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1. Fragmentiertes Versorgungssystem

2. Sektorenubergreifende Versorgung — bisherige Ansatze

= Integrierte Versorgung § 140 SGB V
= Modellvorhaben nach § 64b SGB V
= Stationsagquivalente psychiatrische Behandlung gemaf §115d

3. KSVPsych-Richtlinie

= Chancen
= Entwicklungsperspektiven
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1. Fragmentiertes Versorgungssystem

m) grundsatzlich verfuigt Berlin Uber ein gut ausgebautes psychiatrisches Versorgungssystem

= Kliniken fir Psychiatrie und Psychotherapie: 3.485 davon ca. 30 % Tagesklinikplatze und anteilig StaB-Platze

= Ambulante Versorgung KV: ca. 400 Facharzte fir Psychiatrie und Psychotherapie, ca. 220 Facharzte fur
Psychosomatik und Psychotherapie und ca. 1.600 Psychologische Psychotherapeuten

= Teilhabewohnen SGB IX: Betreutes Wohnen, Wohngemeinschaften etc. ca. 13.000 Platze

= Sozialpsychiatrischer Dienst
= Kontakt- und Beratungsstellen fiir psychisch sowie fur Suchterkrankte
=  Zuverdienst



1. Fragmentiertes Versorgungssystem
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Bild: Shutterstock (Anatoly Maslennikov)
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Integrierte Versorgung § 140 SGB V

Krankheitstubergreifendes Projekt Berlin

" Kostentrager: AOK Nordost, BBK, DAK
" Indikation nach Diagnose

" Typ A: Ambulante Komplexbehandlung zur Vermeidung von Rezidiven und zur Akutbehandlung,
sektorentbergreifende Psychoedukationsgruppen

"  Typ B: Fruhintervention bei psychisch bedingter AU mittels Direktzuweisung zum Facharzt Gber
Internet-Plattform und differentialtherapeutischen Therapie-Optionen C

" Typ C: Facharzt ist Arzt des Vertrauens und Lotse im Gesundheitssystem in Verbindung mit hauséarztlicher
Versorgung

® Leistungserbringer: Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ), Niedergelassene Psychiater und
Psychotherapeuten, Pflegedienst, Angehdrigenorganisation (Klinik)

- Steuerung durch Managementgesellschaft der niedergelassenen Arzte



Integrierte Versorgung § 140 SGB V

NWpG NetzWerk psychische Gesundheit § 140 SGB V

" Berlin, Bremen, Bayern, NRW, SH, Hamburg, Sachsen, Niedersachsen
" Laufzeit: seit 2009

B KK: TK, KKH Allianz

" VP: Trager des Dachverbands Gemeindepsychiatrie (dessen BAG V), Pinel,
Bricke SH, GAPSY Bremen, GPG

" Vergitung: Jahrespauschalen fir die Trager unterschiedliche Vergutung fir LE
" Einschluss: F2- F6, KH-Vorbehandlung
" Evaluation: KH-Vermeidung (0,5 vs. 15 d / Jahr)

- Steuerung durch psychosoziale Trager
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Regionales Psychiatrie-Budget

» Schleswig-Holstein (Steinburg/ltzehoe, Rendsburg-Eckernforde, Herzogtum Lauenburg, Riedstadt...),
Nordhausen, bisher ca. 20 Vertrage

In Planung: Prospektiv 30 Regionen bundesweit unter § 64b SGB V

KK: nicht alle, sondern auch einzelne Krankenkassen

VP: Kliniken der Regionalversorgung

Vergutung: Jahresklinikbudget

Einschluss: F- Diagnose, KH-Behandlungsbedurftigkeit

Besonderheit: Ambulantisierungspotenzial

vV V V V V VYV VY

Berlin: wenige Projekte mit einzelnen Krankenkassen

- Steuerung durch Klinik



Pflegefachkraft Arzt

Einmal tagl. Mindestens
(auBer bei einmal wéchentlich
Arztvisite) :

Formulierung der Therapieziele

Behandlung

extension://elhekieabhbkpmcefcoobjddigjcaadp/https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s00391-020-01823-1.pdf
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Stationsaquivalente psychiatrische
Behandlung
gemal § 115d SGB V
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Chancen

= |ntensivierte multiprofessionelle Behandlungen kann im vertragsarztlichen / psychotherapeutischen Bereich erbracht
werden

= Termine im Netzverbund werden zeitnah vergeben

= Verkirzung der Wartezeit auf eine ambulante Behandlung nach Entlassung aus der Klinik

= Auch schwer erkrankte Patienten erhalten Psychotherapie ohne langere Wartezeit

= Patient:innen erhalten Koordinator, um durch das System begleitet zu werden und Adharenz zu férdern

= Patient:innen erhalten nach Bedarf ambulante psychiatrische Pflege, Soziotherapie und weitere MalRnahmen

= Durch eine qualifizierte, intensivierte ambulante Behandlung konnen Klinikeinweisungen und damit verbunden das
Settingwechsel, der i.d.R. zu einem Bruch der vertrauten Therapeutenbeziehung fuhrt, verhindert werden



Versorgungszugang: niederschwellig, zeitnah durch Uberweisung von Hausarzt oder Eigeninitiative

3. KSVPsych-Richtlinie

Diagnostik- und
Krisenangebote
fiir Diagnostik
und Indikations-
stellung sowie
AL —

Versorgungs-
system und
ambulante
Krisen-
intervention

3. Stufe: héherer
Schweregrad/ Bedarf

(in Praxen von
Facharzten,
arztlichen und
psychologischen
Psychotherapeute

2. Stufe: mittlerer
Schweregrad/Bedarf

n sowie in
Fachkliniken)

1. Stufe: niedriger Schweregrad/
geringer Bedarf

Leistungserbringer/

Multiprofessionelle Teams
im Krankenhaus (voll-,
teilstationdr, PIA, StaB)

Fachdrzte fir Psychiatrie
/Psychotherapie,

arztliche und psychologische
Psychotherapeuten
Spezialtherapeuten
Sozialarbeiter, -padagogen
Pflegende
Genesungsbegileiter

Facharzte fir Psychiatrie
/Psychotherapie,

arztliche und psychologische
Psychotherapeuten,
Spezialtherapeuten
Sozialarbeiter

Pflegende
Genesungsbegleiter

Sozialarbeiter, -
padagogen,
Genesungsbegleiter,
Beratungsstelien

In Anlehnung an das RECOVER-Therapiemodell, Hamburg: www.recover-hamburg.de/recover-modell

Entwicklungsperspektiven

Interventionen

Einzel- und
Gruppenpsychotherapie,
Pharmakotherapie,
biologischer Verfahren,
psychosoziale Therapien,
MaBnahmen zur sozialen
und beruflichen Teilhabe

Einzel- und
Gruppenpsychotherapie,
Pharmakotherapie,
psychosoziale Therapien,
MaBnahmen zur sozialen
und beruflichen Teilthabe,
Peer-Begleitung,
Soziotherapie und Case-
Management

Einzel- und
Gruppenpsychotherapie,
Pharmakotherapie,
psychosoziale Therapien,
Unterstitzung im Alltag,
Peer-Begleitung,
internetbasierte
Interventionen

aktives Abwarten,
Peer-Begleitung,
Psychologische Beratung,
Internetbasiertes
Selbstmanagement,
Selbsthilfe,
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SR | Strukturierte

ez koordinierte
Zusammen-
arbeit und
Steuerung

der Leistungs-
anbieter Sektor-

z.B. uber-
Byl |Koordinierung | greifende
down sstellen, Qualitats-
gemeinsame | sicherung
IT-Struktur,
Fallbe-
sprechungen,
Lotsen bzw.
Bezugsarzte/-
therapeuten;

DGPPN-Modell
flr eine gestufte
Versorgung

STEP up/
down




Versorgungszugang: niederschwellig, zeitnah durch Uberweisung von Hausarzt oder Eigeninitiative

3. KSVPsych-Richtlinie Entwicklungsperspektiven
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Leistungserbringer/ Interventionen

Multiprofessionelle Teams Einzel- und

im Krankenhaus (voll-, Gruppenpsychotherapie,

teilstationar, PIA, StaB) Pharmakotherapie,
biologischer Verfahren,

psychosoziale Therapien,
MaBnahmen zur sozialen

Diagnostik- un ‘hweregrad
st d Rl und beruflichen Teilhabe

Krisenangebote Bedari BE  rukturierte
down -
filir Diagnostik Facharzte fur Psychiatrie Einzel- und koordinierte
und Indikations- /Psychotherapie, Gruppenpsychotherapie, Zusammen-
stellung SOWi arztliche und psychologische Pharmakotherapie, arbeit und
2 = 3. stufe: héh Psychotherapeuten psychosoziale Therapien, Steueru
Vermittlung ins ] e: hoherer Spezialtherapeuten MaBnahmen zur sozialen Seseml
Versorgungs- Schweregrad/ Bedarf Sozialarbeiter, -pidagogen und beruflichen Teilhabe, der Leistungs-
system und Pflegende Peer-Begleitung, anbieter Sektor-
Genesungsbegieiter Soziotherapie und Case- z. B. iiber-
o | EE | e KSVPsych-RL
Krisen- STEP up/ oordinierung  gr
intervention . down sstellen, Qualitats-
Facharzte fir Psychiatrie X R
SR » Einzel- und gemeinsame s.cherun
(in Praxen von [Psychotherapie, Gruppenpsychotherapie, IT-Strukt
. arztliche und psychologische -SUruktur,
Facharzten, harmakotherapie,
= 3 . Psychotherapeuten, ) : Fallbe-
arztlichen und 2. Stufe: mittlerer psychosoziale Therapien,
Spezialtherapeuten 2 : h
: Schweregrad/Bedarf Unterstitzung im Alltag, sprechungen,
psychologischen Sozialarbeiter Pasr Beghiniig .
Psychotherapeute Pflegende : O5En Lzw.
i internetbasierte Bezugsérzte/—
n sowie in Genesungsbegleiter e s = .
Fachkliniken erapeuten;
) STEP up/ pe <
down

Sozialarbeiter, - aktives Abwarten,
padagogen, Peer-Begleitung,
Genesungsbegleiter, Psychologische Beratung,
Beratungsstellen Internetbasiertes

1. Stufe: niedriger Schweregrad/ Selbstmanagement,
geringer Bedarf Seibsthilfe,

In Anlehnung an das RECOVER-Therapiemodell, Hamburg: www.recover-hamburg.de/recover-modell
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Weiterentwicklung

= Schnittstelle zur teilnehmenden Versorgungsklinik: Standardisiertes Aufnahme- und Entlassungsprocedere

= Standardisierte verpflichtende Informationen, gemeinsame IT-Plattform, Buchung von Terminen poststationar
=  Gemeinsame Qualitatszirkel Versorgungsklinik / ambulante Leistungserbringer

= Einbezug der Leistungserbringer aus Eingliederungshilfe SGB IX (Teilhabe Wohnen, Teilhabe Arbeiten)

= Multipersonelle Intensivbehandlung als Komplexleistung der verschiedenen Leistungsgruppen aus verschiedenen
Sektoren

= 24/7-Krisenintervention? Aufgabe der Klinik?

= [nstrumente der SGB V gesteuerten Versorgung sowohl aus dem Krankenhausbereich als auch aus dem
kassenarztlichen Bereich mussen regional implementiert und mit dem Ziel, die Sektoren zu Uberwinden,
weiterentwickelt werden inkl. eines Einbezugs der Leistung aus der Eingliederungshilfe, dem Zuwendungsrecht und
der Rehabilitation

= Ziel: Stepped Care — gestufte Versorgung in einer Region

= Steuerung?



Koordination, Kooperation und Casemanagement @ Ale{laner
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Niedergelassene

Psychiater

Niedergelassener arztlicher oder
psychologischer Psychotherapeut

Klinik und Tagesklinik

. Sozialpsychiatrischer
Tagesstatte :
Dienst

Berufliche Reha

Geschiitztes Wohnangebot

Ambulante Soziotherapie

Ambulante Pflege

Medizinische Reha
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Herzlichen Dank
fur lhre
Aufmerksamkeit !
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