaftsstelle (Volker  Kischlat/ZfP
Winnenden, Michael Schroder/Das Zentrum fir
Psychiatrie Calw (ZfP)-Klinikum Nordschwarz-
wald) zu regelmaBigen Besprechungen, zu

denen das aufsichtfu hrende Ministerium fur
Soziales und Integration (Sozialministerium)
und bei Bedarf Fachleute der ZfP als
Gaste geladen werden. Probleme und
Themen, die alle Zentren gleichermalBen
betreffen, werden gemeinsam erortert und
es wird nach bestmoglichen Losungen
gesucht, was im Ergebnis zu einer Arbeits-
erleichterung und Zeitersparnis fur alle fu hrt.
Fachkompetenz und Erfahrung der Expertinnen
aus allen ZfP werden auf diese Weise zusam-
mengefi hrt.

Die KOG berat gemeinsame Themen und setzt
zentrumsl bergreifende Arbeitsgruppen ein, fir
deren Organisation und Arbeitsweise ergan-
zende Regelungen getroffen wurden. In diese
Arbeitsgruppen bringen die fachlich zustandigen
Experten der sieben ZfP und die Geschaftsstelle
ihr Fachwissen zu einzelnen Themenfeldern
ein und erarbeiten gemeinsam zukunftsweisen-
de Losungen. Die Ergebnisse werden von der
Geschaftsfii hrerin und den Geschaftsfu hrern
bewertet. Gegebenenfalls wird vereinbart,
diese in den ZfP umzusetzen. Bei besonderer
Bedeutung der Themenist hierfur eine Beratung
und Beschlussfassung in den Aufsichtsraten der
ZfPerforderlich. Die Aufsichtsratssi tzungen wer -
den von der Geschaftsstelle durch Vor- und
Nachbereitung unterstiitzt (Musterberatungs-
vorlagen, Protokollfu hrung).

Zum Januar 2017 wurde eine neue Arbeits-
gruppenstruktur eingefiihrt mit vier Arbeits-
gruppen zu den vier Themenbereichen: Psych-
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Koordinierungsgruppe

iatrische Versorgung (Ansprechpartnerin:
die Geschaftsfiihrer*innen), Wirtschaft, Ver-
sorgung, Technik (Ansprechpartner: Geschafts-
fiUhrer Michael Eichhorst), Organisation
(Ansprechpartnerin: Geschaftsfu hrerin Anett
Pose-Losert) und Finanzen (Ansprechpartner:
Geschaftsfu hrer Dr. Dieter Grupp). Die Arbeits-
gruppen bestehen aus neun Mitgliedern (je
ein Mitglied pro Hauptstandort) und haben je
eine*n Sprecher*in und zwei Stellvertre-
ter*innen (je eine*r pro Geschaftsfi hrungs-
bereich), die durch die Geschaftsfu hrerin
und die Geschaftsfu hrer bestimmt werden. Bei
Bedarf werden zu einzelnen Themen die Ein-
richtung und personelle Besetzung von Fach-
arbeitsgruppen beziehungsweise Projektgrup-
pen gebildet. In der Regel einmal im Jahr
findet eine Klausurtagung der Arbeitsgruppen-
mitglieder beziehungsweise -sprecher*innen
statt, die dem fachlichen Austausch und der
Vertiefung der Zusammenarbeit dient.

Seit Einfuhrung des gesetzlichen Koordinie-
rungsauftrags wurden folgende herausragende
Projekte abgeschlossen und umgesetzt:

- Erstellung einer Mustersatzung zur
Umsetzung der EZPsychG-Novelle

- Gemeinsame, gruppenbezogene Namens-
fuhrung und gemeinsames Logo

- Erarbeitung einer gemeinsamen Richt-
linie fur Geld- und Finanzanlagen

- Entwicklung der Grundsatze der Auf-
gabenverteilung und Verantwortlichkeiten
der unmittelbar der Geschaftsfiihrung
unterstellten Fuhrungspositionen

- Herausgabe eines gemeinsamen
Geschaftsberichtes und Faltblattes
(2011, 2016 und 2021)

- Erstellung einer gemeinsamen Strategi-
schen Planung (2012, 2016 und 2020)

- Entwicklung eines gemeinsamen
Rahmenleitbildes

- Einfuhrung und Umsetzung des Public
Corporate Governance Kodex des Landes
Baden-Wirttemberg (Standards fur gute
und verantwortungsvolle Unternehmens-
fuhrung)

Eines der wichtigsten Projekte war die Er-
arbeitung einer auf die Zukunft ausgerich-
teten gemeinsamen strategischen Planung
der ZfP-Gruppe. Sie wurde-jeweils nach
intensiver Beratung in der zustandigen Ar-
beitsgruppe -2012 fertiggestellt sowie 2016
und 2020 grundlegend Uuberarbeitet bezie-
hungsweise  weiterentwickelt. Sie enthalt
Unternehmenszweck und -aufgabe, Unter-
nehmensziele (Vision) der ZfP-Gruppe, zent-
rale Unternehmenswerte (Core Values), Kenn-
(Versorgungsgebiete, Einzugsgebiete,
Versorgungsanteile, Einrichtungen, Standorte,
Angebote, Betten/Platze, Patientinnen, Mit-
arbeiter*innen, Umsatzentwicklung), gesell-
schaftliche und politische Rahmenbedingungen
und die Umsetzung der strategischen Planung
in den Fachbereichen (allgemeine psychische
Storungen, Alterspsychiatrie, Gemeindepsych-
iatrischer Verbund/Heim, Kinder- und Jugend-
psychiatrie, MafBregelvollzug, Psychosomatik,
Sucht, sowie ubergreifende Projekte und un-
terstlitzende Bereiche).

zahlen



Von links nach rechts: Volker Kischlat, Dr. Dieter Grupp, Anett Rose-Losert, Michael Eichhorst,

Michael Schroder.
Daruber hinaus erfolgt eine Koordinierung be-
zuglich folgender Themen:

- Abstimmung der Pflegesatzverhandlungen

- Abstimmung der Investitionsforderung

- Vorbereitung der Budgetgesprache zur
Finanzierung des MaBregelvollzugs

- Weiterentwicklung des Benchmarkings und
einheitlicher Kennzahlensysteme

- Abstimmung des Risikomanagementsystems

- Begleitung der Einfiihrung des neuen pauscha-
lierenden Entgeltsystems fur die Psychiatrie
gemal Psych-Entgeltgesetz (PEPP) beziehungs-
weise der Richtlinie zur Personalausstattung
in Psychiatrie und Psychosomatik (PPP-RL)

- Abstimmung der Tarifpolitik im Arbeit-
geberverband des offentliches Dienstes des
Landes Baden-Wurttemberg (AVdoD)

- Psychiatriehistorienforschung und Gedenk-
beziehungsweise Erinnerungskultur

- Abstimmung in krankenhausplanerischen
Vorhaben

- Prozessoptimierung und Qualitatssicherung
im MaBregelvollzug

- Ausschreibung und Auswahl eines gemein-
samen Wirtschaftsprifungsunternehmens

- Abstimmung in Aufsichtsratsangelegenheiten

- Aktualisierung der gemeinsamen ZfP-Home-
page und der Internetauftritte der ZfP

- MaBnahmen zur Personalgewinnung und
-entwicklung (wie Virtuelle Fach- und
Karrieremesse, Betriebliches Gesundheits-
management, Betriebliches Eingliederungs-
management)

- Intensivierung der Zusammenarbeit in der
IT-Technik, Vergleich der IT-Kosten
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- Entwicklung einheitlicher, standardisierter
Kostenplanungs- beziehungsweise Kosten-
schatzungsinstrumente fiir Baumafnahmen
und Verbesserung der Dokumentation der
Vergaben

- Erfassung und Auswertung von Daten zu
Ubergriffen von Patient*innen auf Beschéf-
tigte (SOAS-R-Bogen) und statistischer Daten
uber Suizide von Patient*innen

- Veranstaltungen in den ZfP zur Vorstellung
des neuen Landespsychiatrieplans durch
Herrn Minister Lucha MdL im September 2018

- Erarbeitung einer Konzeption Konsil-/Liaison-
dienste

- Erstellung eines Strategiepapiers zu Zwang
und Gewalt

- Entwicklung von Beschwerdemanagement-
Standards

- Erarbeitung eines Rahmenkonzeptes fiir
Jugendforensik

- Erarbeitung eines Compliance Handbuches

Die zentrumsdlbergreifende Koordinierung hat
sich sehr gut bewahrt und zu den gewinschten
Synergieeffekten gefii hrt. Im Sinne einer Auf-
gabenkritik wird regelmaBig Uberpruft, wel-
che Aufgabenfelder sich fur Abstimmungen in
der KOG eignen und welche Themenbereiche
projektbezogen gemeinsam angegangen werden
konnen und sollten. Wichtig ist, dass zentrums-
Ubergreifendes und gruppenbezogenes Denken
und Handeln vor Ort von den Beschaftigten auf
allen Ebenen verinnerlicht und in der taglichen
Arbeit gepflegt wird.
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Die ZfP-Gruppe als Arbeitgeber

Die ZfP-Gruppe ist einer der grdten Arbeitgeber im Gesundheitswesen
Baden-Wirttembergs. Landesweit beschaftigen die sieben Zentren fir
Psychiatrie mehr als 13.000 Mitarbeitende (inklusive Beteiligungen) in
den unterschiedlichsten Berufsfeldern. So vielseitig die Qualifikationen
der Belegschaft, so facettenreich gestalten sich auch deren Aufgaben.
Ob Arztin, Pflegefachfrau/-mann, Therapeutin, Koch*in oder

Verwaltungsfachkraft: Was alle an ihrem ZfP-Arbeitsplatz schatzen, sind die
attraktiven Arbeitsbedingungen, die vielfaltigen Qualifizierungsmoglichkeiten

sowie die Arbeitsplatzsicherheit.

Die Tatigkeit in einem psychiatrischen Zentrum
ist komplex und erfordert besondere Fach-
kompetenzen und ein ganzheitliches Engage-
ment. Gemeinsames Anliegen der Zentren ist es,
mit geeigneten MaBnahmen die Qualifizierung,
Arbeitszufriedenheit und Gesundheit der Mitar-
beitenden zu fordern. Mit Blick auf ein zielfuh-
rendes Vorgehen bei der Gewinnung und Bin-
dung qualifizierter Fach- und Fuhrungskrafte

bilden die Personalleitungen der ZfP eine Fachar-
beitsgruppe (FAG). Die FAG Personal setzt wich-
tige Impulse fur die Starkung der Arbeitgeber-
marke. Sie entwickelt Personalstrategien, um
eine gelebte Work-Life-Balance sicherzustellen,
achtet auf die einheitliche Umsetzung personal-
rechtlicher Bestimmungen und bringt, in Zusam-
menarbeit mit anderen ZfP-Arbeitsgruppen, zu-
kunftsorientierte Projekte auf den Weg.
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Die Zentren flir Psychiatrie sind fiir mehr als 13.000 Beschdftigte (inklusive Beteiligungen) unter-

schiedlichster Berufsfelder ein attraktiver Arbeitgeber.

Diversity —
Vielfalt in der Belegschaft

Die ZfP-Gruppe weib, wie vorteilhaft es ist, ge-
zielt Menschen mit internationaler Herkunft und
unterschiedlichen kulturellen Hintergriinden
einzustellen. Der professionelle und wertschat-
zende Umgang mit der Vielfalt von Beschaftig-
ten ist in der psychiatrischen Versorgung ein
Erfolgsfaktor. Die Sprach- und Kulturkenntnisse
der Mitarbeitenden ermoglichen einen guten
Zugang zu Patient*innen internationaler Her-
kunft und helfen, den Fachkraftemangel zu
mildern. Diese Vielfaltigkeit der Belegschaft
benotigt teilweise unterstiitzende Strukturen.
Mit dem zentrumsibergreifenden Konzept
zur Integration internationaler Beschaftigten
hat die FAG Personal einen Rahmen fir eine
systematische Einarbeitung und eine ganzheit-
liche Integration in einer wertschatzenden Or-
ganisationskultur, die gegenuiber allen Menschen
offen ist, geschaffen.

Flexible Arbeitszeitmodelle und
vielseitige Unterstiitzungsangebote

Kinderbetreuungseinrichtungen, ein Betriebli-
ches Gesundheitsmanagement mit vielfaltigen
Kursangeboten, MaBnahmen zur Reduzierung
psychischer Belastungen und die Unterstiitzung
bei der beruflichen Wiedereingliederung sind in
der ZfP-Gruppe fest verankerte Angebote. Die
Vereinbarkeit von Familie und Beruf ist durch
flexible Arbeitszeiten und Dienstplanmodelle
sichergestellt. Von Schichtmodellen mit variab-
len Arbeitszeiten bis hin zu Gleitzeit bietet die
ZfP-Gruppe eine Vielzahl von Arbeitszeitmo-
dellen in Voll- und Teilzeit an. Die ZfP-Gruppe
sieht sich verantwortlich, Arbeitsplatze konti-
nuierlich weiterzuentwickeln und zugleich an
Berufsanforderungen und variierenden Lebens-
umstanden der Mitarbeitenden auszurichten.
Mit der Entwicklung von lebensphasen-orien-
tierten Arbeitszeitmodellen, die eine ,,Auszeit*
vom Berufsleben bei Fortbestand des Arbeits-
verhiltnisses oder einen gleitenden Ubergang
in den Ruhestand ermoglichen, hat die FAG
Personal einen weiteren Beitrag zur Zufrieden-
heit der Mitarbeitenden geleistet. Der Ausbau
mobiler Arbeitsmoglichkeiten und digitaler
Kommunikation steht nun auf der Agenda.
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Die ZfP-Gruppe als Arbeitgeber

Personalentwicklung

Kompetente, motivier te Mitarbeiter*innensind Garant fir eine qualitativ hoch-
wertige, differenzierte Behandlung von Patienten*innen und fir die Weiter-
entwicklung der Zentren. Deshalb nimmt die Personalentwicklung in der ZfP-
Gruppe einen hohen Stellenwert ein. Zahlreiche arbeitgeberfinanzierte Aus,
Fort- und Weiterbild ungsmoglichkeiten stehen den Beschaftigten zur Verfugung
und werden rege genutzt. Der Nachwuchs wird durch diebreitgefacherte Aus-
bildung und zielgerichtete Trainéeprogramme sichergestellt. Fi hrungskrafte-
trainings sowie Coachings fiu hren an verantwortungsvolle Leitungsaufgaben
heran und begleiten die Fiu hrungskrafte bei der Wahrnehmung ihrer Aufgaben.

Um den knappen Zeitressourcen, dem raschen Wissenswandel und den
,,Digital Natives* gerecht zu werden, hat sich die FAG Personalmit dem Thema
,eLearning“ - durch digitale Medien unterstutzte Lehr - und Lernformen - befasst.
Dabei ist eineHandreichung zur Implementierung von ,elLearning entstanden.
Diese umfasst padagogisch-didaktische Aspekte, sinnhafte Nutzungsfelder, tech-
nische sowie Datenschutz- und weitere rechtliche Voraussetzungen. Damit ist
die Basis fur eine effiziente Implementierung in den Zentren geschaffen.

Die fachliche und persénliche Weiter-

entwicklung der Mitarbeitenden hat

einen hohen Stellenwert.
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Mit Mafinahmen des Betrieblichen Gesundheitsmanagements werden
Wohlbefinden und die Gesundheit der Mitarbeitenden gefordert.

Nachhaltigkeit und Compliance

Mit der Unterzeichnung der WIN-Charta hat sich
die ZfP-Gruppe zu nachhaltigem Wirtschaften
verpflichtet. Nachhaltigkeit ist ein breites The-
ma, welches neben dem Thema Umwelt auch
Compliance, also Regeltreue beziehungsweise
Gesetzeskonformitat und Belange von Mitarbei-
tenden umfasst.

Die Aktivitaten zur Compliance in den jewei-
ligen Hausern wurden systematisiert, verein-
heitlicht und in einem Handbuch ,,Compliance
Management“ zusammengefiihrt. Dieses enthalt
zentrumsubergreifende Regeln und Verpflich-
tungserklarungen zur Einhaltung von Gesetzen
und Vorschriften im Umgang mit Compliance-
relevanten Themen. Die ZfP-Gruppe bekennt
sich damit sowohl gegeniiber Mitarbeitenden als
auch gegenuber Dritten zur Einhaltung gelten-
der Gesetze und Regeln. Sie sorgt fur eine
durchdringende Anwendung der festgelegten .
Compliance-MaBnahmen in allen Unterneh- Arbeitsplidtze werden kontinuierlich weiter-

mensbereichen. entwickelt und an Berufsanforderungen sowie

Lebensphasen der Mitarbeitenden angepasst.
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Forschung, Lehre und Bildung

Die Zentren fur Psychiatrie in Baden- W urttemberg leisten einen wichtigen Bei -
trag in Forschung, Lehre, Aus-, Fort- und Weiterbildung sowie entsprechender
Offentlichkeitsarbeit. Betroffene, die in den Zentren behandelt werden, pro-
fitieren vom aktuellen wissenschaftlichen Stand. Eine wichtige Polle spielen
hierbei nationale Leitlinien und Behandlungsstandards fiir die verschiedenen
psychiatrischen und psychosomatischen Erkrankungen, die, unter Mitarbeit
und zum Teil Federfii hrung von Fachleuten aus den Zentren fur Psychiatrie,

regelmafig akt ualisiert werden.

Um Entwicklungen und Impulse fur die psychia-
trische Versorgung frii hzeitig zu erkennen, wer -
den auch Neuentwicklungen in der internatio-
nalen Wissenschaft und Forschung systematisch
beobachtet. Mit der Akademie im Park in Wies-
loch und der akademie sidwest in Bad Schus-
senried sowie mit den an einzelne Zentren
angeschlossenen Schulen fir Gesundheits- und
Krankenpflege befinden sich im Portfolio der
ZfP-Gruppe weitere Einrichtungen, die fir die
Aus-, Fort- und Weiterbildung der Mitarbeiten-
den sowie externer Gaste verantwortlich sind.

Forschung sichert Qualitat

Die Zentren betreiben Versorgungsforschung,
klinische Forschung und ein damit verbundenes
Qualitatsmanagement. Die Klinik Weissenau, als
Teil des ZfP Su dwirttemberg, ist die Klinik fir
Psychiatrie und Psychotherapie | der Universitat
Ulmund damitauch Universitatsklinikmiteinem
Forschungsschwerpunkt. Die Forschung der
Psychiatriezentren orientiert sich an dem im
Errichtungsgesetz und in den Unternehmens-
leitbildern formulierten Ziel, Erkenntnisse

fur eine moglichst gute Behandlung psychisch
kranker Menschen zu gewinnen.

Die Klinik Weissenau und die im Zentrum fur
Psychiatrie Reichenau koordinierte foren-
sisch-psychiatrische Forschungsgruppe forschen
innerhalb der ZfP-Gruppe, aber auch dari+
ber hinaus und publizieren ihre Ergebnisse
in renommierten internationalen Fachzeit-
schriften. Die Weissenauer Forschung hat in den
vergangenen Jahren umfangreiche Drittmittel,
unter anderem vom Bundesgesundheitsminis-
terium (BMG), dem Gemeinsamen Bundesaus-
schuss (G-BA), dem Kommunalverband fir Ju-
gend und Soziales (KVJS), dem Ministerium fur
Soziales, Gesundheit und Integration (Sozialmi -
nisterium) des Landes Baden- W urt temberg und
der Deutschen Gesellschaft fur Psychiatrie,
Psychotherapie, Nervenheilkunde und Psycho-
somatik (DGPPN), akquiriert und leitet multizen-
trische Forschungsprojekte unter Beteiligung
zahlreicher Universitaten. Mit dem in Weisse-
nau verwalteten baden-wiirttembergischen
Zwangsregister liegt ein weltweites Allein-
stellungsmerkmal vor, das groBe Bedeutung fur
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die Forschung und Qualitatssicherunghat. Auch
in der Kinder- und Jugendpsychiatrie findet
eine umfangreiche Forschungstatigkeit statt,
organisatorisch angebunden an die Klinik fir —
Kinder - und Jugendpsychiatrie der Universitat \ B | : ad
Ulm. Eine Forschungskooperation mit dem
Zentralinstitutfir Seelische Gesundheit Mann-
heim ging das Psychiatrische Zentrum Nordba-
denmit der Grindung des Zentrumsfur Trans-

Die Forschung der Zentren hat aktuelle

Entwicklungen stets im Blick.

lationale Suchtmedizin ,,Feuerlein“ein.

Die Forschung leistet auch sehr wichtige Auf-
gaben in der Qualifizierung des eigenen Nach-
wuchses. Zahlreiche Arztinnen und Psycho-
log*innen konnten und konnen in den Zentren
mit kliniknahen Themen promovieren und zu-
gleich einen wichtigen Beitrag zur Versor-
gungsqualitat leisten.

In der Versorgungsforschung werden Behandlungs-

konzepte liberpriift und weiterentwickelt.
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Forschung, Lehre und Bildung

Psychiatriegeschichte

Zur Forschung gehort die Auseinandersetzung
mit Fragestellungen zur Versorgung genauso
wie der Blick auf die Geschichte der Psychiatrie
und ethische Aspekte. Fur die historische For -
schung gibt es eine eigene Forschungsgruppe
am ZfP Sudwurttemberg. Diese Gruppe publi-
ziert in Fachzeitschriften, organisiert beispiels-
weise Ausstellungen, halt Veranstaltungen zur
NS-Psychiatrie in Schulen ab und betreibt die
Psychiat riemuseen in Zwiefalten und im Kloster
Schussenried. Weitere Psychiatriemuseen gibt
esauch in Reichenau und Emmendingen.

Bei den Forschungsaktivitaten setzt die
ZfP-Gruppe auf Kooperationen, sowohl unter -
einander als auch zu Universitaten, auf Part-
ner aus der Wirtschaft - derzeit nicht aus der

Bei den Forschungsaktivitdten setzt die

ZfP-Gruppe auf Kooperationen.

Pharmaindustrie - sowie zu zahlreichen natio-
nalen und internationalen Forschungsgruppen.
Kliniken der ZfP-Gruppe nehmen an vielen Ver -
bundstudien und translationalen Forschungsak-
tivitaten teil.

Ausbildung mitgestalten

Die Klinik Weissenau des ZfP Su dwiurttemberg
veranstaltet als Klinik der Universitat Ulm fir
Studierende der Medizin im Fach Psychiatrie
zweimal jahrlich das zweiwochige Blockprak-
tikum. Dieses ist sehr beliebt und wurde in
der Evaluation wiederholt als beste Lehrver-
anstaltung des klinischen Studienabschnittes
bewertet. Auch die Ausbildung von Studie-
renden im Praktischen Jahr ist ein fest eta-
blierter Bestandteil der Lehre -neben anderen
Lehrveranstaltungen an der Medizinischen und
Psychologischen Fakultat sowie der Hochschule
Ravensburg- Weingarten.
der Universitat Tubingen lkonnen einen Teil
ihrer praktischen Ausbildung in der PP.rt Reut-
lingen, einem Tochterunternehmen des ZfP
Sudwiurttemberg, absolvieren. In kleinerem
Umfang werden sie in der Klinik in Zwiefalten
unterrichtet. Die Zentren in Wiesloch, Weins-
berg, Winnenden, Emmendingen, Reichenau
und Sudwirttemberg sind Akademische Lehr -
krankenhauser  verschiedener  Universitaten
und gestalten auf diese Weise die Ausbildung
Medizinstudierender mit.

Medizinstudierende
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Die Forschung gibt nicht nur Impulse fiir die Verbesserung der psychiatrischen Versorgung, sondern

leistet auch wichtige Aufgaben in der Qualifizierung des eigenen Nachwuchses.

Fachwissen weitergeben

Medizinstudierende der Universitat Freiburg
erhalten einen Einblick in die Alterspsychia-
trie durch einen viermal im Jahr stattfindenden
Praktikumstag in Emmendingen. In der Aus-
Fort- und Weiterbildung besteht mit der psych-
iatrischen Universitatsklinik Freiburg eine enge
Kooperation mit gemeinsam organisierten Vor -
tragsveranstaltungen. Arztliches und psycho-
logisches Fachpersonal des Zentrums fur
Psychiatrie Reichenau unterrichtet Studieren-
de der Psychologie, Verwaltungswissenschaf-
ten und Rechtswissenschaften in Psychiatrie,
Psychopathologie, Psychotherapie und Medizin-
management. Das Institut fur Medizinmanage-
ment des Zentrums fir Psychiatrie Reichenau
nimmt Aufgaben der Forschung, Lehre und
BeratungzurManagementlehreinderinstitutio-
nalisierten Medizin wahr.

Als Akademisches Lehrkrankenhaus der Univer -
sitat Heidelberg beteiligen sich das Klinikum
am Weissenhof und das Psychiatrische Zentrum
Nordbaden an der Ausbildung der Medizin-
studierenden. Zudem bietet ein regelmaRig
stattfindender Praktikumstag Studierenden
einen Einblick in die Allgemeinpsychiatrie. Die
Psychiatrie Schwabisch Hall gGmbH, die mit
dem Klinikum am Weissenhof das Zentrum fir
Psychische Gesundheit Schwabisch Hall (ZfPG

SHA) betreibt, ist Akademisches Lehrkranken-
haus der Paracelsus Medizinische Privatuniver -
sitat Nirnberg. Deren Studierende lkonnen im
ZfPG SHA ein Praktisches Jahr in den Fachbe-
reichen Allgemeine Psychiatrie, Suchtmedizin
und Kinder - und Jugendpsychiatrie und Psycho-
therapie absolvieren. Forensisch-psychiatrische
Expertiinnen des Psychiatrischen Zentrums
Nordbaden, Wiesloch, entwickelten mit der
Akademie im Park ein Schulungsprogramm fir
verschiedene Berufsgruppen der Justizvoll-
zugsanstalten des Landes Baden- W Urttemberg.

Als akademische Lehrkrankenhduser

gestalten die Zentren die Ausbildung

Medizinstudierender mit.
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Qualitatsorientierung

Die Qualitatsorientierung ist in der Unternehmenspolitik der baden-wirttem-
bergischen Zentren fur Psychiatrie zentral verankert. Die ZfP-Gruppe verfolgt
das Ziel einer bestmoglichen Behandlungs- und Versorgungsqualitat fur ihre
Patient'innen. Dabei orientiert sich das Handeln an den aktuellen wissen-
schaftlichen Erkenntnissen, an ethischen Grundsatzen, fachlichen Leitlinien
und gesetzlichen Vorgaben. Die stetige Weiterentwicklung der Zentren wird
durch eine kontinuierliche Ressourcen- und Prozessop timierung sichergestellt.
Mitarbeitende werden durch systematische Aus- Fort- und Weiterbildungs-

angebote zur Aufgabenerfiilung befahigt.

Qualitatsmanagement bedeutet permanente
Weiterent wicklung entlang der sich verandern-
den Anforderungen von Betroffenen und ihren
Angehorigen, der Gesellschaft und des Staates.
Als rechtlich und wirtschaftlich voneinander
unabhangige Anstalten des offentlichen Rechts
sind die Zentren in der Lage, den Anforderun-
gen der regionalen Versorgungsgebiete durch

ihre Versorgungsangebote und Unternehmens-
strukturen individuell Rechnung zu tragen.
Die Zentren arbeiten in Uibergeordneten Fach-
arbei tsgruppen zusammen.

Die Entwicklung gemeinsamer Kennzahlen und
eine standardisierte Befragungssystematik bei
Patient'innen, Mitarbeitenden und Zuweisen-
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Qualitdtsbeauftragte an unterschiedlichen Standorten befassen sich

mit der kontinuierlichen Weiterentwicklung.

den ermoglicht es den Zentren, ihre Aktivitaten Weissenhof in Weinsberg fir die familien-

innerhalb der Gruppe und mit anderen Einrich- und lebensphasenbewusste Personalpolitik

tungen des Gesundheitswesens zu vergleichen. zertifiziert.

Lernen und damit von anderen profitieren ist in

der ZfP-Gruppe gelebte Best Practice. - Das Zentrum fur Psychiatrie Calw - Klinikum
Nordschwarzwald, verfiigt Uber ein schlaf-

Die Wirksamkeit des Qualitatsmanagementsys- medizinisches Zentrum, das die Akkreditie-

tems wird in den Geschaftsbereichen durch Zerti- rung der Deutschen Gesellschaft fur Schlaf-

fizierungen nach KTQ', IQD% ISO 90013 und forschung und Schlafmedizin (DGSM e. V.)

AZAV“ nachgewiesen. Im Zertifizierungsprozess besitzt.

werden Starken und Optimierungsmaoglichkei-

ten von externen Fachexpert*innen aufgezeigt. - Die SINOVA Kliniken des ZfP Reichenau

Diese flieBen in den kontinuierlichen Verbesse- besitzen die DTB-Zertifizierung

rungsprozess ein. Die rechtlichen Anforderungen (Dialektisch Behaviorale Therapie).

werden damit mehr als erfullt.
- Das ZfP Sudwurttemberg ist an allen

Daruiber hinaus drickt sich die Umsetzung der drei Klinikstandorten (Bad Schussenried,
Qualitatsansprliche durch verschiedene weitere Weissenau und Zwiefalten) als rauchfreies
Auszeichnungen in den einzelnen Hausern aus, Krankenhaus zertifiziert.

dies sind einige Beispiele:
- Das Klinikum SchloB Winnenden, das PZN

- Die Servicegesellschaft des Psychiatrischen sowie das ZfP Calw - Klinikum Nordschwarz-
Zentrums Nordbaden ist nach ,,DGE: Station wald und das ZfP Emmendingen sind durch
Ernahrung. Vollwertige Verpflegung in Kran- ihr Angebot in der Musiktherapie als ,,singen-
kenhausern und Rehakliniken zertifiziert. des Krankenhaus“ durch das internationale

Netzwerk zur Forderung des Singens in Ge

- nach dem Audit ,,berufundfamilie“ sind das sundheitseinrichtungen e. V. zertifiziert.
ZfP Emmendingen, das ZfP Calw - Klinikum
Nordschwarzwald und das Klinikum am IKTQ: Kooperation fiir Transparenz und Qualitit im Gesundheitswesen

(Krankenhausbereich)

2IQD: Institut fir Qualitdtskennzeichnungen von sozialen
Dienstleistungen GmbH

31SO 9001: Sicherung des Qualitdtsmanagements

‘AZAV: Akkreditierungs- und Zulassungsverordnung Arbeitsférderung
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Ethik, Seelsorge und Begleitung

An den Zentren fur Psychiatrie in Baden-Wurttemberg treffen unterschied-

lichste Menschen,

zunehmend aus verschiedenen Herkunftslandern und

unterschiedlichen Kulturen, aufeinander: Betroffene mit teils sehr komplexen
Lebens- und Krankheitsgeschichten, Mitarbeitende mit vielseitigsten Aufgaben
und Hintergriinden sowie Besucher*innen, denen durch die Krankheit ihrer An-
gehorigen oder andere Lebensumstande oft viel abverlangt wird. Um diesen
Menschen mit Rat und Trost zur Seite stehen zu konnen, bieten die Zentren flr
Psychiatrie ein breites Spektrum an Hilfeleistungen, die nicht Teil der medizi-
nischen Versorgung sind. Betroffene, Mitarbeitende, Besucher*innen nehmen

diese gerne in Anspruch.

Seelsorge

In den Satzungen aller Zentren fir Psychiatrie
ist verankert, dass die Zentren die kirchliche
Seelsorge in ihren Einrichtungen, als einen
essenziellen Bestandteil der Fursorge, unter-
stiitzen. Die Zeiten der Seelsorge, insbeson-

dere der Gottesdienste, werden bei Bedarf
abgestimmt. In ihrer Arbeit genieBen die Seel-
sorgenden ein hohes MaB an Autonomie. Alle,
die einen Menschen zum Reden, Zuhoren oder
Schweigen brauchen, finden bei den Klinikseel-
sorgenden ein Kontaktangebot. Je nach Wunsch
der Hilfesuchenden kommen die Seelsorgenden
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Im Raum der Mitte organisieren die Seelsorgenden des ZfP Siidwiirttemberg regelmdpig

Gesprdchsrunden.

auch auf die Stationen oder verabreden ein Tref-
fen in den Raumen des Dienstes oder in eigens
dafiir eingerichteten Andachtsraumen.

Die Rahmenbedingungen hierfir haben alle
Zentren geschaffen. Es werden Raumlichkeiten
zur Verfugung gestellt, die neben Einzel- und
Gruppengesprachen auch das Feiern von Gottes-
diensten ermoglichen. Seelsorge wird in allen
Zentren in okumenischer Verbundenheit gestal-
tet, unabhangig von Konfession, Religion oder
Glaubenseinstellung. Die Zentren in Weinsberg,
Wiesloch und Emmendingen und die Standorte
des ZfP Sudwiurttemberg in Bad Schussenried,
Zwiefalten und Weissenau haben Kirchen,
das ZfP Reichenau hat eine Okumenische
Kapelle auf dem Gelande. Fiir den sonntagli-
chen Gottesdienst verfugt das ZfP Calw - Kli-
nikum Nordschwarzwald, (iber einen Fest-
saal mit abgrenzbarem Altarbereich. Das
Psychiatrische Zentrum Nordbaden bietet
Patient*innen einen muslimischen Besuchs-
dienst an, der die Kranken wahrend des
Klinikaufenthaltes auf der Station besucht.

Im Zentrum fir Psychiatrie Emmendingen
wurde 1993 der IDEM-Kreis (Im Dienste Eines
Menschen) ins Leben gerufen. Der Kreis soll
Bewohner*innen der Einrichtungen, die keinen
Besuch erhalten, die Moglichkeit fur Kontakte,
Gesprache und Unternehmungen bieten.

Ein Raum der Stille wird unter anderem im ZfP
Sudwirttemberg sowie im ZfP Calw - Klinikum
Nordschwarzwald, angeboten. Dort konnen
sich Menschen, unabhangig von Herkunft und
religioser Zugehorigkeit, Zeit flir spirituellen
Ruickzug nehmen.

Gemeinschaft gibt Geborgenheit und Halt und ist

nicht an Konfessionen gebunden.
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Ethik, Seelsorge und Begleitung

Patientenfliirsprecher*in

Patientenfiirsprecher*innen stellen in allen
sieben Zentren fir Psychiatrie eine wichtige
Kommunikationsschnittstelle zwischen Kran-
kenhaus und Betroffenen dar. Patientenfurspre-
chende sind im Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz
(PsychKHG) verankert. Sie priifen Anregungen
und Beschwerden und wirken in Zusammenar-
beit mit Betroffenen auf eine Problemlosung
hin. Es handelt sich um eine ehrenamtliche
Tatigkeit, die vom jeweiligen Landkreis bestellt

Im Raum der Stille kbnnen sich Menschen,

unabhdngig von Herkunft und religidser
Zugehorigkeit, Zeit flir spirituellen Riick-
zug nehmen.

wird. Patientenfiirsprechende sind keinem Ar-
beitgebenden unterstellt. In diesem Amt kann
sich die Person ganz im Sinne eines patien-
tenorientierten Beschwerdemanagements fir
die Interessen von Hilfesuchenden einsetzen.
Betroffene, die ihre Interessen nicht gewahrt
sehen, konnen sich jederzeit an Patientenfir-
sprechende wenden. Beispielsweise, wenn sie
die Zustande im Krankenhaus bemangeln, sich
Uber ihre eigenen Rechte im Unklaren sind oder
ein Konflikt geschlichtet werden muss. Dies ist
kostenlos und streng vertraulich. Patientenfur-
sprechende sind Mitglied des Aufsichtsrates des
jeweiligen Zentrums fur Psychiatrie.

Ethik-Komitee

Das Ethik-Komitee ist in den Satzungen der Zen-
tren verankert. Es versteht sich als Ansprech-
stelle fir behandelnde Teams, die in schwie-
rigen Situationen in der Pflege Rat suchen. In
jedem der sieben Zentren setzt es sich aus
Mitgliedern unterschiedlicher Berufsgruppen
zusammen. Patientenfursprechende und Klinik-
seelsorgende sind immer fester Bestandteil
des Komitees. Die Mitglieder des Ethik-
Komitees stehen allen Mitarbeitenden als
Ansprechpartner*innen zur Verfiigung. Die Auf-
gaben des Ethik-Komitees liegen vor allem in
der beratenden Unterstutzung. Das umfasst
beispielsweise Themen wie lebensverlangernde
MaBnahmen, Fixierung oder die Beteiligung von
Betroffenen an der Planung und Durchfiihrung
der Therapie.



Weitere Begleitangebote

Von den Besucherdiensten, die oft durch Laien-
helfer*innen in den Zentren fur Psychiatrie
organisiert werden, profitieren vor allem
Erkrankte, die sich schon etwas langer in den
Einrichtungen befinden. Viele Freiwillige leisten
den professionellen Pflegekraften wertvolle
Unterstiitzung bei der Firsorge der Patient*in-
nen. Auf Wunsch gehen sie mit den psychisch
erkrankten Menschen spazieren oder unter-
halten sich, betreiben Patientenbibliotheken,
Kleiderladen oder Cafés und bringen unter an-
derem mit Veranstaltungen Abwechslung und
ein Stiick Normalitat in den Psychiatriealltag.

GESCHAFTSBERICHT 2021

Viele der Zentren verfligen liber eigene

Kirchen oder Kapellen.
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VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE

Allgemeine Psychiatrie

Die Allgemeine Psychiatrie und Psychotherapie beschaftigt sich mit den klas-
sischen Kernaufgaben psychiatrischer Einrichtungen und bildet den groBten
klinischen Bereich der ZfP-Gruppe Baden-Wiurttemberg. In den Kliniken und
Abteilungen fir Allgemeine Psychiatrie werden liberwiegend Patient*innen mit
Diagnosen aus den Bereichen psychotischer Storungen, affektiver Erkrankungen,
Belastungsreaktionen und Personlichkeitsstorungen behandelt.
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Die Diagnose und Behandlung erfolgen nach
dem fachlich-wissenschaftlichen Standard der
glltigen Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der
Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesell-
schaften (AWMF). Neben umfassenden ambu-
lanten, teilstationaren und stationaren Behand-
lungseinrichtungen sind der Allgemeinen Psych-
iatrie und Psychotherapie auch alle Einrichtun-
gen und Angebote der Gemeindepsychiatrischen
Verbiinde (GPV) zugeordnet.

Gemeindendhe und
Entfernung zum Wohnort

Bei vielen psychiatrischen Erkrankungen sind
bei der Behandlung die sozialen Bezlige der
Betroffenen zu beriicksichtigen. Deshalb findet
bei einem GroBteil der Betroffenen die opti-
male Behandlung im direkten sozialen Umfeld
wie der Gemeinde oder der Familie statt. Bei
anderen psychischen Storungen ist gerade der
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Flir eine umfassende Versorgung sind qualifizierte Mitarbeitende unerldsslich.

Abstand zum bisherigen Umfeld ein wichtiger
Faktor. In einer patientenorientierten Versor-
gungsstruktur werden daher zentrale gemeinde-
ferne Angebote, dezentrale gemeindenahe und
direkt aufsuchende Angebote vorgehalten.

Flachendeckendes Netz durch
weitere Satellitenstationen

Die Einrichtungen der ZfP-Gruppe haben in
ihren Versorgungsgebieten ein umfassendes
Netz dezentraler, gemeindenaher Behandlungs-
einrichtungen geschaffen und werden dies, wo
notig, weiter ausbauen. Allen Betroffenen soll
ein fiir sie moglichst gut erreichbares Angebot
zur Verfiigung stehen. Deshalb wurden und
werden von zentralen ZfP-Standorten aus statio-
nare und teilstationare Kapazitaten in unter-
schiedliche Satelliten - von psychiatrischen Sta-
tionen an Allgemeinkrankenhausern bis hin zu
eigenen psychiatrischen Kliniken sowie Tages-
kliniken - ausgelagert.

Das ZfP Sudwiurttemberg hat gemeindenahe
voll- und teilstationare Angebote sowie psychia-
trische Institutsambulanzen in Wangen, Ehin-
gen, Friedrichshafen und Reutlingen eingerich-
tet. Das Psychiatrische Zentrum Nordbaden,
Wiesloch, halt Satellitenstationen mit voll- und
teilstationaren sowie ambulanten allgemein-
und weiteren fachpsychiatrischen Angeboten
(Sucht- und Gerontopsychiatrie) in Bruchsal,
Mosbach, Schwetzingen und Weinheim vor.
Das Klinikum am Weissenhof, Weinsberg, be-
treibt Satelliten mit Tageskliniken und psych-

iatrischen Fachambulanzen in Heilbronn und
Kiinzelsau sowie eine stationare Einheit, Tages-
kliniken und eine psychiatrische Fachambulanz
in Schwabisch Hall. Im Kreiskrankenhaus
Schopfheim betreibt das Zentrum fiir Psych-
iatrie Emmendingen, in Kooperation mit den
Kliniken des Landkreises Lorrach GmbH, eine
Klinik fir Psychiatrie sowie eine psychiatrische
Tagesklinik in Lorrach. In eigener Tragerschaft
betreibt das Zentrum fur Psychiatrie Emmen-
dingen psychiatrische Tageskliniken in Lahr und
in Bad Krozingen. Das Klinikum Schlofl Winnen-
den hat in Schwabisch Gmind sowie in Ellwan-
gen stationare Behandlungsmaoglichkeiten auf-
gebaut. Das Zentrum fur Psychiatrie Reichenau
verfligt Uber ein Psychiatrisches Behandlungs-
zentrum in Waldshut-Tiengen.

Das ZfP Calw - Klinikum Nordschwarzwald,
betreibt neben dem stationaren Angebot des
Psychiatrischen Behandlungszentrums Baoblin-
gen auch Tageskliniken in Boblingen und
Pforzheim-Eutingen. Psychiatrische Instituts-
ambulanzen werden in Bretten, Pforzheim,
Karlsruhe-Ettlingen, Leonberg, Sindelfingen,
Boblingen, Herrenberg, Nagold, Calw und Bad
Wildbad-Calmbach betrieben.

Spezialisierung und Intensitat
der Behandlung

Die Intensitat der Behandlung richtet sich nach
Art und Schwere der Erkrankung. Gravierende
Storungen, beispielsweise mit akuter Fremd-
und Selbstgefahrdung, werden mit hohem
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Allgemeine Psychiatrie

personellen Aufwand (intensiv-) stationar be-
handelt. Entsprechend geschultes Fachpersonal
steht 24 Stunden, also rund um die Uhr, zur Ver-
fugung. Alle erforderlichen technischen und per-
sonellen Moglichkeiten werden vorgehalten und
stetig den Notwendigkeiten angepasst. Weniger
gravierende Storungen konnen haufig ambu-
lant oder in einer Tagesklinik behandelt werden.

Die Einrichtung von Schwerpunktstationen er-
laubt es, spezifische Erkrankungen mit besonde-
rer Fachkompetenz und individuell angepassten
Therapieverfahren bestmoglich zu behandeln.
Schwerpunktstationen fur schizophren erkrank-
te Patient*innen existieren seit vielen Jahren
in allen Zentren. Im ZfP Sudwirttemberg am
Standort Zwiefalten und im Zentrum fur Psych-
iatrie Reichenau konnen Menschen in psycho-
tischen Krisen auf Soteria-Stationen behandelt
werden. Hier besteht auch die Moglichkeit der
Mutter-Kind-Behandlung, die auch im Rahmen
des SINOVA Kliniken-Verbundes durchfuhrbar
ist. Im Zentrum fir Psychiatrie Reichenau be-
steht seit 2015, angebunden an die Soteria-
Station, neben der Friihbehandlung eine Fruh-
erkennungssprechstunde. Im Zentrum fir
Psychiatrie Emmendingen gibt es seit vielen
Jahren eine Station zur Friherkennung, Inter-
vention und Pravention von Psychosen und
psychiatrischen  Erkrankungen junger Er-
wachsener. Das ZfP Calw - Klinikum Nord-
schwarzwald, verfolgt seit 2015 konsequent die
Behandlung nach storungsspezifischem Bedarf
der Betroffenen auf allen Stationen. Neben
Behandlungsangeboten fiur junge Psychose-

erkrankungen gibt es auch spezielle Stations-
profile fur chronisch verlaufende Psychosen,
Depressionen und andere affektive Storungen
sowie psychosoziale Krisen und Personlichkeits-
storungen.

Im ZfP Stidwurttemberg am Standort Weissenau
gibt es neben einer Depressionsstation eine
Station fur Traumafolgestorungen, eine Depres-
sionstagesklinik, eine Akuttagesklinik, eine
offene Akutsprechstunde und verschiedene
Spezialambulanzen, beispielsweise zur Friher-
kennung psychotischer Storungen, fiir Erwach-
sene mit ADHS und fiir Gefliichtete. Das ZfP Sud-
wirttemberg flhrt an den Hauptstandorten und
einigen Satelliten mit spezialisierten Behand-
lungsteams eine stationsaquivalente Behand-
lung (StaB) durch.

Weitere spezialisierte Angebote gibt es bei-
spielsweise auch fiir Borderline-Betroffene, fir
Patient*innen mit affektiven Storungen, Angst-
und Zwangsstorungen sowie fiir Menschen
mit Intelligenzminderung mit psychiatrischen
Komorbiditaten und Verhaltensstorungen. Hier-
zu stehen sozialpsychiatrische und heilpada-
gogisch aufgestellte Spezialstationen mit mul-
tiprofessionellen Teams sowie spezialisierte
systemisch arbeitende Institutsambulanzen zur
Verfluigung. Diese arbeiten zu groBen Teilen auf-
suchend.

Zur Unterstitzung von Menschen in akuten
Krisen Kriseninterventionsstationen
zur Verfligung. Fur den Bereich der Intensiv-

stehen
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In den Abteilungen fiir Allgemeine Psychiatrie werden liberwiegend Menschen mit Psychosen, depressiven

Storungen, manisch-depressiven Erkrankungen und Personlichkeitsstorungen behandelt.

stationen wurden unter anderem am Psychiatri-
schen Zentrum Nordbaden in Wiesloch Hybrid-
raume fir die speziellen Anforderungen fir
Isolation und Fixierung geschaffen. Ebenso wur-
de hier durch ein Pool-Modell in der Pflege sowie
mit der Implementierung von Safewards auf die
geanderten gesetzlichen Rahmenbedingungen
reagiert. Seit April 1999 bietet das Psychiatri-
sche Zentrum Nordbaden, Wiesloch, als erste
Einrichtung Baden-Wurttembergs, auch statio-
nare Therapieprogramme fiir psychisch kranke
Matter mit Kindern sowohlin der Postnatalphase
als auch im Vorschulalter ab zwei Jahren an. Ein
weiteres Spezialangebot besteht bei Zwangs-
storungen und es gibt ein Regelprogramm fur
junge Ersterkrankte.

In vielen Kliniken wird gegenwartig der Auf-
nahmeprozess umstrukturiert. Durch die aus-
fuhrliche Diagnostik und Beratung zu Beginn
des Aufnahmeprozesses wird der nieder-
schwellige Zugang gewahrleistet. Mit den
Patient*innen wird frihzeitig der richtige
Behandlungspfad, sei dieser ambulant, teil-
stationar oder stationar, beziehungsweise das
richtige Spezialangebot, erarbeitet. So hat das
Klinikum Nordschwarzwald in Calw-Hirsau 2019
eine ,,Clearing-Station®“ eingerichtet, Uber die
seitdem 90 Prozent der Aufnahmen laufen. Auf
einer Station mit 18 Einbettzimmern werden
samtliche aufnahmerelevanten Untersuchun-
gen und MaBnahmen durchgefiihrt. Dabei wird
auch entschieden, unter welchem Rechtsstatus
die Behandlung steht. Nach maximal drei Tagen
wird ein*e Patient*in in die geeignete storungs-

spezifisch ausgerichtete Station in den Behand-
lungsprozess uberfiihrt, beziehungsweise nach
kurzfristigen Krisen entlassen oder an weitere
Versorgungsangebote (Tagesklinik, psychiatri-
sche Institutsambulanz) weitergeleitet.

Weniger gravierende Storungen konnen mitt-
lerweile in allen ZfP-Regionen haufig ambulant
oder in einer Tagesklinik behandelt werden.
Daruiber hinaus hat sich in einigen Zentren be-
reits die stationsaquivalente Behandlung (StaB)
etabliert. Um neue Wege in der sektoren-
Ubergreifenden Versorgung von psychiatrisch
erkrankten Menschen zu entwickeln, hat das
ZfP Sudwirttemberg mit einzelnen Kranken-
kassen Vertrage zur ,Integrierten Versorgung*
abgeschlossen.

Gemeindepsychiatrische
Verbiinde

Die Gemeindepsychiatrischen Verbiinde (GPV)
werden in der Allgemeinen Psychiatrie und Psy-
chotherapie flachendeckend weiter auf- und
ausgebaut. In vielen Regionen wurden weiter-
hin Hilfeplankonferenzen, unter Beteiligung
der Eingliederungshilfe, als Kostentrager eta-
bliert, um die verbindliche regionale Versorgung
unter Einbeziehung aller Trager zu steuern. Das
Psychiatrische Zentrum Nordbaden, Wiesloch,
engagiert sich auch in den Bundnissen gegen
Depression im Rhein-Neckar-Kreis Stid und im
Neckar-Odenwald-Kreis.
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Alterspsychiatrie

Der demografische Wandel ist eine der groBten Herausforderung der kom-
menden Jahrzehnte. In Baden-Wirttemberg wird von 2015 bis 2030 die Zahl
der Menschen uber 65 Jahre von 2,18 Millionen auf 2,73 Millionen und die der
hochaltrigen Menschen uber 85 Jahre von 287.000 auf 410.000 steigen. Der
Behandlung psychischer Erkrankungen kommt eine entscheidende Rolle beim
Erhalt einer moglichst unabhangigen Lebensfuhrung im Alter zu. Trotz ver-
besserter ambulanter Angebote erleben Krankenhauser aufgrund des demo-
grafischen Wandels eine stark wachsende Nachfrage. Durch die Reduktion der
durchschnittlichen Aufenthaltsdauer stoBen die Krankenhauser dabei an ihre
Grenzen. Da mit zunehmender Hochaltrigkeit eine wachsende Multimorbiditat
und Pflegebediirftigkeit einhergeht, werden geeignete Pflegeheimplatze fur
altere psychisch kranke Menschen verstarkt nachgefragt.

Erstmalige oder chronische
psychiatrische Erkrankungen
im Alter

Als Folge des demografischen Wandels und des
medizinischen Fortschrittes andert sich auch
das Spektrum psychischer Erkrankungen im Al-
ter. Fruher Uuberwogen die Diagnosen Demenz
und Depression bei weitem. Durch die verbes-
serten Behandlungen ist die Lebenserwartung
von Menschen mit chronischen psychischen
Erkrankungen in diesem Jahrhundert deutlich
gestiegen. Menschen mit bereits im jungen
Erwachsenenalter aufgetretenen Suchterkran-
kungen und Psychosen treten zunehmend in
der Altersmedizin in Erscheinung. Sie finden
oft, weder in den Versorgungsstrukturen jun-
gerer Menschen noch in den Strukturen der
Altenhilfe, eine adaquate Behandlung und
Unterstitzung.

Im Hinblick auf die zunehmende Anzahl dlter werden-

der Menschen gewinnen umfassende und spezialisierte

Behandlungsangebote an Bedeutung.



Die Alterspsychiatrie befasst sich mit psychischen Erkrankungen von Menschen, die das 65. Lebensjahr

tiberschritten haben.

Flir die Behandlung alterer Menschen mit
psychischen Erkrankungen hat sich der Begriff
der Alterspsychiatrie und -psychotherapie bun-
desweit etabliert. In den Unternehmen der ZfP-
Gruppe Baden-Wirttemberg hat diese Spezia-
lisierung frih begonnen und in den vergan-
genen Jahren hat sich das Behandlungsangebot
kontinuierlich verbessert und differenziert.

Breites Behandlungsangebot

Alle Unternehmen der ZfP-Gruppe verfligen
heute uUber spezialisierte Abteilungen oder Kli-
niken fur Alterspsychiatrie und -psychothera-
pie. Das Angebot umfasst die Behandlung, Ver-
sorgung und Betreuung von alteren Menschen
mit allen psychischen Erkrankungen. Neben der
Ausdifferenzierung der Behandlungsangebote
fur Menschen mit einer Demenz oder Depres-
sion im Alter, werden die Angebote fiir altge-
wordene Menschen mit Psychosen oder Sucht-
erkrankungen ausgebaut.

An vielen Standorten werden zudem tageskli-
nische Angebote vorgehalten. Daneben leistet
die ZfP-Gruppe im Rahmen der Psychiatrischen
Institutsambulanzen (PIA) einen Beitrag zur
ambulanten Versorgung, vor allem in Alten-
und Pflegeheimen. AuBerdem bietet die ZfP-
Gruppe an mehreren Standorten Konsiliar- und
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Liaisondienste in den naheliegenden soma-
tischen Kliniken an. Am Standort Weinheim
konnte die Vernetzung zwischen Geriatrie und
Alterspsychiatrie in Form einer interdisziplina-
ren Station umgesetzt werden. Ein weiteres
Spezialangebot ist die Memory Clinic, eine
ambulante Gedachtnissprechstunde. Hier er-
folgen beispielsweise die Frihdiagnostik von
Gedachtnisproblemen sowie die ambulante Be-
handlung von Verhaltensauffalligkeiten.
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Mit Ergotherapie werden vorhandene Ressourcen und

Interessen gefordert und erhalten.
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Alterspsychiatrie

Qualifizierte
Behandlungskonzepte

Insbesondere in den letzten Jahren wurden
spezielle psychotherapeutische Behandlungs-
formen fir die wachsende Gruppe alterer
Menschen entwickelt, die genauso erfolgreich
wie bei jlingeren Betroffenen eingesetzt werden
konnen. Diese psychotherapeutischen Einzel-
und Gruppentherapien sind an allen Standorten
mit Angeboten fiir Betroffene mit affektiven
Storungen etabliert.

Neben einer psychopharmakologischen Behand-
lung werden den Betroffenen Kunst- und Musik-
therapie, Ergotherapie, Physiotherapie und
Bewegungstherapie angeboten. Zur Verbes-

Alterspsychiatrische Ambulanzen ermoglichen die

Behandlung im gewohnten Umfeld.

serung der sozialen Kompetenzen sind Tanz-
therapie, Literaturkreise, Kochgruppen, Er-
zahlcafés und weitere soziotherapeutische
wie pflegetherapeutische Angebote etabliert.
Fir schwer an Demenz Erkrankte werden
auBerdem spezielle Therapieformen wie
basale Stimulation und Snoezelen angeboten,
die insbesondere die eingeschrankte Wahr-
nehmungsfahigkeit der Betroffenen bertick-
sichtigen.

Versorgungsnetzwerke aufbauen

Aufgrund des demografischen Wandels mussen
in der Versorgung dementer alterer Menschen
die Versorgungsstrukturen geandert werden.
Anzustreben sind Versorgungsnetzwerke mit
einer fruhzeitigen Planung fur die kommenden
schwereren Erkrankungsphasen. Die ZfP-Grup-
pe engagiert sich mit ihrer fachlichen Exper-
tise an der Entstehung dieser Netzwerke, bei-
spielsweise auf Kreis- und Gemeindeebene.
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In verschiedenen Landern wurden in der
Depressionsbehandlung Case Management-
Konzepte zur Zusammenfuhrung von haus-
arztlicher und psychiatrischer Kompetenz in
der Behandlung alterer Menschen erprobt und
teilweise dauerhaft etabliert. Aufgrund der
engen Bindung alterer Menschen an die haus-
arztliche Versorgung besteht gerade hierbei
die Moglichkeit, notwendige therapeutische
Weichen frih zu stellen.

Die Behandlung umfasst Kunst- und Musik-
therapie, Ergotherapie, Physiotherapie und
Bewegungstherapie.

Die Abteilungen und Kliniken fiur Alters-
psychiatrie und Psychotherapie der ZfP-
Gruppe stehen deshalb in einem laufenden
Wandlungsprozess, der aufgrund der fruhen
Spezialisierung auf einem kontinuierlich
gewachsenen Erfahrungsfundament steht.

Das Miteinander ist wichtig - Gruppenangebote fordern die

soziale Kompetenz.
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Suchttherapie

Suchterkrankungen bleiben unter den psychischen Erkrankungen mit ihrer ho-
hen Zahl an betroffenen Menschen sowie der durch sie verursachten Erkran-
kungen und Sterblichkeit bedeutend. Gerade unter Jugendlichen, die zu Sucht-
mitteln greifen, ist der Mischkonsum von Cannabis, neuen psychoaktiven syn-
thetischen Stoffen und Alkohol ansteigend. Dieses Verhalten stellt die Behand-
lung vor neue Herausforderungen. Die Zentren mit ihren vielfaltigen, qualifizier-

ten und vernetzten Angeboten im ambulanten, teilstationaren und stationaren
Bereich bieten wichtige Bausteine fir die Versorgung dieser Menschen an.

Langjahrige Erfahrung
und Weiterentwicklung

Die in den 1920er-Jahren an den Standorten
der heutigen ZfP-Gruppe geschaffenen Spezial-
einrichtungen fur die Behandlung und Versor-
gung Suchtkranker wurden uber die Jahre dif-
ferenziert und zu einem gemeindenahen, leicht
zuganglichen, wenig stigmatisierenden, ver-

netzten Angebot ausgebaut. Neben dem qua-
lifizierten niederschwelligen Drogenentzug, die
Station ,,Mariatal“ des ZfP Sudwirttemberg hat
bereits 25-jahriges Bestehen gefeiert, bestehen
Spezialprogramme fir den qualifizierten Alko-
hol- und Medikamentenentzug. Auch langjahrig
Suchterkrankte mit vielfaltigen Begleit- und
Folgeerkrankungen werden behandelt. Zudem
gibt es eine Sektion fir junge Cannabiskonsu-



Mit gezielten Therapieangeboten werden Betroffene auf ein suchtmittelfreies Leben auf3erhalb der Einrichtung

vorbereitet.

menten im ZfP Calw - Klinikum Nordschwarz-
wald sowie Rehabilitationseinrichtungen im
Klinikum SchloB Winnenden und im Psychiatri-
schen Zentrum Nordbaden, Wiesloch.

In AuBenstellen wurden Tageskliniken und
Psychiatrische Institutsambulanzen eroffnet,
Wohngemeinschaften und Wohnheime fur
Suchtkranke entweder initiiert oder in eigener
Tragerschaft (ZfP Stdwurttemberg) aufgebaut.

Der inzwischen langjahrige Austausch in kom-
munalen Suchthilfenetzwerken und die ge-
meinsame Arbeit in Fachkonferenzen mit der
Liga der freien Wohlfahrtspflege haben die Wei-
terentwicklung und Vernetzung der Behand-
lungsbausteine, ihre sachgerechte Differenzie-
rung und breite Verfiigbarkeit vorangetrieben.
So wurden Betroffene in Selbsthilfegruppen,
Angehorige in Angehorigengruppen, psycho-
soziale Beratungsstellen und Fachkliniken kon-
zeptionell eingebunden.

Bedingt durch die Corona-Krise wurden, um
die Versorgung Suchtkranker sicherzustellen,
Videosprechstunden etabliert, die nun als
optionaler Behandlungsbaustein zur Verfligung
stehen. Die Stationsaquivalente Behandlung
(StaB) fur Suchtkranke ist im ZfP Studwdurttem-
berg etabliert und befindet sich in den anderen
ZfP in Planung oder Erprobung.
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Spezialangebote fur Suchtkranke mit Trauma-
folgestorungen oder mit ADHS wurden etabliert.
Behandlungsprogramme zur Behandlung von
Psychose und Sucht wurden weiterentwickelt,
Gruppenprogramme fiir Borderline-Patient*in-
nen etabliert und Ruckfallpraventionsprogram-
me implementiert.

Unter der Leitung des Sozialministeriums wurde
in der Arbeitsgruppe Substitution mitgearbei-
tet, um diese Behandlungsform sicherzustellen.
Der Substitutionsgipfel im Herbst 2019, geleitet
von Minister Manne Lucha, MdL, hat dabei einen
wesentlichen Impuls gegeben, durch die Zent-
ren fur Psychiatrie Losungen in nicht oder un-
zureichend versorgten Gebieten zu entwickeln,
um die Versorgung durch niedergelassene
Arzt*innen zu erginzen. So entstanden im ZfP

Zahlreiche Suchttageskliniken ermogli-

chen die teilstationdre Behandlung.
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Reichenau und durch dieses am Standort Tutt-
lingen Substitutionsambulanzen in Tragerschaft
des ZfP unter Einbindung niedergelassener Kol-
leg*innen. Im Klinikum SchloB Winnenden konn-
te ein niedergelassener Kollege Raume finden
und kann die Praxis vorerst weiterbetreiben.
Fir den nordlichen Landkreis Karlsruhe wurde
durch das Psychiatrische Zentrum Nordbaden in
Wiesloch eine mogliche Losung erarbeitet.

Durch die Angebote der Kinder- und Jugend-
psychiatrie JADE im Klinikum am Weissenhof,
Weinsberg sowie clean.kick und clean.kids im
ZfP Sudwirttemberg hat sich die Versorgung
konsumierender Kinder und Jugendlicher we-
sentlich verbessert.

Die Etablierung von Suchttageskliniken und
Psychiatrischen Institutsambulanzen an Allge-
meinkrankenhausern hat die Vernetzung mit
den Krankenhausern im Sinne der suchtkranken
Menschen verbessert.

Qualifizierung der Mitarbeitenden

Durch das von der Psychiatrischen Universitats-
klinik Tubingen entwickelte Online-Trainingspro-
gramm zu motivierender Gesprachsfuihrung,
das von den Suchtkliniken der ZfP-Gruppe
erworben werden konnte, wird die Weiterbil-
dung der Mitarbeitenden in dieser Gesprachs-
fuhrungstechnik Uber Inhouse-Fortbildungen
weiter gefordert.

Die Aus- und Fortbildung der Mitarbeitenden,
insbesondere der Fuhrungskrafte, sichert die
Fortfuhrung und Weiterentwicklung der spezi-
alisierten Suchtkrankenbehandlung und stellt
eine wichtige Aufgabe auch in der Zukunft dar.

Die Forderung der Krankheitseinsicht und

Motivation zur Verhaltensdnderung spielen

in der Suchttherapie eine wichtige Rolle.



Forschung, Entwicklung
und Kooperation

Die Unternehmen der ZfP-Gruppe enga-
gieren sich in der von Drittmitteln finan-
zierten suchtmedizinischen und -therapeu-
tischen Forschung. Eine enge Kooperation
zwischen dem Zentralinstitut fiur Seelische
Gesundheit Mannheim, mit dem feuerlein
Centrum fiur Translationale Suchtmedizin
und dem Psychiatrischen Zentrum Nordba-
den, Wiesloch, widmet sich gezielt der Frage
der regionalen Versorgungsforschung. Die
Landkreise Konstanz und Reutlingen sind
baden-wirttembergische Modelllandkreise fur
die Versorgung Suchtkranker. Unter Feder-
fuhrung der ZfP werden Modelle zur
ambulanten integrierten Versorgung alkohol-
und  medikamentenabhagiger = Menschen
sektoren-uibergreifend und multidisziplinar
entwickelt. Die leitenden Arzt*innen der
suchtmedizinischen Kliniken der ZfP-Gruppe
sind Mitglieder in Fachausschiissen der
Deutschen Gesellschaft fiir Psychiatrie, Psycho-
therapie und Nervenheilkunde (DGPPN), der
Bundesdirektorenkonferenz ~ Psychiatrischer
Krankenhauser (BDK) und der Arztekammern.
Somit ist sichergestellt, dass die Behandlungs-
richtlinien den aktuellen Stand des therapeu-
tischen Wissens reprasentieren.
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In den Kliniken fiir Suchterkrankungen am Stand-
ort Weinsberg finden Erwachsene bei Missbrauch
und Abhdngigkeit von Alkohol, Medikamenten und
illegalen Drogen sowie Verhaltenssiichten professio-
nelle Hilfe.

Informationsaustausch und die konstante Vernetzung mit kommunalen

Suchthilfenetzwerken steigern die Versorgungsqualitdt.
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Psychosomatik

Psychosomatische Erkrankungen sind weit verbreitet, verursachen erhebliche
Leiden und schranken die Lebensqualitat und Leistungsfahigkeit ein. Dies hat
auch krankheitsbedingte Fehlzeiten und vorzeitige Berentungen zur Folge. Die
Psychosomatische Medizin beriicksichtigt die Ursachenvielfalt dieser Erkran-
kungen mit ihrem bio-psychosozialen Modell, das der unauflosbaren Einheit
von Leib und Seele und der Bedeutung sozialer Faktoren Rechnung tragt.

Flachendeckende Versorgung

Der Aufgabe einer flachendeckenden Versor-
gung der Bevolkerung konnten die Zentren fur
Psychiatrie Baden-Wirttemberg in den letz-
ten Jahren mit der Etablierung von psycho-
somatischen Krankenhauseinrichtungen gerecht
werden. Die ZfP-Gruppe ist heute in Baden-
Wirttemberg an zahlreichen Standorten mit
stationarer, zunehmend auch mit tagesklini-
scher und ambulanter Versorgung, etabliert.

Kernaufgabe ist nach wie vor die wohnortnahe,
niederschwellige Versorgung von Betroffenen
mit haufigen Krankheitsbildern wie Angst-
storungen, somatoformen oder depressiven
Erkrankungen. Hinzu kommen, je nach GroBRe
der Einrichtung und Grad der regionalen
Vernetzung, Diagnostik und storungsspezifische
Therapie bei Patient*innen mit selteneren,
aber oft stationar behand lungsbedirftigen
Erkrankungen, beispielsweise  Ess-
storungen, Traumafolgestorungen oder Per-
sonlichkeitsstorungen. Weitere Aufgaben sind
der  psychosomatische oder
Liaisondienst fur primar korperlich Erkrankte
an den kooperierenden Allgemeinkranken-

wie

Konsiliar-

Bereich

Ebenso umfasst der
andere aufsuchende Formen von Psycho-
somatischer Medizin beziehungsweise Psycho-
therapie, die Mitwirkung an interdisziplinaren
Versorgungsangeboten wie Psychoonkologie
oder Multimodaler Schmerztherapie sowie eine
moglichst enge Verzahnung mit niedergelasse-

nen Arzt*innen und Psychotherapeut*innen.

hausern.

Schwerpunkte und
Spezialisierungen

Das ZfP Sudwirttemberg hat fiir die Psycho-
somatische Medizin den SINOVA Kliniken-Ver-
bund gegriindet. Hierzu gehoren als Abteilungen
an Krankenhausern die SINOVA Kliniken Ravens-
burg, Friedrichshafen, Zwiefalten, Reutlingen
und Aulendorf sowie als eigenstandige
Fachkliniken die SINOVA Sonnenberg Klinik
Stuttgart, die SINOVA Schussental in Aulendorf
und als Abteilung des ZfP Reichenau die
SINOVA Klinik Reichenau. An den einzelnen
Standorten des Verbundes wurden spezifische
Behandlungsschwerpunkte entwickelt: Die
SINOVA Klinik Aulendorf deckt unter anderem
den Bereich der Psychosomatischen Schmerz-
therapie ab, Zwiefalten die Psychotraumatolo-



Die Psychosomatik befasst sich m it kdrperlichen Stérungen, bei denen kein ausreichender organischer
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Befund nachweisbar ist, sowie mit psychischen Erkrankungen, die sich auch korperlich auswirken.

gie und Ravensburg sowie Friedrichshafen eine
generalisierte Psychosomatik am Allgemein-
krankenhaus. Die SINOVA Schussental in Aulen-
dorf steht vor allem fir eine Internistische
Psychosomatik sowie fiir eine beschleunigte
Form der Rehabilitation (,,Reha direkt“), die
SINOVA Sonnenberg Klinik Stuttgart unter an-
derem fir die Behandlung von Patient*innen
mit Personlichkeitsstorungen. Hinzu kommt die
Behandlung von ,,spatadoleszenten Patient*in-
nen und jungen Erwachsenen ab 18“. Sehr be-
wahrt hat sich eine Forschungskooperation mit
der Abteilung Psychosomatik der Universitat
Ulm. Mit dieser werden betriebsnahe Formen
der Versorgung im Rahmen des von der Karl-
Schlecht-Stiftung geforderten ,,LPCU“ (Leader-
ship Personality Center Ulm) evaluiert.

Das Psychiatrische Zentrum Nordbaden, Wies-
loch, unterhalt Psychosomatik-Standorte in
Wiesloch, Mosbach, Schwetzingen und Wein-
heim. In Wiesloch werden als Spezialverfahren
Psychosomatische Schmerztherapie, Integra-
tive Psychotraumatherapie sowie Dialektisch-
Behaviorale Therpie (DBT) angeboten. Schwet-
zingen hat sich auf Psychoonkologie speziali-
siert. Seit Juni 2014 besteht hier zudem
eine Traumaambulanz, im Rahmen des Modell-
projektes Baden-Wirttemberg, zur Akutversor-
gung von Opfern von Gewalttaten. In Mosbach
besteht eine Spezialisierung auf Storungen
aus dem Kontext der Arbeitswelt sowie auf die
gynakologische Psychosomatik. Der weitere be-
darfsgerechte Ausbau psychosomatischer Ver-

sorgungsstrukturen mit ambulanten, teil- und
stationaren Behandlungsangeboten sowie die
Abstimmung der Schnittstellen dieser Strukturen
aufeinander werden auch zukiinftig wichtig sein.

Spezialangebot fir traumatisierte
Patient*innen

In der Klinik fir Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie im Klinikum am Weissenhof,
Weinsberg, werden Patient*innen mit uberwie-
gend verhaltenstherapeutisch gepragten Be-
handlungskonzepten versorgt. Auf der Station
am Standort Weinsberg werden Betroffene mit
Personlichkeitsstorungen mit der DBT- bezie-
hungsweise der Schematherapie und Patient*in-
nen mit Traumafolgestorungen mit Trauma-spe-
zifischen Methoden behandelt. Bei schweren
Angst- und Zwangserkrankungen liegt der Fokus
auf Expositions-orientierter Therapie.

Seit dem Friihjahr 2017 werden auf einer weite-
ren Station im Klinikum am Gesundbrunnen in
Heilbronn Patient*innen zur Krisenintervention
aufgenommen. Spezifische Behandlungssettings
bestehen weiterhin fur die Therapie von Pa-
tient*innen mit funktionellen Storungen, Esssto-
rungen und psychischer Komorbiditat bei korper-
lichen Grunderkrankungen. Bei der Behandlung
der genannten Erkrankungsbilder ist die Nahe
zu den somatischen Fachdisziplinen wichtig.

Im Klinikum SchloB Winnenden gibt es seit
April 2014 eine eigene Psychosomatische Klinik.
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VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE

Psychosomatik

In einem Schulen-ubergreifenden Konzept wer-
den im Rahmen der regionalen Basisversorgung
vor allem Patient*innen mit somatoformen Sto-
rungen, Belastungs- und Anpassungsstorungen,
(reaktiven) depressiven Erkrankungen und Per-
sonlichkeitsstorungen behandelt. Ein speziali-
siertes Angebot besteht fir die Behandlung von
Zwangsstorungen, Phobien, Angst- und Panik-
storungen nach einem verhaltensmedizinischen
Konzept einschlieBlich der Exposition mit Reak-
tionsmanagement.

Die Klinik fur Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie des Klinikums Nordschwarzwald
ist an zwei Standorten tatig. Der Schwerpunkt
in Calw-Hirsau ist tiefenpsychologisch orien-
tiert, unter Integration storungsspezifischer und

Ein breites Spektrum an physikalischen Therapien,

Gestaltungstherapie, Korper- und Bewegungstherapie
sowie verschiedene Verfahren zur Entspannung

komplettieren das Angebot.

verhaltenstherapeutischer Ansatze. Im Kran-
kenhaus Leonberg ist die Grundausrichtung
verhaltenstherapeutisch mit eingebetteten tie-
fenpsychologischen Gruppen und schemathera-
peutischen Ansatzen. Zusammen sind die bei-
den Standorte mittlerweile auf 49 vollstationa-
re und acht teilstationare Behandlungsplatze
angewachsen. In den nachsten Jahren werden
beide Standorte in Neubauten umziehen. Das
wird mit einer weiteren Kapazitatsausweitung
verbunden sein. Fiir Calw-Hirsau wird dies zu-
satzlich mit einer Verlagerung des Standortes
an das neue Krankenhaus in Calw verbunden
sein. Die Zusammenarbeit mit den somatisch
orientierten Bereichen wird danach, wie be-
reits in Leonberg, intensiver und kooperativer
gestaltet werden konnen. Neben der Allgemein-
versorgung werden spezielle Versorgungsange-
bote fiir Betroffene mit komplexen posttrau-
matischen Belastungsstorungen und schweren
Dissoziationen, somatoformen Storungen sowie
Zwangserkrankungen angeboten.

Kooperation ermaéglicht
breites Angebot

Seit Sommer 2012 betreibt das Zentrum fir
Psychiatrie Emmendingen eine psychosoma-
tische Station am dortigen Kreiskrankenhaus. In
Kooperation mit den somatischen Fachabtei-
lungen wird ein hoch strukturiertes multi-
modales Angebot fiir die Behandlung von
Menschen aus dem gesamten Spektrum der
psychosomatischen  Medizin  (Essstorungen,
Somatisierungsstorungen, chronischen Schmerz-



storungen), aber auch fiir Menschen mit Person-
lichkeitsstorungen, depressiven Storungen und
Angsterkrankungen vorgehalten. Gleichzeitig
werden Menschen mit schweren somatischen Er-
krankungen mit sekundarer psychischer Dekom-
pensation behandelt. Die Klinik am Kreiskran-
kenhaus versteht sich als Regionalversorgerin
fur die gesamte Palette der Psychosomatischen
Medizin und es gibt keinen Behandlungsschwer-
punkt. Psychotherapieschwerpunkte auf dem
Campus des Zentrums fur Psychiatrie Emmen-
dingen sind neben Kriseninterventionsbehand-
lungen vor allem Patient*innen mit Depressionen.

Das Zentrum fur Psychiatrie Reichenau hat 2017
einen Kooperationsvertrag mit dem SINOVA
Kliniken-Verbund vereinbart. In der SINOVA
Reichenau bestehen vollstationare Behandlungs-
platze fur Erkrankte mit schwerwiegenden Per-
sonlichkeitsstorungen (DBT Zertifizierung), Trau-
mafolgestorungen (IRRT, NET), Depressionen (IPT)
und Angsten. In der SINOVA Tagesklinik Konstanz
wird teilstationar entlang eines schematherapeu-
tischen Konzeptes behandelt. Eine Ambulanz ver-
sorgt die pra- und poststationaren Patient*innen
im Einzel- und Gruppensetting. In Kooperation mit
dem Hegau-Bodensee-Klinikum in Singen wird
seit Oktober 2012 eine Psychosomatische Fachab-
teilung betrieben. An den beiden groBten Kran-
kenhausern im Landkreis Konstanz halt die Ab-
teilung zusatzlich einen Konsil- und Liaisondienst
vor. Der kontinuierliche Ausbau bedarfsgerechter
psychosomatischer Versorgungsstrukturen wird
auch in Zukunft Ziel des ZfP Reichenau sein.
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Bewegungstherapie dient nicht nur der

korperlichen und psychischen Aktivierung und

Stabilisierung, sondern motiviert und stdrkt
das Selbstwertgefiihl.

Korperwahrnehmung ist wichtiger Bestandteil der

psychosomatischen Therapie.
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Kinder- und Jugendpsychiatrie

Die Kinder- und Jugendpsychiatrie bietet in drei Zentren flir Psychiatrie ambu-
lante, tagesklinische und stationare, teils auch stationsaquivalente Diagnostik
und Behandlung an. Die drei ZfP versorgen insgesamt ein Drittel der minderjah-
rigen Bevolkerung in Baden-Wirttemberg. Zu einer ersten Kontaktaufnahme
seitens der betroffenen Familien kommt es haufig in akuten Krisensituationen.
Daruber hinaus nehmen vor allem emotionale und traumabedingte Symptome,
Aufmerksamkeits- und Sozialverhaltensstorungen, Ess- und substanzbezogene
Storungen sowie jugendliche Psychosen einen wichtigen Stellenwert ein. Auch
Pravention und Nachsorge sind, teilweise mit neuen Behandlungsansatzen,
wichtige Aufgaben. Die kinder- und jugendpsychiatrischen Abteilungen der ZfP-
Gruppe arbeiten in landesiibergreifenden Ausschiissen und berufspolitischen
Gremien mit. Die Facharbeitsgruppe aus den drei dualen Leitungen arbeitet
bei Forschungs- und Lehrthemen eng mit universitaren Abteilungen zusammen.

Ambulant vor stationar Hinblick auf mannigfach zu leistende Entwick-

lungsaufgaben der Kinder und Jugendlichen
Der Grundsatz ,,ambulant vor stationar® spielt  und einen moglichst weitgehenden Erhalt sozia-
in der Kinder- und Jugendpsychiatrie gerade im  ler Strukturen und zwischenmenschlicher Bin-
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Bewegungstherapeutische Angebote fordern die sinnliche Wahrnehmung von Kindern und Jugendlichen.

dungen eine besonders wichtige Rolle. Das Ein-
beziehen von familiaren Strukturen und realem
Lebensumfeld sind regelhafte Bestandteile der
Behandlung. Alle Abteilungen der ZfP-Gruppe
haben kinder- und jugendpsychiatrische Insti-
tutsambulanzen und Tageskliniken, an mehreren
Standorten ihres Versorgungsgebietes ein-
gerichtet. Landesweit gibt es bereits sieben
Tageskliniken der ZfP-Gruppe, eine weitere ist
in Planung. Der Grofteil der behandelten
Kinder und Jugendlichen ist schulpflichtig.
Ein Teil von ihnen hat aus unterschiedlichen
Griinden die Schule seit Langerem nicht mehr
besucht. So umfasst die individuelle kinder-
und jugendpsychiatrische Behandlung regel-
haft die Moglichkeit des Schulbesuches in einer
Kleingruppe und die therapeutische Unter-
stlitzung bei der Reintegration in die Heimat-
schule. Auch ambulante Patient*innen konnen
neuerlich durch die SBBZ fur Kranke (Sonder-
padagogische Bildungs- und Beratungszentren)
unterstitzt werden.

Familie aktiv einbinden

Kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung
kann nicht ohne die Familie als engstes Bezugs-
system gelingen. Dies gilt nicht nur fur wichtige,
auch  kurzfristige  Therapieentscheidungen,
sondern auch, wenn eine psychische Erkrankung
einen langeren Verlauf nimmt. Familienthera-
peutische Vorgehensweisen sind in allen drei
Zentren teils innovativ (Familie in Schule,
Multifamilientherapie und weitere) etabliert.

ZfP Calw - Klinikum
Nordschwarzwald

Das ZfP Calw - Klinikum Nordschwarzwald, mit
der Kinder- und Jugendpsychiatrie Boblingen,
behandelt junge Betroffene auf zwei Stationen -
einer Kinderstation sowie einer Station fur ju-
gendliche Patient*innen. Hier wird vor allem
die Basis- und Pflichtversorgung fur psychisch
kranke Kinder und Jugendliche aus den Land-
kreisen Calw, Boblingen, Ludwigsburg-West und
Freudenstadt, der Stadt Pforzheim und dem
Enzkreis geleistet. Diese umfasst neben der
therapeutischen Arbeit mit den betroffenen
Familien auch die Einbeziehung weiterer Insti-
tutionen wie beispielsweise Jugendhilfe, Schule
oder, im Falle entsprechender Fragestellungen,

Der Aufenthalt in der Kinder- und Jugendpsychiatrie

soll so lebensnah wie maoglich sein.
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Kinder- und Jugendpsychiatrie

auch der Gerichtsbarkeit. Wichtig in genann-
ten Behandlungszusammenhangen sind Trans-
parenz und eine moglichst grundlegende Ein-
beziehung der Kinder, Jugendlichen und ihrer
Eltern. Neben dem stationaren Bereich verfiigt
das ZfP Calw - Klinikum Nordschwarzwald, tber
eine Tagesklinik mit 24 Behandlungsplatzen in
Boblingen, eine Tagesklinik mit zehn Platzen in
Calw-Hirsau sowie je eine Institutsambulanz an
den Standorten Boblingen, Pforzheim, Calw-
Hirsau und Weil der Stadt. Wichtigstes Ziel ist,
neben einer weitest moglichen psychischen
Gesundung der Kinder und Jugendlichen, die
Forderung und Starkung ihrer sozialen und
kommunikativen Kompetenzen. Dies soll darin
miinden, dass sie sich nach ihrer Entlassung den
komplexen Lebensanforderungen gegeniiber
gewachsen fiihlen.

o T

Hdufige Diagnosen sind Aufmerksamkeits-Defizit-
syndrome, emotionale und Sozialverhaltensstérun-
gen, Krisen, traumabedingte Stérungen, Substanz-
storungen und jugendliche Psychosen.

Klinikum am Weissenhof,
Weinsberg

Das Klinikum am Weissenhof versorgt mit funf
Stationen in Weinsberg und vier Tageskliniken
an den Standorten Heilbronn, Schwabisch Hall,
Ludwigsburg, Winnenden und jeweils ange-
gliederten Institutsambulanzen die Landkreise
Heilbronn und Schwabisch Hall, den Hohenlo-
hekreis sowie Teile des Landkreises Ludwigs-
burg und des Rems-Murr-Kreises. Damit kann
allen Patient*innen der Region mit ca. 1,2 Mil-
lionen Einwohner*innen ein passendes Behand-
lungsangebot gemacht werden. Entsprechend
den Erfordernissen werden nahtlose Ubergénge
in das nachste passende Behandlungssetting
geschaffen. Als spezifisches Uiberregionales
Behandlungsangebot wird zehn Jugendlichen
und jungen Erwachsenen von 14 bis 19 Jahren
auf einer separaten Station eine qualifizierte
Therapie angeboten, die auf die Uberwindung
eines kritischen Substanzkonsums abzielt und
die psychiatrischen Grundstorungen einbezieht.
In der Versorgung akuter Krisen bestehen eta-
blierte Ablaufe mit hoher Schnittstellenquali-
tat und funktionierenden Kooperationen mit
komplementaren Hilfesystemen. In vielen Be-
reichen wird die Familie durch Multifamilien-
therapie und FiSch (Familie in Schule) verstarkt
in die Behandlung einbezogen. Das fachthera-
peutische Angebot konnte um therapeutisches
BogenschieBen, Zirkusprojekte und den Ausbau
der tiergestutzten Therapie erweitert werden.



ZfP Sidwiirttemberg

Die Kinder- und Jugendpsychiatrie des ZfP Sud-
wurttemberg ist fur die Regel- und Pflichtversor-
gung des Landkreises Ravensburg, den Boden-
seekreis, den sudlichen Landkreis Biberach und
den ostlichen Landkreis Sigmaringen zustandig.
Neben insgesamt funf Stationen flir Kinder und
Jugendliche, ebenfalls unter Einbeziehung ei-
nes separaten strukturierten und offenen The-
rapieangebotes fir Kinder und Jugendliche mit
substanzgebundenen Storungen, halt die Klinik
an ihren Ambulanzstandorten spezifische An-
gebote vor. So bietet sie fir Gewaltopfer in
ihrer Traumaambulanz eine rasche und unbdiro-
kratische Soforthilfe fir Kinder, Jugendliche
und deren Eltern. Weitere Ambulanzschwer-
punkte sind Suchtentwicklung im Kindes- und
Jugendalter und, in Kooperation mit der Ober-
schwabenklink und dem Klinikum Friedrichsha-
fen, je eine Sprechstunde sowie zwei Stationen
fur Kinderpsychosomatik. Die Tagesklinik in
Aulendorf umfasst zehn Therapieplatze und eine
Institutsambulanz. Zwei StaB-Teams (stations-
aquivalente Behandlung) - eines fiir Kinder und
Jugendliche im Alter von funf bis 16 Jahren und
eines gemeinsam mit der Erwachsenenpsychia-
trie fur Jugendliche und junge Erwachsene von
17 bis 21 Jahren - bieten aufsuchende stationare
Versorgung an.

GESCHAFTSBERICHT 2021 60 | 61

Erlebnistherapie soll den Selbstwert verbessern

und das Selbstvertrauen nachhaltig stdrken.

Fiir einen erfolgreichen Therapieverlauf spielt das soziale Umfeld

eine wichtige Rolle.
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Neurologie

Die Neurologie ist die Lehre von den Erkrankungen des Nervensystems und
befasst sich in erster Linie mit Gehirn, Riickenmark, Nerven und Muskulatur.
Behandelt werden beispielsweise Schlaganfall, Parkinson oder Demenzerkran-
kungen. Dies sind allesamt Erkrankungen, die in unserer alternden Gesellschaft
kontinuierlich zunehmen. Aber auch Epilepsie, Migrane oder Multiple Sklerose
werden diagnostiziert und therapiert. Sowohl die Diagnostik als auch die
spezifische Behandlung in den neurologischen Abteilungen erfolgt in einem
multiprofessionellen Team und mit hoch spezialisierten Geraten.

Die Neurologie gilt als Fachgebiet, das eine
hohe Wachstumsdynamik innehat: Die Zahl der
Menschen mit neurologischen Erkrankungen
ist in den vergangenen Jahrzehnten stark an-
gestiegen. Das hangt insbesondere mit der
zunehmend hoheren Lebenserwartung zusam-
men. Liegt der Anteil der Uber 65-Jahrigen
derzeit bei rund 20 Prozent, wird er im Jahr
2050 bereits mehr als 30 Prozent betragen. Da-
mit wachst auch die Anzahl an Betroffenen mit
typischen Alterserkrankungen wie Schlaganfall,
Demenz oder Parkinson.

Das Fachgebiet Neurologie ist traditionell eng
mit der Psychiatrie verbunden und war lange
Zeit in verschiedene psychiatrische Fachgebiete
integriert. In einigen Kliniken der ZfP-Gruppe
ist dies bis heute der Fall. Einige Zentren fir
Psychiatrie haben ihre Abteilungen oder Sta-
tionen fir Neurologie an die Allgemeinkran-
kenhauser in der Region verlagert. Die friihere
Abteilung fur Neurologie des ZfP Calw - Klinikum
Nordschwarzwald, befindet sich heute an den
Kreiskliniken Calw. Die ehemalige Neurologie des
Klinikums am Weissenhof, befindet sich heute
am Klinikum am Gesundbrunnen in Heilbronn.
Ende 2013 wurde die Klinik fiir Neurologie und
Neuroradiologie des Klinikums SchloB Winnen-
den an das Rems-Murr-Klinikum verlagert. Nur
wenige Monate zuvor hatte auch das ZfP Sid-
wirttemberg die neurologische Station in Zwie-
falten an die Ermstalklinik in Bad Urach verlegt.

Es gibt aber auch Kliniken, die diese Disziplin
als eigenstandige Bereiche ausgebaut haben. So
betreibt das ZfP Stidwiirttemberg am Standort

In der Neurologie werden Menschen mit

chronischen Schmerzen im Rahmen der
multimodalen Schmerztherapie behandelt.
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Die speziellen Sinnesreize im Snoezelen-Raum kénnen Angste und Stresssymptome reduzieren.

Weissenau eine eigene Abteilung fir Neurologie,
die eine Station sowie eine Ambulanz umfasst.
Dort werden Menschen mit akuten und chroni-
schen Erkrankungen von Gehirn, Rickenmark,
peripheren Nerven und Muskulatur untersucht
und behandelt. Dazu zahlen Wirbelsaulen-
krankheiten, Bewegungsstorungen wie die
Parkinsonkrankheit oder das Restless-Legs-
Syndrom, zerebrale Durchblutungsstorungen
sowie Entzindungen des Nervensystems.
Auch Gleichgewichtsstorungen, Schwindel so-
wie Erkrankungen von Muskeln und Nerven
werden behandelt. In enger Zusammen-
arbeit mit der Abteilung fiir Altersmedizin und
der Memory Clinic erfolgen Diagnostik und The-
rapie von Demenzerkrankungen.

Gemeinsam gegen den Schmerz

Ein besonderer Schwerpunkt der Weissenauer
Abteilung fiir Neurologie ist die multimodale
Schmerztherapie fiir Menschen mit chronischen
Schmerzerkrankungen. Gemeinsam mit der
Oberschwabenklinik betreibt das ZfP Sud-
wuirttemberg seit vielen Jahren das regionale
Schmerzzentrum Ravensburg/Wangen. Durch
diese Kooperation ist eine interdisziplinare
Behandlung auf hohem Niveau gewabhrleistet,
die Vernetzung der ambulanten und stationaren
Versorgung wird durch regelmaBige Schmerz-
konferenzen und Qualitatszirkel gewahrleistet.

Ambulante neurologische
Versorgung

Das Klinikum am Weissenhof in Weinsberg hat
sich bei der Behandlung neurologischer Erkran-
kungen auf den ambulanten Sektor konzentriert.
In einem Medizinischen Versorgungszentrum,
direkt auf dem Zentrumsgelande gelegen, bie-
tet eine Praxis fur Psychiatrie, Neurologie, All-
gemeinmedizin und Psychotherapie die ambu-
lante Diagnostik und Behandlung neurologischer
Erkrankungen an.

Sowohl die Diagnosefestlegung als auch die

spezifische Behandlung erfolgt in einem multi-

professionellen Team.
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Neuropsychiatrie

Eine Schnittstelle zwischen Psychiatrie und
Neurologie bildet die Neuropsychiatrie. Auf
der neuropsychiatrisch ausgerichteten Spezial-
station des Zentrums fir Psychiatrie Emmen-
dingen werden Betroffene betreut, bei denen
primar psychiatrisch assoziierte neurologische
Erkrankungen vorliegen oder neurologische
Krankheitsbilder zu psychischen Problemen
gefihrt haben. An Diagnostik und Therapien
stehen alle wesentlichen neurologischen Metho-
den zur Verfligung. Zusatzlich werden alters-
psychiatrische Patient*innen auf dieser Station
behandelt. Typische Krankheitsbilder sind
Parkinsonerkrankungen, Schlaganfalle oder
Schadelhirntraumta. Die Station dient gleich-
zeitig der assistenzarztlichen Weiterbildung im
Fachbereich Neurologie.

Das ZfP Siidwiirttemberg hat am Standort Zwie-
falten eine neuropsychiatrische Abteilung, die
sich um die Behandlung von Menschen mit In-
telligenzminderung und zusatzlichen psychia-
trischen Erkrankungen, aus dem gesamten Spek-
trum psychiatrischer Krankheitsbilder, befasst.
Eine stationare psychiatrische Behandlung von
Menschen mit Intelligenzminderung ist dann not-
wendig, wenn sie auch an einer psychischen
Erkrankung leiden. Die psychiatrische Symptoma-
tik stellt sich oftmals unspezifisch und mehrdeu-
tig dar. Meist wird sie von anderen Krankheits-
bildern und begleitenden sensorischen und kor-
perlichen Behinderungen uberlagert. Deshalb
wird ein individueller, an die Bedurnisse ange-
passter Therapieplan erarbeitet. Besonders wich-
tig ist die intensive Kooperation mit Familienan-
gehorigen, gesetzlich Betreuenden und Bezugs-
mitarbeitenden der zuweisenden Einrichtungen.



Epileptologie

Fiir die Versorgung von Menschen mit Epilep-
sie hat das ZfP Sudwirttemberg am Standort
Weissenau eine eigene Abteilung eingerichtet,
die hoch spezialisierte Leistungen anbietet.
Diese ist auf die Diagnostik und Therapie al-
ler Anfallssyndrome im Jugend- und Erwach-
senenalter ausgerichtet. Auf zwei getrennten
Stationen steht ein differenziertes Behand-
lungsangebot zur Verfligung. Eine Station
widmet sich verstarkt der Diagnostik von An-
fallskrankheiten, die andere nimmt unruhige
Epilepsiekranke mit zusatzlichen psychiatri-
schen Storungen auf. Neben der unmittelbaren
Behandlung der Krankheit werden Betroffene
auch bei der Auseinandersetzung mit dem Epi-
lepsiekranksein unterstutzt. Die Abteilung fur
Epileptologie ist Teil des Epilepsiezentrums
Bodensee und kooperiert eng mit den Einrich-
tungen der Stiftung Liebenau und den Wald-
burg-Zeil Kliniken. Gemeinsam wurde die Epi-
lepsie-Akademie gegriindet, bei der Fachleute
in Symposien, Seminaren und Kursen uber ihr
Spezialgebiet informieren.
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N
Die moderne stationdre Epilepsiebehandlung

setzt sich aus vielen einzelnen Bausteinen

zZusammen.

Vor der Behandlung neurologischer und epileptologischer Erkrankungen

muss eine genaue Diagnose erfolgen.
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Ambulante und tagesklinische

Versorgung

Eine stationare Behandlung psychisch kranker Menschen ist nur bei schweren
Krankheitszustanden oder akuten Krisen notwendig. Sie nimmt in der Regel
einen kleinen Teil der Gesamtbehandlungsdauer in Anspruch. Viele Patient*in-
nen konnen ambulant bei ihren Hausarzt*innen oder niedergelassenen Fach-
arzt*innen fur Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik oder Nerven-
heilkunde sowie, bezliglich notwendiger Psychotherapie, bei niedergelassenen
Psychotherapeut*innen behandelt werden. Bei Kindern und Jugendlichen sind
es entsprechend Kinderarzt*innen, Facharzt*innen fiur Kinder- und Jugend-
psychiatrie oder Kinder- und Jugendpsychotherapeut*innen.

Der Bedarf an Psychiatrischen Institutsambulanzen

(PIA) und Tageskliniken ist nach wie vor sehr hoch.

Die Behandlung in Psychiatrischen Institutsam-
bulanzen (PIA) hat sich in allen Zentren fir
Psychiatrie etabliert. Insbesondere Menschen
mit schwerer oder chronischer psychischer
Erkrankung, auBerdem bei krisenhaften Ent-
wicklungen und in der vor- und nachstationaren
Phase, finden hier ein hochprofessionelles, in-
tensives Angebot. Wenn dieses nicht ausreicht,
kann eine Aufnahme in die Tagesklinik manchmal
die stationare Behandlung ersetzen. Psychiatri-
sche Institutsambulanzen und fachspezifische
Tageskliniken wurden in Baden-Wirttemberg
aufgrund des hohen Bedarfs stark ausgebaut.

Psychiatrische
Institutsambulanzen (PIA)

Ambulante Behandlungsformen sind zuneh-
mend gefragt. Den Psychiatrischen Instituts-
ambulanzen (PIA) der ZfP-Gruppe kommt eine
hohe Bedeutung zu. Hier werden Menschen be-
handelt, die aufgrund von Art, Schwere oder
Dauer ihrer Erkrankung bei den niedergelasse-
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Die stationsdquivalente Behandlung umfasst eine Krankenhausbehandlung durch mobile Behandlungsteams im
hduslichen Umfeld.

nen Facharzt*innen nicht ausreichend versorgt
werden konnen. Zum einen, weil sie eine hohe
Behandlungsintensitat benotigen, zum anderen,
weil sie das multiprofessionelle Team einer
Psychiatrischen Institutsambulanz aus Mitarbei-
tenden der Pflege, des Sozialdienstes, des psy-
chologischen Dienstes oder der Kreativthera-
pien benotigen. An allen Klinikstandorten wer-
den mittlerweile spezialisierte Instituts-
ambulanzen fur Allgemeinpsychiatrie, Alters-
psychiatrie und Suchtpsychiatrie betrieben.
Einige Standorte haben Spezialambulanzen
fur Menschen mit Migrationshintergrund,
fur traumatisierte Personen, fiir die Psycho-
onkologie, fir die Mutter-/Vater-Kind Behand-
lung und fur Kinder und Jugendliche.

Die aufsuchende Behandlung in sozialpsychia-
trischen Wohnformen oder in Pflegeheimen
wird mancherorts ebenfalls durch die Psychia-
trischen Fachambulanzen tibernommen.

Die Institutsambulanzen der Einrichtungen sind

selbstverstandlicher Bestandteil der Gemeinde-
psychiatrischen Zentren (GPZ) und eng eingebun-
den in die regionalen Gemeindepsychiatrischen

Verbiinde (GPV), Suchthilfenetzwerke und alters-
psychiatrischen Netzwerke. Zusatzlich zu den In-
stitutsambulanzen verfiigen manche Regionen
uber einen ambulanten psychiatrischen Pflege-
dienst. Trager der ambulanten psychiatrischen
Pflege sind die Kliniken, karitative Einrichtungen
oder private Anbieter. Alle Dienstleistungen wer-

den durch qualifiziertes Fachpersonal durchge-
fiihrt. Durch den engen Kontakt zu Arzt*innen,
Betreuenden und Angehorigen soll die bestmog-
liche Betreuung sichergestellt werden.

Forensisch-psychiatrische
Ambulanzen

Eine Sonderrolle spielen die forensisch-psych-
iatrischen Fachambulanzen gemaR § 63 StGB,
die in allen forensischen Kliniken auf- und
ausgebaut wurden. Die Finanzierung der Be-
handlungsangebote erfolgt nicht Uber die Kran-
kenkassen, sondern Uber das Ministerium fur
Soziales, Gesundheit und Integration (Sozial-
ministerium). In den forensischen Ambulanzen
werden auch vereinzelt Betroffene behan-
delt, die aus den Justizvollzugsanstalten ent-
lassen wurden und einer solchen Behandlung

Die Tagesklinik ist ein wichtiges Bindeglied zwischen

stationdrer und ambulanter Versorgung.
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Ambulante und tagesklinische Versorgung

bedurfen. Die Finanzierung erfolgt liber das Mi-
nisterium der Justiz und fur Europa. Suchtkran-
ke werden, soweit erforderlich, liberdie Psychi-
atrische Institutsambulanz (PIA) behandelt.

Medizinische Versorgungszentren

Neben den Institutsambulanzen werden Medizi-
nische Versorgungszentren (MVZ) betrieben, die
fachubergreifend arbeiten. Diese Einrichtun-
gen der ambulanten Krankenversorgung wurden
2004 mit dem GKV-Modernisierungsgesetz ein-
gefuihrt. In den MVZ sind beliebig viele Fach-
arzt*innen unterschiedlicher Richtungen, Apo-
theker*innen sowie Psychotherapeut*innen
tatig. MVZ bieten die Moglichkeit, Spezialam-
bulanzen einzurichten und Betroffene zu behan-
deln, die nicht den PIA-Kriterien entsprechen.

Die Ambulanzen arbeiten mit unterschiedlichen

inhaltlichen Schwerpunkten.

Tageskliniken

In den Tageskliniken wird, im Gegensatz zur
ambulanten Behandlung, eine intensive ganzta-
gige spezialisierte Behandlung angeboten, die
in der Intensitat den Behandlungsangeboten
eines stationaren Aufenthaltes entspricht. Die
Tagesklinikpatient*innen gehen jedoch abends
nach Hause und verbringen auch das Wochen-
ende - im Sinne einer Belastungserprobung - im
hauslichen Umfeld. Durch Tageskliniken kann
die Riickkehr in das soziale Umfeld erleichtert
und die Reintegration nach einer stationaren
Behandlung verbessert werden. AuBerdem wird
durch eine tagesklinische Behandlung nicht sel-
ten ein stationarer Aufenthalt vermieden. Mitt-
lerweile sind viele Tageskliniken spezialisiert.

Tagesklinik- und Ambulanzzentren

Zunehmend werden, wo dies raumlich moglich
ist, Ambulanzen und Tageskliniken zu Tages-
klinik- und Ambulanzzentren (TAZ) zusammen-
gefasst. Diese TAZ bilden eine immer wich-
tigere Saule der psychiatrisch-psychothera-
peutischen Behandlung. In den TAZ kann dem
Wunsch der Betroffenen nach kontinuierlicher,
sektorenubergreifender Behandlung sehr gut
entsprochen werden, da die Behandlung durch
ein gemeinsames Team durchgefiihrt wird. Bei
steigenden Patient*innenzahlen und zunehmen-
der Inanspruchnahme der psychiatrischen
Versorgungsinstitutionen ist ein weiterer
Ausbau gerade dieses Versorgungselementes
dringend notwendig. Langfristig ist im
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Sinne der Patient*innenorientierung auch die
stationare Behandlung in dieses gemeinsame,
aufeinander abgestimmte, Behandlungskonzept
einzubinden. Hierfur sind jedoch vielerorts
noch bauliche und organisatorische Vorausset-
zungen zu schaffen.

Die Ambulanzen der Zentren fiir Psychiatrie

. . . . ewdbhrleisten auch nach der Entlassung aus
StaB - Stationsaquivalente ¢ ¢

Behandlung am Puls der Zeit der Klinik Behandlungskontinuitdt.

Wie im Landespsychiatrieplan 2018 verankert,

bieten die Zentren fur Psychiatrie diese neue — >
Krankenhausleistung fiir psychisch Kranke mit
Krankenhausbehandlungsbedurftigkeit an. Sie
entspricht hinsichtlich der Inhalte sowie der
Flexibilitat und Komplexitat einer vollstatio-
naren Behandlung. Jedoch wird StaB im haus-
lichen Umfeld der Patient*innen durch mobile,
arztlich geleitete, multiprofessionelle Behand-
lungsteams erbracht. Die Patient*innen werden
taglich zu Hause behandelt.
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Forensische Psychiatrie

Die Forensische Psychiatrie ist mit der Besserung und Sicherung psychisch
kranker Rechtsbrechender betraut und nimmt damit die hoheitliche Aufga-
be des Mafregelvollzugs wahr. Acht forensische Kliniken der ZfP-Gruppe sind
zustandig fur Patient*innen, die aufgrund einer psychischen Storung oder einer
Suchterkrankung eine Straftat begangen haben. Sie miissen zur Vorbeugung
weiterer krankheitsbedingter Ruckfalle unter gesicherten Bedingungen behan-
delt werden. So sehen es das Strafgesetzbuch (StGB) und die Strafprozessord-
nung (StPO) vor. Daruber hinaus miissen Betroffene im Vorfeld einer eventuellen

Unterbringung begutachtet werden.

Im MaBregelvollzug erhalten Betroffene die
Chance zur sozialen Reintegration, um wieder
ein Leben in der Gesellschaft fiihren zu konnen.
Die von den jeweils zustandigen Amts- oder

Landgerichten Betroffenen
haben einen gesetzlichen Anspruch auf eine
angemessene Behandlung. Dabei hat der Schutz
der Bevolkerung, der Mitarbeitenden und der

eingewiesenen

Mitpatient*innen vor erneuter Straffalligkeit
hochste Prioritat. Am effektivsten sind die
Ziele des MaBregelvollzuges durch ein differen-
ziertes, vielfaltiges Therapieangebot und durch
intensive Beziehungsarbeit zu erreichen.
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Die Arbeit im Mapregelvollzug findet im Spannungsfeld zwischen gesetzlich bestimmtem Therapieauftrag und den

Sicherheitsbedlirfnissen der Bevolkerung statt.

Bedarfsgerechte
Weiterentwicklung

Aufgaben des MaBregelvollzuges ibernehmen
das Zentrum fir Psychiatrie Calw - Klinikum
Nordschwarzwald, das Zentrum fiir Psychiatrie
Emmendingen, das Zentrum fir Psychiatrie
Reichenau, das Klinikum am Weissenhof, Weins-
berg, das Psychiatrische Zentrum Nordbaden,
Wiesloch, und das ZfP Sudwdurttemberg mit den
Standorten Bad Schussenried, Weissenau und
Zwiefalten. In den vergangenen Jahren ist die
Zahl der MaBregelvollzugspatient*innen konti-
nuierlich, im Bereich der nach § 64 StGB Unter-
gebrachten, sprunghaft, gestiegen. Deshalb
investiert das Land Baden-Wurttemberg in alle
forensischen Kliniken, um die Versorgungs-
strukturen bedarfsgerecht weiterzuentwickeln.
Nach der gesetzlichen Reform der Fihrungs-
aufsicht wurden an den meisten Standorten
forensische Ambulanzen eingerichtet. Sie
betreuen, im Rahmen einer Nachsorge,
insbesondere auf Bewahrung entlassene
Patient*innen, um den erreichten Behandlungs-
erfolg langfristig zu sichern.

Der Auftrag: Besserung und
Sicherung

Entsprechend dem gesetzlichen Behandlungsauf-
trag sollen die Betroffenen auf eine Wiederein-
gliederung in die Gesellschaft und auf ein straf-
freies Leben vorbereitet werden. Die psycho-
soziale Rehabilitation mit Personlichkeits- oder
Verhaltensanderung ist das Ziel der Behandlung.
Sie soll zu einem abstinenten, sozial verantwort-
lichen, konstruktiv-konfliktfahigen Leben, ohne
weitere Delinquenz, befahigen, in Selbststandig-
keit oder in betreuten Einrichtungen. Patient*in-
nen, die nicht entlassen werden konnen, miissen
untergebracht und betreut werden.

Sicherheit wird zum einen durch technische und

bauliche Mainahmen, zum anderen durch Behandlung
geschaffen.
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Forensische Psychiatrie

Hohe therapeutische
Anforderungen

Bei den meist schuldunfahigen Patient*innen,
die nach § 63 StGB untergebracht wurden, leidet
die groBte Gruppe an psychotischen Storungen.
Haufig werden sie wegen Aggressions- und Ge-
waltdelikteneingewiesen. Beiderimgesicherten
Stationsmilieu erfolgenden Behandlung stehen
die medikamentose Einstellung, die Vermittlung
von Krankheitseinsicht, soziales Training und
RehabilitationsmaBnahmen im Vordergrund.

Betroffene mit Personlichkeitsstorungen und
Lernbehinderungen und einer Einweisung nach
§ 63 StGB haben haufig eine belastete Biogra-
fie und ungiinstige Entwicklungsmoglichkeiten.

Der Schutz der Bevélkerung, aber auch der Mitarbei-

tenden in den Einrichtungen des Mapregelvollzuges,
hat hochste Prioritdt.

Einzel- und Gruppenpsychotherapie, bezugs-
pflegerische Betreuung, soziales Kompetenz-
training, Gestaltungstherapie, differenzierte
Arbeitstherapie in verschiedenen Werkstatten,
Schulunterricht und weitere Fachtherapien
sowie individuell gestaltete Tages- und Wohn-
strukturen bilden die Schwerpunkte der Be-
handlung. Bei der vergleichsweise kleinen
Gruppe von Sexualstraftater*innen werden
daruber hinaus deliktspezifische Therapien und
medikamentose Behandlung angewandt.

Etwa 40 Prozent der MaBregelvollzugspa-
tient*innen sind primar alkohol- und drogen-
abhangig und deshalb nach § 64 StGB unterge-
bracht. Sie wurden hauptsachlich durch Eigen-
tums- und Korperverletzungsdelikte oder durch
Beschaffungskriminalitat und Drogenhandel
straffallig. Auch dieser Personenkreis stellt an
die Therapeut*innen hohe Anforderungen. In
ihrer Behandlung kommen ahnliche, aber auf
die Suchtproblematik abgestimmte, Therapie-
methoden zum Einsatz.

Die forensisch-psychiatrischen Kliniken arbeiten
eng mit den einweisenden Gerichten, den
Staatsanwaltschaften, die eine Vollstreckung
und den Strafvollstreckungs-
kammern zusammen. Diese entscheiden letzt-
lich Uber die Bewahrungsentlassung der Betrof-
fenen. Die Fortdauer der MaBregel wird regel-
mahig uberpriift, bei Verurteilungen nach § 63
StGB in jahrlichem Turnus, bei Verurteilungen
nach § 64 StGB halbjahrlich.

tiberwachen,



Akzeptanz erhohen

Nachuntersuchungen im Zentrum fir Psychia-
trie Emmendingen haben ergeben, dass 80
Prozent der nach § 63 StGB und uber 60 Pro-
zent der nach § 64 StGB eingewiesenen Be-
troffenen sieben Jahre nach ihrer Entlassung
aus dem MaBregelvollzug straffrei geblieben
sind. Das belegt, dass die Behandlung von
psychisch kranken Straftater*innen sinnvoll
und eine Reintegration in die Gesellschaft
moglich ist. Das Ziel der ZfP-Gruppe ist es,
die Akzeptanz fur die Forensische Psychia-
trie in der Bevolkerung zu erhohen und den
Betroffenen damit eine Chance zur Legal-
bewahrung zu eroffnen.

Im Arbeitskreis Forensische Psychiatrie
Transparent Suddeutschland haben sich Ver-
antwortliche forensisch-psychiatrischer Klini-
ken aus Baden-Wurttemberg, Rheinland-Pfalz
und dem Saarland zusammengeschlossen. Sie
verfolgen, in Erganzung vertrauensbildender
MaBnahmen, das Ziel, einen aktiven Dialog
zwischen Vertretenden der Medien, der
Kliniken und der nachsorgenden Einrichtun-
gen zu fordern sowie ein besseres Verstand-
nis fur die Chancen und Risiken des MaB-
regelvollzuges zu schaffen.
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Die untergebrachten Menschen leiden unter
verschiedenen Storungen. Deshalb gibt es Stationen
mit unterschiedlichen Behandlungskonzepten.

Ziel der Therapie ist es, durch die Abmilderung der Krankheit, Stérung oder

Behinderung, die Wahrscheinlichkeit fiir weitere Straftaten zu vermindern.
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Wohnangebote

Die konzeptionellen und strukturellen Ausrichtungen der einzelnen Heimbe-
reiche der ZfP sind sehr heterogen, auch beeinflusst durch den historischen
Kontext sowie die unterschiedlichen sozialpolitischen regionalen Rahmen-
bedingungen. Sie stellen einen wichtigen Bestandteil der regionalen und uber-
regionalen sozialpsychiatrischen Versorgung dar. Menschen mit einer seelischen

Behinderung haben ein Recht auf personliche Autonomie und Teilhabe an und
in der Gesellschaft. Die Grundsatze wie Selbstbestimmung, Chancengleichheit
und Inklusion sind fur die Arbeit handlungsleitend. Die Wohn- und Pflegeheime
der ZfP-Gruppe bieten Menschen mit einer chronischen psychischen Erkran-
kung in unterschiedlichen Lebensphasen vielfaltige, differenzierte und spe-
zialisierte Angebote an. Standorte befinden sich in Emmendingen, Wiesloch,
Weissenau, Bad Schussenried, Riedlingen, Reichenau und Zwiefalten.

Im Stationdr Betreuten Wohnen erhalten Betroffene eine
intensivere Betreuung mit weiterfiihrenden Angeboten.

Psychiatrische Fachpflegeheime/
Einrichtungen der besonderen
Wohnformen

In den psychiatrischen Fachpflegeheimen leben
einerseits Menschen mit einer chronischen psy-
chischen Erkrankung, die im Anschluss an eine
Krankenhausbehandlung weitere professionelle
Unterstiitzung benotigen. Der Schwerpunkt der
Arbeit ist die Starkung der Eigenverantwortung
und die Erweiterung der lebenspraktischen
und sozialen Kompetenzen mit dem Ziel, die
Bewohner*innen ganzheitlich und bedirfnis-
orientiert zu pflegen und zu unterstitzen. An-
dererseits bieten die psychiatrischen Fachpfle-
geheime alteren chronisch psychisch kranken
oder geistig behinderten Menschen, mit zum Teil
auch demenziellen Veranderungen und erheb-
licher Pflegebedurftigkeit, ein Wohnangebot.
Die Pflege und Betreuung ist bewohnerorien-
tiert, aktivierend und ressourcenfordernd, mit
biographischem Ansatz, gestaltet. Die Bewoh-



In verschiedenen Wohnformen erhalten Betroffene fachliche Betreuung und Unterstiitzung in dem Umfang,

den sie brauchen.

nerinnen werden von einem multiprofessio-
nellen Team individuell betreut. Psychiatrische
und pflegerische Kompetenz sind dabei in ho-
hem MaBe gefordert und sind ein Qualitats-
merkmal der inhaltlichen Arbeit.

Besondere Wohnformen in den psychiatrischen
Wohnheimen bieten Menschen differenzierte
Angebote, die aufgrund einer psychiatrischen
Erkrankung und seelischen Behinderung oder
einer Suchterkrankung psychosoziale Beglei-
tung, Forderung und Betreuung im Rahmen der
Eingliederungshilfe benotigen. Selbstbestim-
mung und gesellschaftliche Teilhabe stehen im
Mittelpunkt und nicht ein fursorglich orientier-
tes Versorgungssystem. Menschen mit Behinde-
rung sind damit aktiv beteiligte Expert*innen
ihrer selbst. Auf der Grundlage eines gemein-
sam erstellten individuellen Hilfeplanes beglei-
ten erfahrene Betreuungskrafte den Wechsel
von einem unterstiitzenden Umfeld in ein Leben
in groRtmoglicher Selbststandigkeit. Die Betreu-
ung in Form von Assistenzleistungen, einschlieB-
lich der Tagesstrukturierung, erfolgt zentral
in Wohngruppen auf dem Gelande der ZfP sowie
dezentral und gemeindenah. Im Anschluss an
die stationare Behandlungsphase ubernehmen
die Heimbereiche der ZfP eine zentrale rick-
fallpraventive Aufgabe in der Nachsorge von
forensischen Patient*innen.
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Ambulant Betreutes Wohnen

Ein wichtiges Angebot ist das Ambulant Betreu-
te Wohnen. Im Sinne des Inklusionsgedankens
stehen an zahlreichen Standorten ambulante
Wohnformen zur Verfiigung. Die dezentrale Be-
treuung umfasst meist kleine Einheiten gemein-
denah, inmitten der Stadte und Gemeinden.
Die Klienten leben dort entweder in Wohn-
gemeinschaften, zu zweit oder alleine oder in
der eigenen Wohnung.

Die Betreuung orientiert sich an den unter-
schiedlichen Bedirfnissen der Klient*innen.
Dies bietet Sicherheit und Vertrauen, den
Alltag mit geringerer Betreuung und hoherer
Selbstbestimmung gestalten zu konnen. Ziel
des Ambulant Betreuten Wohnens ist es,

i 3

S L T
L

Menschen mit einer seelischen Behinderung werden im

Bereich der Eingliederungshilfe auf ein selbststdndiges

Leben vorbereitet.
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Wohnangebote

Klient*innen zu
sie  weitgehend
hangig von der Hilfe anderer zu machen. Die
fachliche Unterstiitzung erfolgt im Rahmen
regelmafiger Hausbesuche. Entsprechende
Leistungsangebote umfassen das Bezugspflege-
system, die therapeutische Einzelbetreuung,
die Freizeitplanung, das Einkaufs- und Koch-
training sowie die sozialarbeiterische Unter-
stlitzung. In den meisten Einrichtungen ist der
Ubergang in das Ambulant Betreute Wohnen
ohne Wechsel der Bezugspersonen moglich.

die Lebensumstande der

normalisieren und unab-

Pflege im hauslichen Umfeld

Die ambulanten Pflegedienste der ZfP-Gruppe
leisten fachlich qualifizierte Hilfe im Rahmen
von SGBXI. Die Pflegedienste unterstiitzen in

Krisensituationen, eignen sich als langerfris-
tige Unterstutzung bei hauslicher Pflege oder
bieten langfristige Unterstiutzung, entweder zu
Hause oder in betreuten Wohnformen, an. Die
Haufigkeit der Kontakte richtet sich nach den
individuellen Bedurfnissen und dem Bedarf der
Klient*innen und reicht von mehreren Besuchen
taglich bis hin zu wochentlichen Besuchen.
Das Angebot richtet sich an Menschen mit psy-
chischen Erkrankungen wie etwa Depressionen,
altersbedingte Krankheiten, Suchterkrankun-
gen, Personlichkeits- und Angststorungen sowie
Schizophrenien.

Kompetenz in Demenz

Ein Spezialgebiet der Zentren fur Psychiatrie ist
die Versorgung demenzkranker Menschen mit



ausgepragten Verhaltensstorungen. Diese Be-
troffenen profitieren in besonderem MaBe von
der hohen Kompetenz sowohl bei der Milieu-
gestaltung als auch hinsichtlich des pflege-
rischen und psychiatrischen Fachwissens der
Mitarbeitenden. In den Zentren fur Psychia-
trie Emmendingen und Reichenau gibt es ent-
sprechende spezifische alterspsychiatrische
Wohnangebote. Im ZfP Sudwirttemberg, an
den Standorten Bad Schussenried und Weisse-
nau, existieren eingeschossige Rundbauten, die
besonders fur die Betreuung demenzkranker
Menschen geeignet sind. Durch die spezielle
Architektur konnen die Bewohner*innen und
Tagesgaste ihrem Bewegungsdrang gerecht
werden und sich leichter orientieren.

Zusatzlich zu den Wohnangeboten fir psychisch
kranke und abhangigkeitskranke Menschen be-
treibt die ZfP-Gruppe inzwischen auch Senioren-
heime. Bereits 2007 eroffnete das ZfP Sudwdurt-
temberg, gemeinsam mit der Gemeinde Eber-
hardzell, ein Seniorenzentrum fiir altere und
pflegebediirftige Menschen. Bis heute folgten
zwei weitere Einrichtungen in Zwiefalten und
Bad Buchau. Angebote wie diese ermoglichen
den Bewohner*innen, inmitten der Gemeinde
alter zu werden. Neben der individuellen Pflege
sind Aktivierung und psychosoziale Betreuung
fester Bestandteil der Arbeit.
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Korperlich Pflegebediirftige und chronisch psychisch
Kranke, die den Alltag alleine nicht mehr bewdiltigen

konnen, erhalten in den Heimen der ZfP-Gruppe

individuelle Pflege und Betreuung.

Gute Zusammenarbeit mit Angehdérigen und Betreuenden

sind wichtiger Bestandteil der Arbeit.



VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE

Arbeit und berufliche Rehabilitation

Arbeit hat eine zentrale Bedeutung fur das Selbstwertgefiihl eines jeden Men-
schen. Berufliche Teilhabemoglichkeiten starken die Personlichkeit, geben
Tagesstruktur und ermoglichen soziale Integration und Interaktion. Bei lang-
jahrigen psychischen Erkrankungen und bei psychischen Behinderungen sind
die Teilhabemoglichkeiten eingeschrankt, haufig droht das Abrutschen in die
Arbeitslosigkeit oder der Zugang zum Berufsleben wird von vornherein ver-
wehrt. Die differenzierten therapeutischen, berufsbildenden und betreuenden
Angebote im Bereich Arbeit und Rehabilitation leisten einen wichtigen Beitrag
zur langfristigen Stabilisierung psychisch behinderter und kranker Menschen
und ermoglichen Integration und Teilhabe in der Gesellschaft.

Ergo- und Arbeitstherapie sowie Belastungs-
erprobung sind in allen Zentren fur
Psychiatrie feste Bestandteile der Behandlung.
Individuell auf die Betroffenen zugeschnit-
tene Arbeitsangebote sind ein wichtiges Ele-
ment auf dem Weg, therapeutische und re-

Fiir Menschen, die auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt

nicht mehr vermittelbar sind, werden beschiitzte
Arbeitspldtze angeboten.

habilitative Ziele zu erreichen. Es gilt, kog-
nitive, psychomotorische sowie soziale und
kommunikative Fahigkeiten und Schliisselkom-
petenzen wiederzuentdecken, zu erhalten oder
zu erlernen. Die Ergo- und Arbeitstherapie kann
ohne Leistungs- und Belastungsdruck schon zu
Beginn der Behandlung eingeleitet werden. Hier-
fur stehen in allen Zentren ausdifferenzierte
Angebote zur Verfiigung. Das Spektrum reicht
von kreativen, lebenspraktischen, kommuni-
kativen, kognitiv-ubenden und handwerklichen
Verfahren bis hin zu industriellen Fertigungs-
und Montagetatigkeiten.

Breites Trainings- und
Arbeitsangebot

Daruber hinaus gibt es, speziell auf die Bedirf-
nisse psychisch behinderter Menschen zuge-
schnittene, Werkstatten fir behinderte
Menschen (WfbM). Diese werden entweder
von Kooperationspartnern oder in Trager-
schaft der Zentren angeboten. Die Weissenauer
Werkstatten des ZfP Sudwirttemberg leisten



Das Angebot umfasst ambulante und stationdre Ergotherapie, Arbeitstherapie und Belastungserprobung, berufliche
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Trainingsmaf3inahmen und betreute Dauerarbeitspldtze.

einen wichtigen Beitrag zur Wiedereingliede-
rung psychisch behinderter Menschen und er-
offnen eine Vielzahl von Arbeitsfeldern. Mit
Angeboten in den Sparten Druckerei, Metall-
bearbeitung, Gartnerei, Verkauf, Industriemon-
tage, Demontage und Recycling, Mobelschrei-
nerei, Handwerk sowie Dienstleistungen werden
Beschaftigte und Rehabilitand*innen in unter-
schiedlichen Arbeitsprozessen geschult. Sie
haben verschiedene Maschinen und Vorrich-
tungen zur Verfugung, konnen durch Kontakte
ein soziales Netz knupfen und werden unter
moglichst realistischen Arbeitsbedingungen auf
den ersten Arbeitsmarkt vorbereitet.

Das breite Angebotsspektrum des Bereiches
Arbeit und Rehabilitation wird von externen
Kunden gerne genutzt. Von Verpackungsauf-
tragen uber Fahrradreparaturen bis hin zur
Gartenpflege konnen verschiedene Dienst-
leistungen mit einem verringerten Mehrwert-
steuersatz in Anspruch genommen werden.
Gleichzeitig beweisen Kundschaft sowie Auf-
traggebende soziales Engagement. Die Werk-
statten sind Partner verschiedener Industrie-
unternehmen in der Region. Im handwerklichen
Bereich entstehen Produkte wie Holzspielzeug,
Kleinmobel oder Geschenkartikel. In den Werk-
statten fur behinderte Menschen erhalten die
Beschaftigten ein Entgelt. Die Hohe hangt von
den erwirtschafteten Ertragen ab. Dies tragt
dazu bei, das Selbstwertgefuhl zu starken und
den wahren Wert der Arbeit anzuerkennen.

Niederschwelliges Arbeitsangebot

Im Landkreis Konstanz bietet das Zentrum
fur Psychiatrie Reichenau ein niederschwelli-
ges Arbeitsangebot. Es ist als nachstationare
MaBnahme konzipiert und wird durch den
Sozialhilfetrager finanziert. Das Angebot dient
dazu, die vorhandene Arbeits- und Leistungsfa-
higkeit zumindest zu erhalten und wenn mog-
lich zu steigern. Dariiber hinaus findet eine
Tagesstrukturierung statt sowie bei Bedarf eine
Heranfiihrung an eine berufliche Eingliederung
und die Entwicklung beruflicher Perspektiven.
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Beschdftigte haben die Moglichkeit, ein Arbeitsfeld zu

finden, das ihren individuellen Kompetenzen und

Fdahigkeiten entspricht.



VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE

Arbeit und berufliche Rehabilitation

Bedarfsgerechtes Netz zur
Beschiftigung psychisch Kranker

Psychische Erkrankungen sind einer der Haupt-
griinde fir Frihberentung. Menschen mit seeli-
schen Leiden sind Uberdurchschnittlich haufig
arbeitslos. Deshalb bedarf es besonderer An-
strengungen, um nach Abschluss der Behand-
lung eine geeignete Beschaftigungsmaoglichkeit
zu vermitteln. Im Auftrag der Bundesagentur
fur Arbeit wird ein breites Spektrum an beruf-
lichen RehabilitationsmaBnahmen fur psychisch
Kranke angeboten. Diese MaBnahmen sind spe-
ziell auf einzelne Zielgruppen zugeschnitten
und haben das Ziel, die Betroffenen ins Berufs-
leben zurlickzufuihren. Im Vordergrund stehen
Kontinuitat im Tagesablauf, Belastbarkeit, Kon-
taktfahigkeit und soziale Fahigkeiten.

Bei der Vermittlung in ein Arbeitsverhaltnis wird
der Integrationsfachdienst einbezogen, der
baden-wirttembergweit eine  Schnittstelle
zum allgemeinen Arbeitsmarkt bildet. Die Be-
sonderheit des Modelles liegt in regional bezo-
genen, individuellen und kurzfristigen Abkla-
rungs- und AnpassungsmaBnahmen zwischen
den hilfebedurftigen Menschen und Unter-
nehmen. Dabei arbeiten die Integrationsfach-
dienste eng mit dem Integrationsamt, der
Agentur flr Arbeit, den kommunalen Tragern
und den Rehabilitationstragern auf gesetzlicher
Grundlage zusammen.

Vielfaltige Wege zuriick ins
Berufsleben

Um die Wege zurlick ins Berufsleben moglichst
individuell zu gestalten, stehen verschiedene



Modelle zur Verfiigung. Die Arbeitsangebote
werden in unterschiedlicher Betreuungsinten-
sitat angeboten, angefangen von ambulanter
Ergotherapie Uber Arbeitstherapie mit indivi-
duellen Wochenarbeitszeiten und Betriebsprak-
tika bis zur langerfristigen Eingliederung in eine
WfbM. Eine unterstitzte Beschaftigung in Zu-
sammenarbeit mit dem Integrationsfachdienst
ist genauso moglich wie ein gezieltes betriebli-
ches Eingliederungsmanagement und fundierte
berufliche und die Personlichkeit fordernde Bil-
dung. Daruber hinaus werden Ausbildungsmaog-
lichkeiten in handwerklichen Berufen angebo-
ten. Der Begleitende Dienst bietet dabei indi-
viduelle Unterstiitzung und Beratung und hilft
psychisch kranken Menschen bei der beruflichen
Orientierung.

Seit 2015 bietet das Zentrum fir Psychiatrie Rei-
chenau unterstiitzte Beschaftigung (Supported
Employment) im Landkreis Konstanz an. Der
Grundgedanke - zuerst auf dem ersten Arbeits-
markt platzieren, danach trainieren - stellt einen
Paradigmenwechsel zum bestehenden System
der beruflichen Wiedereingliederung psychisch
beeintrachtigter Menschen mit vorbereitendem
Arbeitstrainings im geschiitzten Rahmen dar. Mit-
hilfe angepasster ambulanter Unterstutzung
durch qualifizierte Job-Coaches wird jungen Psy-
chosekranken der berufliche Einstieg auf dem
ersten Arbeitsmarkt ermoglicht. Seit Januar
2019 besteht mit Supported Employment &
Education ein weiteres Angebot, das insbeson-
dere auf die Bedurfnisse und Herausforderungen
von Menschen unter 25 Jahren ausgerichtet ist.
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Fir die erfolgreiche Rehabilitation spielt die
Wohnortnahe eine groBe Rolle. Ambulante An-
gebote vor Ort tragen dazu bei, das gewohnte
berufliche und soziale Umfeld zu erhalten und
vorhandene Selbsthilfepotenziale unter alltags-
nahen Bedingungen zu erproben. Auf Wunsch
der Landesregierung wurde in den letzten
Jahren, unter Einbeziehung aller Rehabilita-
tionstrager, der Aus- und Aufbau ambulanter
Strukturen vorangetrieben. Durch eine enge
Zusammenarbeit der verschiedenen Leistungs-
erbringenden konnen aufeinander abgestimmte
Hilfsangebote der medizinischen, sozialen und
beruflichen Rehabilitation angeboten werden.

Arbeit hat eine zentrale Bedeutung fiir das

Selbstwertgefiihl eines jeden Menschen.
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ZENTREN UND ZAHLEN

Calw

Aufgaben und Struktur

Das Zentrum fur Psychiatrie Calw (ZfP) - Kli-
nikum Nordschwarzwald ist eine moderne
und wachsende Gesundheitseinrichtung mit
sechs Fachkliniken, in Betroffene
entsprechend der Diagnhose storungsspezifisch
aufgenommen und stationar behandelt werden.
Es wird durch ein umfassendes Netzwerk an
teilstationaren und ambulanten dezentralen
Versorgungsangeboten im nordlichen Schwarz-
wald erganzt. Es beschaftigt mehr als
1.200 Mitarbeitende und gewabhrleistet die
psychiatrische Vollversorgung des GrofRraums
zwischen Karlsruhe und Stuttgart mit einem
Pflichtversorgungsauftrag fiir tiber eine Million
Einwohner*innen.
sieben teil- und stationaren gemeindenahen
Einrichtungen in  Calw-Hirsau, Leonberg,
Pforzheim und Boblingen werden jahrlich
mehr als 10.000 Patient*innen versorgt.

denen

Im Klinikum sowie in den

Insgesamt verfligt das Haus Uiber 537 Planbet-
ten, inklusive einer Klinik flir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie am Krankenhaus

Leonberg sowie einem Psychiatrischen Behand-
lungszentrum in Boblingen. Dariiber hinaus
werden ein Schlafzentrum (am Standort Calw-
Hirsau) sowie mehrere Tageskliniken in Calw,
Pforzheim und Boblingen mit insgesamt 143
Platzen betrieben. Eine staatlich anerkannte
Fachschule fiir Pflegeberufe und eine Schule
der Gesundheits- und Krankenpflegehilfe sind
fester Bestandteil des Klinikums.

Fur die speziellen Anforderungen des MaBregel-
vollzuges wurde zum 1. Januar 2008 die Klinik
fur Forensische Psychiatrie und Psychotherapie
in dem dafur neu errichteten Behandlungsge-
baude eroffnet. Die forensische Klinik behan-
delt gemaB § 64 Strafgesetzbuch (StGB) unter-
gebrachte suchtkranke Rechtsbrecher*innen
der Landgerichtsbezirke Karlsruhe, Heidelberg
und Mannheim.

Die Behandlung innerhalb der Einrichtungen
orientiert sich an den neusten Erkenntnissen
der Medizin, der Pflege und der Therapie und
entwickelt sich diesem Anspruch entsprechend
fortlaufend weiter. Seit 2007 ist das ZfP Calw -
Klinikum Nordschwarzwald nach KTQ (Ko-
operation fur Transparenz und Qualitat im
Gesundheitswesen) qualitatszertifiziert. Mit
der Unterzeichnung der WIN-Charta in 2020
bekennt sich das ZfP Calw - Klinikum Nord-
schwarzwald zur okonomischen, oOkologischen
und sozialen Verantwortung und identifiziert
sich mit der Region, in der es wirt
schaftet. Es bietet den Mitarbeitenden viele
Aus-, Fort- und Weiterbildungsangebote. Seit
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2013 besteht ein Betriebliches Gesundheits-
management, das sukzessiv erweitert wird.
Zur Vereinbarkeit von Beruf und Familie
kooperiert das Klinikum mit einer Kinder-
tageseinrichtung in der nahen Umgebung.
Fur die strategisch angelegte familien- und le-
bensphasenbewusste Personalpolitik wurde das
Zentrum mit dem Zertifikat ,,berufundfamilie*
ausgezeichnet.

Historische Entwicklung

Zur Verbesserung der psychiatrischen Versor-
gung des GroBraumes zwischen Karlsruhe und
Stuttgart beschloss der Landtag von Baden-
Wirttemberg 1962 die Errichtung einer neuen
psychiatrischen Klinik. Der klinische Be-
trieb wurde 1975 unter dem Namen Landes-
klinik Nordschwarzwald aufgenommen. Die
Angebotsstruktur hat sich seither kontinuier-
lich erweitert, weiterentwickelt und bedarfs-
orientiert spezialisiert

Strategien, Visionen, Ziele

Nachdem der Ausbau der wohnortnahen und
patientenorientierten Versorgungsangebote in
den vergangenen Jahren zunehmend weiterent-
wickelt wurde und nun weit fortgeschritten ist,
wurden 2017 eine psychosomatische Tagesklinik
in Leonberg mit zunachst drei, nach Neubau acht
Behandlungsplatzenundeinekinder-undjugend-
psychiatrische Tagesklinik in Calw mit zehn
Behandlungsplatzen realisiert. Neben dieser
strukturellen Erganzung wird sich das medi-

Calmbach

Herrenberg

Nagold @™
-

zinisch-therapeutische sowie pflegerische An-
gebot weiterhin an den Patient*innen und dem
indikationsbezogenen Behandlungsprozess ori-
entieren. Dies erfolgt wohnortnah und in ver-
netzter Zusammenarbeit mit regionalen An-
bietern der Daseins- und Gesundheitsfursorge.
Daruiber hinaus ist im Rahmen des Ausbaus der
gemeindenahen Psychiatrie in Boblingen ein
Zentrum fur Seelische Gesundheit mit Uber 200
Betten geplant (Eroffnung 2025). In Planung be-
findet sich auch ein Neubau fur die Tagesklinik
der Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psycho-
therapie (Eroffnung 2022).

Beteiligungen und Kooperationen

Bei der Behandlung der Betroffenen arbei-
tet das ZfP Calw - Klinikum Nordschwarzwald
mit niedergelassenen Arzt*innen, Thera-
peut*innen, anderen Kliniken, sozial-
psychiatrischen Diensten sowie Beratungsstel-
len und Selbsthilfegruppen zusammen. Ferner
engagiert es sich fir eine optimale Vernetzung
der psychiatrischen Behandlungsangebote und
fur deren bedarfsgerechte Weiterentwicklung
im Versorgungsgebiet. Das Klinikum ist Griin-
dungsmitglied in den Gemeindepsychiatrischen
Verbiinden (GPV) und des Suchthilfeverbundes
der Landkreise Calw, Boblingen und Karlsruhe
sowie der Stadt Pforzheim und des Enzkreises.
Daruber hinaus unterhalt das Klinikum, zusam-
men mit den jeweiligen Kooperationspartnern,
elf Gemeindepsychiatrische Zentren (GPZ) in
seinem Versorgungsgebiet.



ZENTREN UND ZAHLEN

Emmendingen

Aufgaben und Struktur

Das Zentrum fur Psychiatrie (ZfP) Emmendingen
ist ein psychiatrisches Fach- und Schwerpunkt-
krankenhaus mit funf Fachkliniken und gewahr-
leistet die psychiatrische Vollversorgung fur
rund 1,3 Millionen Einwohner*innen.

Zum ZfP Emmendingen gehoren neben dem
psychiatrischen Fachkrankenhaus mit 533 Bet-
ten eine Psychiatrische Institutsambulanz (PIA),
eine Klinik fur Forensische Psychiatrie und Psy-
chotherapie mit angeschlossener Fachambulanz,
ein psychiatrisches Fachpflegeheim sowie eine
Berufsfachschule fur Pflege, die gemeinsam mit
dem Landkreis Emmendingen betrieben wird.
Dariiber hinaus ist es Trager des zfp Haus Tecum
gGmbH mit 75 Platzen.

Das ZfP Emmendingen wird erganzt durch
ein umfassendes Netzwerk an teilstationaren
und ambulanten dezentralen Versorgungsange-

boten in Emmendingen, Freiburg, Lahr, Bad Kro-
zingen, Lorrach sowie Schopfheim und versorgt
jahrlich mehr als 17.000 Patient*innen und Be-
wohner*innen.

Als Akademisches Lehrkrankenhaus des Uni-
versitatsklinikums Freiburg orientiert das ZfP
Emmendingen die Behandlung an den neuesten
Erkenntnissen der Medizin und Pflege und ent-
wickelt die Behandlungskonzepte auf hohem
Niveau stetig weiter. Der Krankenhausbereich
ist seit 2005 nach KTQ (Kooperation fur Transpa-
renz und Qualitat im Gesundheitswesen) und das
Psychiatrische Fachpflegeheim seit 2012 durch
IQD (Institut fir Qualitatssicherung von sozialen
Dienstleistungen) qualitatszertifiziert.

Mit mehr als 1.500 Mitarbeitenden gehort das ZfP
Emmendingen zu den groBten Arbeitgebern des
Landkreises Emmendingen. Im Rahmen der Mit-
arbeiterorientierung bietet das ZfP zahlreiche
berufliche Entwicklungsmoglichkeiten. Seit 2013
existiert ein Betriebliches Gesundheitsmanage-
ment, das sukzessive erweitert wird. Die familien-
und lebensphasenbewusste Personalpolitik wur-
de mit dem Audit ,,berufundfamilie® zertifiziert
und soll ein Zeichen fur die Unterstitzung der
Vereinbarkeit von Beruf und Familie setzen.

Historische Entwicklung
Im Jahre 1889 wurde die Heil- und Pflegean-

stalt fur chronisch psychisch Kranke gegrundet.
1996 anderte sich die Rechtsform und aus dem



Psychiatrischen Landeskrankenhaus wurde eine
Anstalt des offentlichen Rechts. Das Zentrum
beteiligt sich seither an der regionalen Gesund-
heitsversorgung und an der stetigen Weiterent-
wicklung psychiatrischer Angebote.

Strategien, Visionen, Ziele

Das ZfP Emmendingen wird die psychiatrische
Versorgung in seinem Versorgungsgebiet am Be-
darf und an den Bedurfnissen der Patient*innen
ausgerichtet wohnortnah und unter Berticksich-
tigung gesellschaftlicher Teilhabeprozesse wei-
terentwickeln. Neben der Spezialisierung wird
es hierbei insbesondere zur Erweiterung der
bereits vorhandenen Kooperationen, mit dem
Ziel einer engmaschigen Vernetzung, aller am
Behandlungsprozess Beteiligten kommen. Im
Sinne dieser Strategie wurde in 2016 das neu
erbaute alterspsychiatrische Zentrum inklusi-
ve einer Alterspsychiatrischen Institutsambu-
lanz (PIA) in Betrieb genommen und damit der
demografischen Entwicklung durch bedarf-
sorientierte Ansiedlung ambulanter
moderner stationarer Angebote Rechnung ge-
tragen. In 2017 ist die allgemeinpsychiatrische
Tagesklinik am Standort Bad Krozingen in Be-
trieb genommen worden. Dieser folgt, die ge-
meindenahe teilstationare Versorgungsstruktur
abschlieBend (geplant 2022), eine allgemein-
psychiatrische Tagesklinik in der Stadt Em-
mendingen.
dezentrale, gemeindenahe und eigenstandige
Wohnformstrukturen sukzessive etabliert und

sowie

Im Geschaftsbereich Heim sind
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damit die Chancen der Bewohner*innen auf ein
eigenverantwortliches wohn- und sozialraum-
integriertes Leben verbessert worden.

Beteiligungen und Kooperationen

Bei der Behandlung der Betroffenen arbei-
tet das ZfP mit niedergelassenen Arzt*innen,
Therapeut*innen, anderen Kliniken,
psychiatrischen Diensten, Einrichtungen zur Re-
habilitation und betreuenden Nachsorge sowie
Beratungsstellen und Selbsthilfegruppen zusam-
men. Die Zusammenarbeit erfolgt im Rahmen
der Gemeindepsychiatrischen Verbiinde (GPV)
sowie in den Suchthilfenetzwerken der sieben
Stadt- und Landkreise im Einzugsgebiet. Grund-
satzlich legt das ZfP Emmendingen bei der Be-
handlung der Betroffenen Wert auf eine ver-
netzte und sich stetig verbessernde Zusam-
menarbeit mit den niedergelassenen Haus- und
Facharzt*innen sowie den Beratungsstellen und
Selbsthilfegruppen.

sozial-



ZENTREN UND ZAHLEN

Reichenau

Aufgaben und Struktur

Das Zentrum fiir Psychiatrie (ZfP) Reichenau
gliedert sich im Geschaftsbereich Krankenhaus
in Fachkliniken fir Psychiatrie und Psychothe-
rapie, Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie, Suchtmedizin sowie Alterspsychiatrie.
Daruber hinaus nimmt die Klinik fur Forensische
Psychiatrie und Psychotherapie Aufgaben
des MalBregelvollzuges fur das Land Baden-
Wirttemberg wahr. Als Akademisches Lehr-
krankenhaus der Universitat Konstanz arbeitet
das Zentrum fir Psychiatrie Reichenau in Leh-
re, Forschung und Krankenversorgung intensiv
mit dem Fachbereich Psychologie zusammen.

Das Versorgungsgebiet umfasst die Landkreise
Konstanz und Waldshut sowie den sudlichen
Landkreis Tuttlingen. Das stationare Angebot in
Reichenau wird durch die Stationsaquivalente
Behandlung (StaB) und das Psychiatrische Be-
handlungszentrum in Waldshut-Tiengen erwei-
tert. Insgesamt werden jahrlich rund 5.000
Betroffene stationar und 8.000 ambulant behan-
delt. WeiterhingehorenzumZfPReichenauTages-
kliniken in Reichenau, Bad Sackingen, Konstanz
und Singen. Eine suchtmedizinische Tagesklinik
in Spaichingen wird in Kooperation mit dem Vin-
zenz von Paul Hospital gefiihrt. Fiir die ambulan-
te Versorgung wurden, neben dem Angebot am
Standort Reichenau, in Waldshut-Tiengen und im
Gemeindepsychiatrischen Zentrum (GPZ) Kons-
tanz, Psychiatrische Institutsambulanzen (PIA).
eingerichtet. Der Klinik fur Forensische Psych-
iatrie und Psychotherapie ist am Standort Rei-

chenau eine forensische Ambulanz angeglie-
dert. Der Geschaftsbereich Heim unterhalt ein
psychiatrisches Wohnheim, ein alterspsychiatri-
sches Pflegeheim sowie betreute Wohngruppen
zur Wiedereingliederung auf dem Gelande des
Zentrums und im Landkreis Konstanz.

Historische Entwicklung

Das Zentrum fur Psychiatrie Reichenau wurde
1913 als Badische Heil- und Pflegeanstalt bei
Konstanz eroffnet und noch im gleichen Jahr
mit 304 Patient*innen belegt. Rund zehn Jahre
spater fuhrte der damalige Anstaltsleiter Maxi-
milian Thumm die sogenannte ,, Aktive Thera-
pie“ nach Dr. Hermann Simon ein. Das brach-
te der Anstalt europaweite Anerkennung. Sie
wurde in renommierten Zeitungen als beste
psychiatrische Einrichtung Deutschlands gewdr-
digt. Die Folgen der beiden Weltkriege, und vor
allem der menschenverachtende Einfluss des
nationalsozialistischen Regimes, hinterlieBen
tiefe Spuren in der Historie und Entwicklung
der damaligen Anstalt. Nach der SchlieBung An-
fang 1941 und der Totung von 508 Patient*in-
nen im Rahmen der sogenannten Euthanasie
wurden die verbliebenen Betroffenen in andere
Psychiatrien verlegt. Erst Ende 1949 konnte die
Psychiatrische Anstalt wiedereroffnet werden,
drei Jahre spater wurde sie in Psychiatrisches
Landeskrankenhaus Reichenau umbenannt.
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Strategien, Visionen, Ziele

Heute ist das ZfP Reichenau eine moderne
und hoch spezialisierte Fachklinik fur Psychia-
trie und Psychotherapie mit angeschlossenem
psychiatrischen Pflege- und Wiedereinglie-
derungsheim mit rund 1.000 Mitarbeitenden.
Ein Schwerpunkt liegt in der Behandlung
Suchtkranker. Inzwischen betreibt das ZfP
drei Suchttageskliniken und zwei Substituti-
onspraxen an unterschiedlichen Standorten.
Der Behandlungsbereich Friihbehandlung von
Menschen mit Psychosen wurde innerhalb
der Klinik fur Allgemeinpsychiatrie seit 2012
schrittweise aufgebaut. Das Angebot sieht
sich den empirischen Wissenschaften ver-
pflichtet und setzt bewahrte Praventions- und
Behandlungsprinzipien um. Seit 2015 bietet
das Zentrum im Rahmen eines selbstfinan-
zierten Modellprojektes Supported Employ-
ment im Landkreis Konstanz an. Der Grund-
gedanke - zuerst auf dem ersten Arbeitsmarkt
platzieren, dann trainieren - stellt einen Para-
digmenwechsel zum existierenden System der
beruflichen Wiedereingliederung psychisch be-
eintrachtigter Menschen mit den traditionellen
Instrumenten vorbereitender Arbeitstrainings
im geschuitzten Rahmen dar.
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Beteiligungen und Kooperationen

Das ZfP Reichenau ist Mitglied im Gemeinde-
psychiatrischen Verbund (GPV) und Suchthilfever-
bund im Landkreis Konstanz und seit 2008 Trager
des Sozialpsychiatrischen Dienstes (SpDi) Kons-
tanz. Dieser ist Bestandteil des Gemeindepsychi-
atrischen Zentrums (GPZ) und bietet sozialpsych-
iatrische Beratung und Begleitung, Soziotherapie
sowie betreutes Einzel- und Paarwohnen an. Die
Klinik fur Psychosomatische Medizin Reichenau
gehort dem SINOVA Kliniken-Verbund an, einem
Verbund von Kliniken und Abteilungen fir
psychosomatische Medizin. Seit 2018 ist die Klinik
fur Alterspsychiatrie Lehrkrankenhaus der Deut-
schen Akademie fir Gerontopsychiatrie und
-psychotherapie.

Das Zentrum fiir Psychiatrie bietet die Weiterbil-
dung Facharzt*in Psychiatrie und Psychothe-
rapie an und im Verbund mit anderen regio-
nalen Einrichtungen, die Weiterbildung Fach-
arzt*in Psychosomatik und Psychotherapie. Es
besteht ein groBes Aus-, Fort- und Weiterbil-
dungsprogramm in Kooperation mit der Univer-
sitat Konstanz, den Kliniken Schmieder in Kons-
tanz, den Psychiatrischen Diensten Spital Thur-
gau sowie dem Weiterbildungskreis Psychothera-
pie Konstanz (WPK). In Kooperation mit dem Ge-
sundheitsverbund Landkreis Konstanz bietet das
Zentrum fir Psychiatrie die Moglichkeit zur Aus-
bildung in der Gesundheits- und Krankenpflege.
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ZENTREN UND ZAHLEN

Sudwurttemberg

Aufgaben und Struktur

Das ZfP Sudwiirttemberg bietet zwischen Stutt-
gart und dem Bodensee auf allen Gebieten der
Psychiatrie und Psychosomatik ein flachen-
deckendes Hilfesys-
tem. In seinen Fachkliniken, Psychiatrischen
Institutsambulanzen  (PIA),  Medizinischen
Versorgungszentren (MVZ) und Beteiligungen
behandelt das ZfP Sudwirttemberg jahrlich
rund 18.000 Menschen stationar und 45.000 am-
bulant. Versorgungsschwerpunkte sind neben
der Allgemeinpsychiatrie die Behandlung von
Depressionen, die Kinder- und Jugend-
psychiatrie, die Alterspsychiatrie, die Behand-
lung von Suchterkrankungen, die SINOVAKliniken
fur Psychosomatische Medizin, die Neuropsych-
iatrie, die Neurologie und die Epileptologie. Mit
rund 400 Heimplatzen, mehr als 300 Platzen im
Ambulant Betreuten Wohnen, einemambulanten
Pflegedienst und etwa 400 beschuitzten Arbeits-
platzen in den Werkstatten fiir behinderte Men-

und differenziertes

Der Unternehmenssitz des ZfP Siidwdirt-

temberg ist in Bad Schussenried.

schen (WfbM) gehort das ZfP Sudwurttemberg
auch im Bereich der komplementaren Hilfen zu
den groBten Leistungserbringern der Region.
AuBerdem nimmt es Aufgaben des MaBregelvoll-
zuges fur das Land Baden-Wiirttemberg wahr.

Historische Entwicklung

Die Geschichte des ZfP Sudwiirttemberg begann
1812. Damals wurde im ehemaligen Benediktiner-
kloster Zwiefalten die ,,Koniglich-Wirttember-
gische Irrenanstalt” gegriindet. 1875 und 1892
folgten die Standorte Bad Schussenried und Weis-
senau. Noch heute sind diese prachtigen Kloster-
anlagen das Herzstuck des Unternehmens. Die
Versorgung psychisch kranker Menschen wurde
seitdem kontinuierlich weiterentwickelt. Am
1. Januar 2009 fusionierten die drei bis dahin
selbststandigen Zentren fur Psychiatrie in Bad
Schussenried, Weissenau und Zwiefalten zum ZfP
Sudwiurttemberg mit Geschaftssitz in Bad Schus-
senried. Das Wirttembergische Psychiatrie-
museum in Zwiefalten informiert mit zahlreichen
Exponaten und Wechselausstellungen Uber die
lange Geschichte des modernen Sozial- und
Gesundheitsunternehmens.

In der Region
Verantwortung tragen

Heute hat das ZfP Sudwurttemberg mehr als 25
Standorte. Um eine umfassende psychiatrische
Versorgung sicherzustellen, hat das ZfP seine
Einrichtungen und Angebote regional und Uber-
regional vernetzt. Betroffene erhalten eine



wohnortnahe Behandlung. In Fachkliniken und
regionalen Kompetenzzentren werden speziali-
sierte Einrichtungen betrieben, so etwa fur de-
pressiv erkrankte altere Menschen, abhangig-
keitserkrankte Kinder und Jugendliche oder
psychisch kranke Menschen mit geistiger Behin-
derung. Die gemeindenahe psychiatrische Ver-
sorgung ist durch regional orientierte Stationen,
ausgelagerte Satellitenstationen an Allgemein-
krankenhausern, in Psychiatrischen Instituts-
ambulanzen, Medizinischen Versorgungszentren
und durch die aufsuchende Behandlung gewahr-
leistet. Fachpflegeheime und dezentrale Wohn-
gruppen, Werkstatten und aufsuchende Dienste
erganzen das Angebot. Die Wege werden kiirzer,
ohne dass Betroffene auf Behandlungsqualitat
und spezialisierte Angebote verzichten mussen.

Strategien, Visonen, Ziele

Ambulante und teilstationare Einrichtungen sind
aus einer modernen Versorgungsstruktur nicht
mehr wegzudenken. Das ZfP Sidwirttemberg
halt daher an nahezu allen Standorten Psych-
iatrische Institutsambulanzen (PIA) oder Medizi-
nische Versorgungszentren (MVZ) vor. Stationare
Aufenthalte werden dadurch oftmals verkirzt
oder sogar vermieden. Ein wichtiges Bindeglied
zwischen stationarer und ambulanter Versorgung
ist die teilstationare Behandlung in einer Tages-
klinik. Hier wird ein vergleichbares Therapie-
angebot wie in einer vollstationaren psychia-
trischen Klinik angeboten, allerdings Ubernach-
ten die Betroffenen zu Hause und bleiben in
ihrem gewohnten Lebensumfeld. Dadurch wer-
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den Selbststandigkeit und Eigenverantwortung
gefordert. Das ZfP Siudwirttemberg betreibt
Tageskliniken fur unterschiedliche Versorgungs-
schwerpunkte in Aulendorf, Biberach, Ehingen,
Ravensburg, Riedlingen, Wangen, Weissenau und
Ulm und ist an Tageskliniken in Friedrichshafen
und Reutlingen beteiligt. Seit einigen Jahren hat
die Klinik an vielen Standorten zudem die Sta-
tionsaquivalente Behandlung (StaB) eingefiihrt.
Diese ermoglicht auch schwer psychisch kranken
Menschen eine Behandlung im privaten Umfeld.
Die Mitarbeitenden der Behandlungsteams su-
chen die Betroffenen zu Hause auf, auch am Wo-
chenende finden Gesprache statt. In Krisenfal-
len ist das Team telefonisch erreichbar, nachts
steht eine Rufbereitschaft zur Verfiigung.

Psychiatrische Versorgung
aus einer Hand

Das ZfP Sudwirttemberg bietet von der Be-
ratung und Behandlung bis zur Pflege und
Betreuung alle Bausteine einer abgestuften und
patientennahen Versorgung aus einer Hand. Je
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ZENTREN UND ZAHLEN

Sudwiirttemberg

nach Storungsbild kommen in der klinischen
und ambulanten Behandlung eine Vielzahl
therapeutischer Verfahren in Einzel- und Grup-
penbehandlung zur Anwendung. Das Ange-
bot umfasst soziotherapeutische Behandlungs-
formen beispielsweise Arbeits-
Ergotherapie, Musiktherapie oder lebens-
praktische Trainingseinheiten. Auch Konzen-
trationstraining, soziales Kompetenztraining,
Krankheitsaufklarung und Ubung im Umgang
mit der Erkrankung spielen eine wichtige
Rolle. Ein wichtiges Element ist die Psycho-
therapie. Zu den somatischen Behandlungs-
formen gehoren Sport- und Bewegungs-
therapie, Massagen, Krankengymnastik sowie
die medikamentose Behandlung. Fachpflege-
heime, dezentrale Wohnangebote sowie ein
ambulanter Pflegedienst und ein breites Werk-
stattenangebot mit Gartnerei, Druckerei, Indus-
trie, Verwaltungsdienstleistungen und Hand-
werk sind wichtige Komponenten durchgangi-
ger Versorgungsketten.

wie und

Beteiligungen und Kooperationen

Das ZfP Sudwiurttemberg engagiert sich in der
gesamten Region, um Behandlungs- und Be-
treuungsangebote patientenorientiert zu ver-
netzen. In Friedrichshafen, Ravensburg und im
Bodenseekreis arbeiten Gemeindepsychiatri-
sche Verblinde (GPV) auf der Grundlage ver-
bindlicher Kooperationsvertrage. Zahlreiche
Gemeindepsychiatrische Zentren (GPZ) bieten
psychisch Kranken individuell nutzbare Baustei-
ne einer umfassenden Versorgung. Im Sucht-

therapiezentrum Ulm arbeitet das ZfP Sud-
wirttemberg mit verschiedenen Tragern unter
einem Dach.

Kooperative Strukturen sind fur die gute psych-
iatrische Versorgung unerlasslich, da sie eine
differenzierte Behandlung und Betreuung er-
moglichen. Das ZfP Sudwiirttemberg betreibt
daher mit unterschiedlichen Partnern zahl-
reiche gemeinnitzige Gesellschaften und
verstarkt so kontinuierlich das bestehende
Versorgungsnetz. Dabei gibt es keine Be-
rihrungsangste, unabhangig davon ob die
Partner aus dem kirchlichen, dem kommu-
nalen, dem freigemeinnitzigen oder dem
privatwirtschaftlichen ~ Bereich ~ kommen.
So entstehen haufig musterhafte Modelle
mit Breitenwirkung. Beispiele flir diese Form
der tragerubergreifenden Zusammenarbeit
liefern die Klinik fur Psychiatrie und Psycho-
therapie (PP.rt)
Seniorenzentrum Josefspark Eberhardzell sowie
die enge, regional gepragte Vernetzung mit
komplementaren Anbietern und psychia-
trischen Hilfsvereinen.

Reutlingen oder das

Ein attraktiver Arbeitgeber

Das ZfP Sudwirttemberg beschaftigt in seinen
Einrichtungen, Tochtergesellschaften und Be-
teiligungen mehr als 4.000 Mitarbeitende und
bietet eine Vielzahl von Ausbildungsberufen
im medizinischen, sozialen, gewerblichen und
kaufmannischen Bereich an. Damit gehort es
im Bereich des Sozial- und Gesundheitswesens
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Moderner Standort mit langer Tradition: 1812 wurde in Zwiefalten der Grundstein

fir die psychiatrische Behandlung gelegt.

zu den groiten Arbeitgebern der Region. Ein
wichtiges Qualitatsmerkmal ist die Orientie-
rung an den Mitarbeitenden. Teamfahigkeit,
Eigenverantwortung sowie soziale und fachli-
che Kompetenzen stehen im Mittelpunkt. Durch
Teilzeitmodelle, Job-Sharing, Kinderbetreuung,
Betriebliches Gesundheitsmanagement und
Unterstitzung beim Wiedereinstieg ins Berufs-
leben engagiert sich das Unternehmen nicht nur
fur seine Mitarbeitenden, sondern auch fiir de-
ren Familien. Kontinuierliche Aus-, Fort- und
Weiterbildung haben einen hohen Stellenwert.
Die akademie sudwest ist die Bildungseinrich-
tung des ZfP Sudwiurttemberg und leistet fur
alle Berufsgruppen ein umfassendes Bildungs-
management. Zwei Berufsfachschulen fur Pflege
bilden qualifizierten Nachwuchs aus.

Versorgungsregion Alb-Neckar

Das ZfP Sudwurttemberg gliedert sein Angebot
in drei Versorgungsregionen. Ganz im Norden
liegt die Region Alb-Neckar, in der sich das ZfP
Sudwirttemberg den Versorgungsauftrag mit
den Tochtergesellschaften PP.rt (Fachklinik
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Sudwiirttemberg

fur Psychiatrie und Psychosomatik) und GP.rt
(Gemeindepsychiatrische Hilfen Reutlingen)
teilt. Das Zustandigkeitsgebiet umfasst den
Landkreis Reutlingen, den Alb-Donau-Kreis, die
Stadt Ulm und anteilig den Landkreis Esslingen.
Hier werden insgesamt 382 Krankenhaus-
betten und 117 Tagesklinikplatze vorgehalten,
daneben 81 Betreuungsplatze in Fachpflege-
heimen, 35 Platze in der stationaren Einglie-
derungshilfe, 27 Platze im Ambulant Betreu-
ten Wohnen, 50 beschitzte Arbeitsplatze in
Werkstatten fur behinderte Menschen (WfbM)
und 30 Platze fur Tagesstruktur. 86 Betten
stehen uberdies im MaBregelvollzug zur Ver-
fugung. Erganzt wird das Angebot durch
Psychiatrische Institutsambulanzen (PIA) in
Zwiefalten, Minsingen, Ulm, Ehingen und
Reutlingen. Besonderheiten der Region sind
beispielsweise der Bihlhof, eine Station fir
depressive Altere, die Soteria, eine Station
fur junge Menschen mit Psychosen sowie die
Abteilung fur Neuropsychiatrie. Die PP.rt Uber-
nimmt als akademisches Krankenhaus der Uni-
versitat Tubingen entsprechende Aufgaben in
Forschung und Lehre.

Versorgungsregion Donau-Riss

Die Versorgungsregion Donau-Riss umfasst
den gesamten Landkreis Biberach. Am Stand-
ort Bad Schussenried werden insgesamt 163
Krankenhausbetten vorgehalten. Dort werden
altere und suchtkranke Menschen sowie Be-
troffene mit allgemeinpsychiatrischen und
psychosomatischen Erkrankungen behandelt.

Das Wohn- und Pflegeheim Abt-Siard-Haus um-
fasst 145 Platze im Fachpflegeheim sowie 15
Platze in der Eingliederungshilfe und bietet
212 Platze im Ambulant Betreuten Wohnen
an mehreren Standorten. Ein besonderes
Spezialgebiet ist die Versorgung demenz-
kranker Menschen. In Bad Schussenried
befinden sich auBerdem die Klinik fir
Forensische Psychiatrie mit rund 106 Betten
sowie mehr als 110 ausgelagerte Arbeitsplatze
der Weissenauer Werkstatten. Der stationare
Bereich wird erganzt durch die Psychiatrische
Institutsambulanz (PIA), die an mehreren Orten
in der Region ambulante Behandlung anbietet.
Tageskliniken in Biberach und Riedlingen mit
insgesamt 30 Platzen verbessern die psychiatri-
sche Versorgung in der Region zusatzlich.

Versorgungsregion
Ravensburg-Bodensee

Der Landkreis Ravensburg bildet zusammen
mit dem Bodenseekreis die Versorgungsregion
Ravensburg-Bodensee. Der klinische Bereich
umfasst 427 Krankenhausbetten, 77 Tagesklinik-
platze sowie Ambulanzen in Weissenau, Ravens-
burg, Wangen, Friedrichshafen und Uberlingen.
Weiterhin gibt es 67 Platze in Fachpflegeheimen
und 66 Wohnheimplatze, 140 Platze im Ambu-
lant Betreuten Wohnen und 245 Arbeitsplatze
in Werkstatten fur behinderte Menschen. Da-
ruber hinaus werden rund 150 Betroffene von
einem ambulanten Pflegedienst betreut. Fur
den MaBregelvollzug werden 149 Platze vorge-
halten. Ein weiterer Versorgungsschwerpunkt



ist die Kinder- und Jugendpsychiatrie. In einer
speziellenTagesklinikin Aulendorf, instationaren
Einrichtungen in Weissenau sowie auf speziellen
Suchtstationen finden Kinder und Jugendliche
mit psychischen Erkrankungen Hilfe und Unter-
stitzung. In Ravensburg und Friedrichshafen
bietet die SINOVA Klinik psychosomatische Be-
handlung mit unterschiedlichen Schwerpunkten.
Tageskliniken und Satellitenstationen in Wan-
gen und Friedrichshafen sowie Abteilungen
fur Neurologie, Epileptologie, Depression
und Trauma sind weitere spezifische Angebo-
te der Region. Die Klinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie | in Weissenau ist auBerdem
Akademisches Lehrkrankenhaus der Universitat
Ulm mit entsprechenden Aufgaben in Forschung
und Lehre.
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Die Versorgungsregion Donau-Riss mit dem Haupt-

standort Bad Schussenried umfasst den gesamten

Landkreis Biberach.
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Weinsberg

Aufgaben und Struktur

Das Klinikum am Weissenhof in Weinsberg ist ein
modernes, leistungsfahiges Krankenhaus mit den
sieben eigenstandigen Kliniken fur Allgemeine
Psychiatrie Ost und West, Alterspsychiatrie,
Suchttherapie, Forensische Psychiatrie, Kinder-
und Jugendpsychiatrie und Psychosomatische
Medizin. Mit rund 1.500 Mitarbeitenden gehort
das Klinikum am Weissenhof zu den grofiten
Arbeitgebern in der Region Heilbronn-Franken.

Historische Entwicklung

Im Jahre 1903 als Konigliche Heilanstalt Weins-
berg gegriindet, versorgt das Klinikum am Weis-
senhof die Region Heilbronn-Franken mit knapp
1,1 Million Einwohner*innen. Jahrlich werden in
Weinsberg und den AuBenstellen in Heilbronn,
Schwabisch  Hall, Kiinzelsau, Ludwigsburg,
Winnenden und Brackenheim mehr als 13.000
Patient*innen aller Altersgruppen stationar, teil-

A-Bau am Hauptstandort Weinsberg

des Klinikums am Weissenhof.

stationar und ambulant behandelt. Das Klinikum

und seine AuBenstellen sind bestens mit
Kooperationspartnernin der Region vernetzt. Seit
2005 ist das Klinikum am Weissenhof nach dem
KTQ-Verfahren (Kooperation fur Transparenz und
Qualitat im Gesundheitswesen) zertifiziert.

Ausgezeichneter Arbeitgeber

Die Orientierung an den Bediirfnissen der Mitar-
beitenden hat im Klinikum am Weissenhof einen
hohen Stellenwert: Teamorientiertes Arbeiten,
Vereinbarkeit von Familie und Beruf, Betriebli-
ches Gesundheitsmanagement sowie regelma-
Rige Aus-, Fort- und Weiterbildungen sind nur ei-
nige Stichworte, die zum Berufsalltag gehoren.
Die betriebliche Kindertagesstatte ,,Villa Zau-
berbaum® bietet Eltern die Moglichkeit einer
besseren Work-Life-Balance und steigert die
Attraktivitat als Arbeitgeber.

An der Pflegefachschule am Weissenhof werden
Nachwuchskrafte zukunftsorientiert, praxisnah
und ganzheitlich ausgebildet. Angeboten werden
die Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflege-
fachmann und das Bachelorstudium Pflege
(Bachelor of Arts).

Seit 2019 verfugt das Klinikum fur seine strate-
gisch angelegte familien- und lebensphasenbe-
wusste Personalpolitik Uber das Zertifikat ,,audit
berufundfamilie“. Bereits 2008 und 2011 wurde
das Klinikum als einer der besten 25 Arbeitgeber
im deutschen Gesundheitswesen im Rahmen von
,»Great Place to Work“ ausgezeichnet.
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Auch dem Thema Nachhaltigkeit fuhlt sich das
Klinikum am Weissenhof schon lange verpflichtet
und bekennt sich durch den Beitritt zum Nach-
haltigkeitsmanagementsystem WIN-Charta im
Februar 2020 eindeutig zu seiner ckonomischen,
okologischen und sozialen Verantwortung.

Strategien, Visionen, Ziele

Mit der Selbstverpflichtung zur Weiterentwicklung
einer offenen und modernen Psychiatrie in einer
offenen und modernen Gesellschaft, werden
die stationaren Behandlungskonzepte mit struk-
turell genesungsfordernden Umgebungsbedin-
gungen weiterentwickelt. Auch werden Patien-
tenrechte und Bewaltigungskompetenzen durch
die Betonung partizipativer Entscheidungsfin-
dung und neuer Perspektiven in der Behandlung
psychisch erkrankter Menschen gestarkt. Dies
erfolgt beispielsweise mithilfe der Inklusion von
Genesungsbegleitenden. Die strategische Orien-
tierung nimmt dabei die gesellschaftlichen Mega-
trends und auch die lebensweltorientierte, indi-
vidualisierte Behandlungsplanung in den Fokus.
Die Expertisen werden gezielt auf die Bedurfnis-
se und Bedarfe ausgerichtet. Das ermoglicht ein
noch starkeres Engagement in ambulanten und
gemeindenahen Settings.

All das geschieht in einer sich wandelnden und
zunehmend fragiler werdenden Umwelt. Als ver-
antwortungsbewusstes Unternehmen wird durch
die Zeichnung der WIN-Charta auch Nachhaltig-
keit in der Unternehmensphilosophie zum Aus-
druck gebracht.

Beteiligungen und Kooperationen

Gemeinsam mit dem Evangelischen Diakonie-
werk Schwabisch Hall e. V. und der Samariter-
stiftung Nurtingen ist das Klinikum am Weis-
senhof zu je einem Drittel an der Psychiatrie
Schwabisch Hall gGmbH beteiligt. Gemeinsam
mit der Psychiatrie Schwabisch Hall gGmbH
betreibt das Klinikum am Weissenhof das Zen-
trum fur Psychische Gesundheit Schwabisch
Hall (ZfPG SHA). Das Klinikum am Weissenhof
ist zudem mit 49 Prozent am Psychiatrischen
Betreuungsverbund ,,Haus Schonblick®“ gGmbH
beteiligt. Der Betreuungsverbund unterhalt
eine Station fur chronisch psychisch kranke
Menschen mit schwerwiegenden Verhaltenssto-
rungen. Eine weitere Beteiligung unterhalt das
Klinikum am Weissenhof an der Energie Weis-
senhof GmbH (EWG).

In Kooperation mit dem Landkreis Heilbronn
entstand im Jahr 2002 der Gerontopsychia-
trische Schwerpunkt (GPSP), dessen Aufgabe
in der Fortbildung und pflegefachlichen Bera-
tung fur Gesundheits- und Pflegeeinrichtun-
gen, pflegende Angehorige und ehrenamtlich
Pflegende liegt.
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Wiesloch

Aufgaben und Struktur

Das Psychiatrische Zentrum Nordbaden (PZN)
mit Stammsitz in Wiesloch hat als Maximal-
versorger fur die Hauptversorgungsregionen
Rhein-Neckar-Kreis, Odenwald-Kreis
und Nordlicher Landkreis Karlsruhe einen hohen
Spezialisierungsgrad in der Psychiatrie, Psycho-
therapie und Psychosomatik. Im Februar 2020,
im Jahr des 115-jahrigen Bestehens, trat das
PZN der Nachhaltigkeitsinitiative des Landes
WIN-Charta bei. Jahrlich werden uber 10.000
Patient*innen in finf eigenstandigen Kliniken
und einer MaBregelvollzugseinrichtung be-
handelt.
fuhrten 2019 zu Umstrukturierungen im Heim-
bereich und zur Aufgabe des Pflegeheims. Das
Psychiatrische Wohnheim betreut 99 Bewoh-
ner*innen, einen GroBteil davon in der Wieder-
eingliederung. Die 1.800 Mitarbeitenden vertei-
len sich auf 55 Berufsgruppen. Rund 75 Prozent
der Belegschaft arbeitet in der Therapie und
in der Pflege, 180 Beschaftigte in zehn Verwal-
tungsbereichen. Mit der Akademie im Park hat
das PZN ein eigenes Aus-, Fort- und Weiterbil-
dungsinstitut, das internen und externen Teil-

Neckar-

Gesetzliche Rahmenveranderungen

nehmenden offensteht.
Historische Entwicklung

Am 20. Oktober 1905 wurde die Gro3herzoglich
Badische Heil- und Pflegeanstalt bei Wiesloch
eroffnet. Die damaligen Baukosten beliefen
sich auf 5,7 Millionen Reichsmark. Die ersten
90 Manner, sogenannte ,Pfleglinge”, kamen

aus der uUberflllten Emmendinger Anstalt nach

Wiesloch. In den Jahren danach entwickelte
sich das Krankenhaus zu einer anerkannten so-
zialpsychiatrischen Anstalt. Die ersten AuRen-
fursorgeeinrichtungen wurden in den 1920er-
Jahren gegriindet. Die nationalsozialistische
Rolle der Heil- und Pflegeanstalt Wiesloch wurde
intensiv aufgearbeitet. Seit 1996 ist das PZN
eine Anstalt des offentlichen Rechts. Es tragt
gemall Errichtungsgesetz und Satzung die
Hauptverantwortung fiir die psychiatrische Ver-
sorgung der knapp 1,73 Millionen Einwohner*in-
nen Nordbadens. Die Zusammenarbeit des PZN
mit der Stadt Wiesloch hat einen hohen Stellen-
wert und ist in den Leitlinien beider verankert.
Das Zentrum arbeitet eng mit den Kooperie-
renden im Netz des Gemeindepsychiatrischen
Verbundes (GPV) zusammen.

Strategien, Visionen, Ziele

Die medizinisch-therapeutische und pflegeri-
sche Weiterentwicklung begreift das Zentrum
als eine strategische Aufgabe. Differenzierte
Spezialisierungsangebote, mit maBgeschneider-
ten individuellen Behandlungswegen, gewinnen
weiter an Bedeutung. Frih wurde die Entwick-
lung ,,pro“ ambulanter und tagesklinischer
Behandlung gefordert. Klinische AuBenstel-
len entstanden in Bruchsal (2001), Mosbach
(2006), Schwetzingen (2008) und Weinheim
(2013). Kooperationsabsprachen wurden mit
den Leistungsanbietern im stationaren Bereich
getroffen, was eine weitere ressourcenorien-
tierte und wirtschaftliche Differenzierung von



Angeboten ermoglichte und die Versorgungs-
qualitat verbesserte. Im Juni 2020 ging mit
dem Altersmedizinischen Zentrum Weinheim
eine modellhafte interdisziplinare geriatrisch-
gerontopsychiatrische Station in Betrieb. Tra-
ger sind das PZN und die GRN Gesundheitszent-
ren Rhein-Neckar gGmbH.

Die jungste KTQ-Rezertifizierung unterstreicht
das Top-Qualitatsmanagement des PZN. Nach
erfolgreichem Audit erhielt das Zentrum am
26.02.2021 zum sechsten Mal in Folge das
Zertifikat der Kooperation fur Transparenz
und Qualitat im Gesundheitswesen (KTQ).
86,1 Prozent lautete das aktuelle Gesamtergeb-
nis der KTQ-Prifer*innen nach 15 Jahren enga-
giert gelebtem Qualitatsmanagement.

Mit dem Konzept zur stadtebaulichen Weiter-
entwicklung hat das Zentrum die Grundlagen
geschaffen, um alternative Nutzungs- oder Ver-
marktungsmaoglichkeiten fur nicht mehr beno-
tigte Gebaude und Flachen zu entwickeln. Die
Einnahmen hieraus sollen sowohl fir die bau-
liche Weiterentwicklung und die Verbesserung
der bisherigen Kernleistungsbereiche als auch
fur den Aufbau neuer Dienstleistungsangebote
im Bereich Soziales, Gesundheit und Bildung
verwendet werden.
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Beteiligungen und Kooperationen

Die im November 2006 ausgegliederte Kiiche
und Wascherei, die Servicegesellschaft Nord-
baden mbH, offeriert ihre Angebote erfolg-
reich auch nach extern. Die Pflegefachschule
Bildungszentrum  Gesundheit Rhein-Neckar
GmbH wird seit 2010 von den kreiseigenen
Gesundheitszentren Rhein-Neckar gGmbH und
dem Psychiatrischen Zentrums Nordbaden
getragen. Weitere Beteiligungen halt das Psych-
iatrische Zentrum Nordbaden am Heilpada-
gogischen Wohn- und Beschaftigungsverbund,
am Hospiz Agape und an der Energie Weissen-
hof GmbH (EWG).

Schwabisch Hall

Ellwangen
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Ostalbkreis



ZENTREN UND ZAHLEN

Winnenden

Aufgaben und Struktur

Das Klinikum SchloB Winnenden bietet mit vier
spezialisierten Fachkliniken und 572 Planbetten
ein groBes Portfolio an fachspezifischen, patien-
tenzentrierten und individuell ausgerichteten
Behandlungen an. Die Behandlungsmoglich-
keiten in den Kliniken fiir Allgemeinpsychiatrie
und Psychotherapie, Alterspsychiatrie und
-psychotherapie, Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie sowie Suchttherapie und
Entwohnung decken von ambulant bis vollstatio-
nar das gesamte Behandlungsspektrum im Sinne
einer hohen Behandlungskontinuitat ab.

Die bedarfsgerechten Angebote an den Stand-
orten Winnenden, Schwabisch Gmiind und Ell-
wangen ermoglichen eine gemeindenahe und
lebensweltorientierte Versorgung. Der psych-
iatrische Versorgungsauftrag umfasst mit dem
Rems-Murr-Kreis, dem Landkreis Ludwigsburg
Sid und Ostalbkreis ein Gebiet von nahezu
1 Million Einwohner*innen.

Mit rund 1.000 Mitarbeitenden gehort das Klini-
kum zu den groBten Arbeitgebern in Winnenden.
Es beschaftigt Menschen in Uber 60 Berufs-
gruppen und ist regional ein starker Partner im
Sozial- und Gesundheitswesen. Das nach KTQ-
zertifizierte Klinikum SchloB Winnenden be-
kennt sich eindeutig zu seiner okonomischen,
okologischen und sozialen Verantwortung und ist
2020 dem Nachhaltigkeitsmanagementsystem
WIN-Charta beigetreten.

Historische Entwicklung

Das Klinikum geht zuriick auf die ,,Konigliche
Heilanstalt Winnenthal“, die als eine der al-
testen Heilanstalten Wurttembergs seit 1834
psychisch Kranke behandelt. Dr. Albert Zeller
pragte als erster Arztlicher Direktor mit sei-
nem humanen Umgang psychisch Kranker die
Entwicklung der Psychiatrie in Deutschland.
Seit 1996 ist das Klinikum Schlo Winnenden
eine Anstalt des offentlichen Rechts und fest
in der Region verankert. Es macht sich in der
Gesellschaft stark fir mehr Akzeptanz der
Psychiatrie und dem Abbau von Beriihrungs-
angsten gegenuber psychisch erkrankten Men-
schen.

Strategien, Visionen, Ziele

Das Klinikum Schlo® Winnenden betreibt eine
aktive Mitgestaltung und Weiterentwicklung
der psychiatrischen Versorgung im regionalen
Umfeld. Besonderes Augenmerk liegt auf der
gesellschaftlichen und demografischen Ent-
wicklung. Spezifische Leistungen fir besondere
Versorgungsbedarfe werden weiterentwickelt.
Ein Beispiel dafur ist eine auf demenzkranke
Patient*innen spezialisierte Modell-Tagesklinik.
Diese wurde 2018, mit dem Ziel eines moglichst
langen Verbleibs der Demenzkranken im hausli-
chen Umfeld, eroffnet.

Das Recht der Patient*innen auf umfassende
Selbstbestimmung hat das Klinikum besonders
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im Blick. Ein hoher Stellenwert kommt daher
der Beteiligung erkrankter Menschen bei der
Behandlungsplanung und -durchfiihrung sowie
der Forderung gesellschaftlicher Teilhabe und
der Einbeziehung von Angehodrigen und Be-
zugspersonen zu. In dem seit 2019 etablierten
Einsatz von psychiatrieerfahrenen Genesungs-
begleitenden sieht das Klinikum eine groBe
Chance, die Selbststandigkeit der Patient*innen
zu starken und der noch immer vorhandenen
Stigmatisierung entgegenzuwirken.

Mit dem Ziel, erkrankte Patient*innen mit hoch-
akuten Symptomen zu entlasten und die Risiken
fur Eskalationen zu senken, wurde ein umfassen-
des Konzept zur Neuausrichtung der bisherigen
Akutaufnahmestationen der Klinik fiir Psychia-
trie und Psychotherapie auf den Weg gebracht.
Eine Kombination aus baulichen, organisatori-
schen und personellen Veranderungen soll zu-
kiinftig die Voraussetzungen schaffen, diese als
offene, regional ausgerichtete Sektorstationen
zu fihren. Seit dem Frihjahr 2021 wird mit
einem Beratungs- und Aufnahmezentrum das
gesamte Spektrum, von der telefonischen Be-
ratung Uber die psychiatrische und somatische
Diagnostik geplanter Aufnahmen bis hin zur
Abklarung und Erstversorgung von Notaufnah-
men, in einem Gebaudekomplex abgedeckt.

Zusatzliche Behandlungskonzepte fur Menschen
aus anderen Kulturkreisen, Mutter-Kind-Behand-
lung und ein Angebot flir erkrankte Personen
mit Doppeldiagnosen sowie die weitere Digi-
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talisierung, durch  Video-
sprechstunden, wurden angestoBen. Im Blick
steht auch die Weiterentwicklung einer patien-
tenorientierten Versorgungsalternative in Form
der Stationsaquivalenten Behandlung (StaB).

beispielsweise

Beteiligungen und Kooperationen

Das Klinikum engagiert sich vor allem fur
die weitere Intensivierung einer umfassen-
den Vernetzung mit regionalen Partnern im
Gemeindepsychiatrischen Verbund (GPV). Die
bereits in den vergangenen Jahren geschaffenen
sektorenubergreifenden, patientenorientierten
Versorgungsketten, beispielsweise an den
AuBenstandorten, haben sich ebenso bewahrt
wie die Konsiliar- und Liaisondienste mit so-
matischen Krankenhausern. Auch die Zusam-
menarbeit innerhalb der ZfP-Gruppe tragt zur
psychiatrischen Versorgungsqualitat auf hohem
Niveau bei.

Gemeinsam mit der Rems-Murr-Kliniken gGmbH
betreibt das Klinikum ein gemeinsames Bil-
dungszentrum fir Gesundheitsberufe Rems-
Murr (BZG) und bietet eine zukunftsfahige und
qualitativ hochwertige Ausbildung in Pflege-
und Gesundheitsberufen an. Eine weitere Be-
teiligung unterhalt das Klinikum an der Energie
Weissenhof GmbH (EWG).
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Zahlen, Daten und Fakten

Anzahl der durchschnittlichen Betten / Platze der Anzahl der Platze im Wohn- und Pflegeheim
ZfP-Gruppe (inklusive MaBregelvollzug und Pflegehei- (inklusive Beteiligungen)
me, ohne Ambulant Betreutes Wohnen, Werkstatten)

IRE K

2018 2019 2020 2018 2019 2020

Ambulante Behandlungsfalle

2018 2019 2020
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Stationare und teilstationare Behandlungsfalle
(inklusive Beteiligungen)

Erwachsenenpsychiatrie
Psychosomatische Medizin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Neurologie / Epileptologie

2018 2019 2020

Verweildauer in Tagen vollstationar

Erwachsenenpsychiatrie
Psychosomatische Medizin

13
00

Kinder- und Jugendpsychiatrie
Neurologie / Epileptologie

2018 2019 2020

Personal (inklusive Beteiligung) Umsatz (inklusive Beteiligungen)
Anzahl Vollkrafte in Mio. Euro
@ Anzahl Beschaftige gesamt

8.419

*7

2018 2019 2020 2018 2019 2020
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Anschriften

Zentrum fiir Psychiatrie Calw -
Klinikum Nordschwarzwald

Im Litzenhardter Hof

75365 Calw

Telefon 07051 586-0

Telefax 07051 586-2700

info@kn-calw.de

www.kn-calw.de

Zentrum fiir Psychiatrie
Emmendingen
NeubronnstraBe 25

79312 Emmendingen

Telefon 07641 461-0

Telefax 07641 461-2900
info@zfp-emmendingen.de
www.zfp-emmendingen.de

Zentrum fiir Psychiatrie Reichenau
FeursteinstraBe 55

78479 Reichenau

Telefon 07531 977-0

Telefax 07531 977-570

info@zfp-reichenau.de

www.zfp-reichenau.de

ZfP Sidwiirttemberg
Pfarrer-Leube-StraBe 29
88427 Bad Schussenried
Telefon 07583 33-0

Telefax 07583 33-1201
info@zfp-zentrum.de
www.zfp-web.de

Klinikum am Weissenhof
Weissenhof

74189 Weinsberg

Telefon 07134 75-0

Telefax 07134 75-4190
info@klinikum-weissenhof.de
www.klinikum-weissenhof.de

Psychiatrisches Zentrum
Nordbaden

Heidelberger StraBe 1a

69168 Wiesloch

Telefon 06222 55-0

Telefax 06222 55-2484
info@pzn-wiesloch.de
www.pzn-wiesloch.de

Klinikum SchloR Winnenden
SchloBstrafe 50

71364 Winnenden

Telefon 07195 900-0

Telefax 07195 900-10000
info@zfp-winnenden.de
www.zfp-winnenden.de
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