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form- und fristgerecht zu der Sitzung eingeladen wurde.

Offentliche Sitzung

Punkt 1
Anerkennung der Tagesordnung

Die Tagesordnung wird ohne Anderungswiinsche anerkannt.

Punkt 2
Niederschrift iiber die 3. Sitzung vom 30.08.2021

Der offentliche Teil der Niederschrift Gber die 3. Sitzung des Krankenhausausschusses 3
vom 30.08.2021 wird genehmigt.

Punkt 3
Bericht der Integrationsbeauftragten

Die Berichte der Integrationsbeauftragten der LVR-Kliniken Ménchengladbach und Viersen
wurden den Mitgliedern des Krankenhausausschusses 3 zusammen mit der Tagesordnung
zur Kenntnis gegeben. Aufgrund der derzeit hohen Inzidenzen und der dadurch bedingten
Verlegung der Sitzung nach Kéln soll die miindliche Berichterstattung und weitere
Beratung in der nachsten Sitzung des Krankenhausausschusses 3 am 31.01.2021
erfolgen.

Die mindliche Berichterstattung durch die Integrationsbeauftragten der LVR-Kliniken
Moénchengladbach und Viersen sowie die weitere Beratung wird auf die nachste Sitzung
des Krankenhausausschusses 3 am 31.01.2021 vertagt.

Punkt 4
Haushalt 2022/2023

Punkt 4.1
Antrage zum Haushalt

Punkt 4.1.1

Haushalt 2022/2023;

Begleitbeschluss zum Doppelhaushalt 2022/2023
Antrag Nr. 15/37 CDU, SPD

Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig mit den Stimmen von CDU und SPD bei
Nichtbeteiligung der Fraktionen Blndnis 90/DIE GRUNEN, FDP, AfD, Die Linke., Die
FRAKTION und der Gruppe FREIE WAHLER folgenden empfehlenden Beschluss:

Der Landschaftsausschuss empfiehlt der Landschaftsversammlung, nachstehenden
Haushaltsbegleitbeschluss zum Haushalt 2022/2023 zur Verabschiedung des Haushaltes
zu fassen.



Punkt 4.1.2
Antrag: Fachtagung zu ASS bei Madchen/Frauen
Antrag Nr. 15/23 GRUNE

Herr Kresse weist darauf hin, dass es im Vorfeld Konsens gegeben habe, aus dem
Antrag einen Prifauftrag zu machen. Herr Boss erkladrt, seine Fraktion stehe dem Antrag
positiv gegenilber und bittet darum, die Beratung und Beschlussfassung in den
Gesundheitsausschuss am 19.11.2021 zu vertagen. Dem wird zugestimmt.

Die Beratung und Beschlussfassung zum Antrag Nr. 15/23 GRUNE wird in den
Gesundheitsausschuss am 19.11.2021 vertagt.

Punkt 4.1.3

Antrag: Erhdhung der Klimareselienz fiir Einrichtungen und Liegenschaften des
LVR

Antrag Nr. 15/30 GRUNE

Herr Boss teilt mit, dass die CDU-Fraktion dem Antrag nicht zustimmen werde. Der
Antrag gehe Uber die Aufgaben des LVR hinaus und betreffe in Teilen die kommunale
Familie. Im Gegensatz zu Herrn Klemm sieht Herr Boss die Klimareselienz fir die
Liegenschaften des LVR durch den derzeitigen Standard bereits bericksichtigt und
verweist in diesem Zusammenhang auf die in dem Haushaltsbegleitbeschluss (Antrag Nr.
15/37) formulierten MaBnahmen zur Erreichung der Klimaziele.

Herr Dr. Schnaack sieht in dem Antrag eine Entmiindigung des Pflegepersonals. Er
begriindet die Ablehnung seiner Fraktion damit, dass der Schutz der Patient*innen in der
Verantwortung des zustandigen Pflegepersonals liege und eine Erarbeitung von
Hitzeaktionspldanen hierflir nicht notwendig sei. Auch wenn es - wie in
Jahrhundertwenden Ublich - hin und wieder zu Naturkatastrophen komme, miissten nicht
gleich Antrage gestellt werden.

Herr Baron von Kruedener und Herr Inderbieten sprechen sich fiir den Antrag aus.
Herr Inderbieten sieht in dem Antrag keine Bevormundung des Personals. Die
Erarbeitung von Aktionspléanen schlieBe Mitarbeitende und deren Schulung mit ein. Auch
das Thema ,Naturkatastrophen™ diirfe nach den Erfahrungen der letzten Jahre nicht
einfach abgetan werden und mache Standards erforderlich.

Der Krankenhausausschuss 3 lehnt mehrheitlich mit den Stimmen der Fraktionen CDU,
SPD und AfD gegen die Stimmen der Fraktionen Bundnis 90/DIE GRUNEN, FDP, Die
Linke. und Die FRAKTION bei Enthaltung der Gruppe FREIE WAHLER den Antrag Nr.
15/30 ab.

Punkt 4.2

Wirtschaftsplanentwiirfe 2022 sowie Veranderungsnachweise zu den
Wirtschaftsplanentwiirfen 2022 des LVR-Klinikverbundes

Vorlage Nr. 15/547

Frau Wenzel-Jankowski erlautert, dass sich der Wirtschaftsplan fiir das Jahr 2022
nicht auf den NKF-Haushalt bezieht und bittet um Beschlussfassung. Sollten sich
Veranderungen in den Vermdégensplanen oder Investitionsprogrammen ergeben, werde
dies durch die unter Punkt 4 formulierte Anpassungsklausel ermdglicht.

Herr Boss bittet im Namen der CDU/SPD-Fraktion die Verwaltung, bei der Umsetzung



des Wirtschaftsplanes 2022 auch den Haushaltsbegleitbeschluss (Antrag Nr. 15/37) im
Auge zu behalten.

Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden empfehlenden Beschluss:

1. Die Wirtschaftsplanentwirfe des LVR-Klinikverbundes fiir das Jahr 2022 einschlieBlich
des Kassenkreditrahmens und der Verpflichtungsermachtigungen werden unter
Bericksichtigung der Verdnderungsnachweise in der Fassung der Vorlage Nr. 15/547
festgestellt.

2. Die Verwaltung wird beauftragt, die Wirtschaftsplanentwiirfe 2022 bis zur Drucklegung
noch an die aktuelle Entwicklung anzupassen und ggf. erforderliche Anderungen ohne
Einzelauffihrung in den Veranderungsnachweisen bei der Drucklegung der endgiltigen
Wirtschaftsplane vorzunehmen, soweit diese keine Auswirkungen auf die ausgewiesenen
Ergebnisse haben.

Punkt 5
Pflegekostenforderungen

Punkt 5.1

Erlass einer Pflegekostenforderung der LVR-Klinik Ménchengladbach
Vorlage Nr. 15/635

Keine Anmerkungen.

Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden Beschluss:

Nach § 17 Abs. 3 Ziff. 19 der Betriebssatzung fiir die LVR-Kliniken des

Landschaftsverbandes Rheinland wird die Pflegekostenforderung der LVR-Klinik
Moénchengladbach in Héhe von EUR 16.740,- gemaB Vorlage Nr. 15/635 erlassen.

Punkt 5.2

Erlass einer Pflegekostenforderung der LVR-Klinik Viersen
Vorlage Nr. 15/636

Keine Anmerkungen.

Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden Beschluss:
Nach § 17 Abs. 3 Ziff. 19 der Betriebssatzung fiir die LVR-Kliniken des

Landschaftsverbandes Rheinland wird die Pflegekostenforderung der LVR-KIinik Viersen in
Hoéhe von EUR 12.387,17 gemal Vorlage Nr. 15/636 erlassen.

Punkt 5.3

Erlass einer Pflegekostenforderung der LVR-Klinik Viersen
Vorlage Nr. 15/639

Keine Anmerkungen.

Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden Beschluss:

Nach § 17 Abs. 3 Ziff. 19 der Betriebssatzung fiir die LVR-Kliniken des



Landschaftsverbandes Rheinland wird die Pflegekostenforderung der LVR-KIinik Viersen in
Hoéhe von EUR 13.192,61 gemal Vorlage Nr. 15/639 erlassen.

Punkt 5.4
Erlass einer Pflegekostenforderung der LVR-Klinik Viersen
Vorlage Nr. 15/637

Keine Anmerkungen.
Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden Beschluss:

Nach § 17 Abs. 3 Ziff. 19 der Betriebssatzung fiir die LVR-Kliniken des
Landschaftsverbandes Rheinland wird die Pflegekostenforderung der LVR-KIlinik Viersen in
Hohe von EUR 16.827,12 gemaB Vorlage Nr. 15/637 erlassen.

Punkt 5.5
Erlass einer Pflegekostenforderung der LVR-Klinik Viersen
Vorlage Nr. 15/638

Keine Anmerkungen.
Der Krankenhausausschuss 3 fasst einstimmig folgenden Beschluss:

Nach § 17 Abs. 3 Ziff. 19 der Betriebssatzung fiir die LVR-Kliniken des
Landschaftsverbandes Rheinland wird die Pflegekostenforderung der LVR-KIinik Viersen in
Ho6he von EUR 32.189,79 gemal Vorlage Nr. 15/638 erlassen.

Punkt 6
Krankenhausplanung NRW
Vorlage Nr. 15/586

Frau Wenzel-Jankowski berichtet tber die wesentlichen Inhalte des neuen
Krankenhausplans und geht ausfiihrlich auf die unter Kapitel 3 der Vorlage beschriebenen
relevanten Regelungen fir die LVR-Kliniken ein. Der neue Krankenhausplan NRW werde
zum 01.01.2022 in Kraft treten und im Vergleich zu dem Krankenhausplan 2015 durch
die Abkehr von der BezugsgréBe des Bettes hin zu einer Planung nach
Leistungsbereichen, Leistungsgruppen und Leistungszahlen eine wesentlich steuerndere
Wirkung, insbesondere in der Somatik, entfalten. Mit den Planungsverfahren werde im
Marz 2022 begonnen. Im Bereich der teilstationaren Versorgung gehe das Land davon
aus, dass in den Versorgungsregionen noch Luft nach oben sei. Es werde prognostiziert,
dass sich die aufsuchende Behandlung tendenziell auf das Leistungsgeschehen nach 2024
auswirken werde.

Im Zusammenhang mit der Fachklinik fiir Orthopadie bleibe festzuhalten, dass der neue
Krankenhausplan mit Blick auf die Patientensicherheit Allgemeinkrankenhduser mit einer
Vielzahl von Fachabteilungen unterschiedlicher Disziplinen unter einem Dach priorisiere.
Eine Bestandssicherung flir Fachkrankenhduser bestehe nur dann, wenn dort eine bessere
Leistungserbringung als in einem Allgemeinkrankenhaus maéglich sei. Es sei davon
auszugehen, dass die LVR-KIinik flir Orthopadie Viersen als Endoprothetikzentrum der
Maximalversorgung fortbestehen werde. Im Unterschied zum vorherigen
Krankenhausplan werde es flir alle Fachkrankenh&duser eine Entscheidung auf
Landesebene geben.

In der neurologischen Versorgung seien die LVR-Kliniken durch ihr derzeitiges



Leistungsspektrum im Bereich der allgemeinen und speziellen Neurologie erst einmal gut
aufgestellt. Auch die Erbringung von Leistungen in der akut neurologischen Versorgung
sei weiterhin mdglich. Voraussetzung hierflir seien feste Kooperationsvereinbarungen mit
externen Krankenhdusern, die eine innere und intensivmedizinische Behandlung
bereitstellen kénnen. In Zusammenarbeit mit den neurologischen Fachabteilungen der
LVR-Kliniken werde derzeit Uberlegt, wie diese zukunftssicher und gut weiterentwickelt
werden kdénnen.

Frau Wenzel-Jankowski kiindigt an, weiterhin fortlaufend zu berichten.

Herr Inderbieten und Herr Baron von Kruedener danken Frau Wenzel-Jankowski fiir
ihre Ausfihrungen. Herr Inderbieten bittet bei der weiteren Berichterstattung auch
Uber die ab Marz 2022 beginnenden Planungsverfahren zu informieren.

Herr Kresse verweist auf die Situation in Niederkrichten. GemaB dem Krankenhausplan
gebe es auch hier die Maglichkeit, durch ein tagesklinisches Angebot prasent zu sein. Er
bittet um Auskunft zu den im Krankenhausplan formulierten Ausfiihrungen in
Zusammenhang mit der Realisierung von Bauprojekten.

Frau Wenzel-Jankowski erlautert, dass insbesondere flir dezentrale Projekte kiinftig
engere Fristen als bisher gelten werden. Hintergrund hierfiir seien die in der
Vergangenheit von Seiten der Leistungsanbieter vielfach abgegebenen dezentralen
Leistungsversprechen, die bis zu 10 Jahren in den Feststellungsbescheiden gestanden
hdtten ohne umgesetzt worden zu sein. Es gehe hierbei nicht um eine Ausschlussfrist,
sondern das Land behalte sich vor, intensiver nachzufassen und in der Diskussion zu
bleiben. Aus Sicht der Krankenhauser sei dies zweischneidig, da die Umsetzung einer
BaumaBnahme oft an der Finanzierung liege und die duale Finanzierung vorsehe,
Investitionskosten durch das Land und Betriebskosten durch die Krankenkassen zu
finanzieren. Der LVR habe im Zuge des 492 Mio.-Programms viele dezentrale
BaumaBnahmen umsetzen kénnen, werde jedoch in Zukunft auch verstarkt auf die
Realisierungsmdglichkeiten schauen mussen.

Der Bericht zur neuen Krankenhausplanung NRW wird gemaB Vorlage Nr. 15/586 zur

Kenntnis genommen.

Punkt 7

Tatigkeitsberichte des LVR-Instituts fiir Versorgungsforschung vom 01.01.2019
-31.12.2020

Vorlage Nr. 15/282

Keine Anmerkungen.
Die Tatigkeitsberichte des LVR-Instituts fir Versorgungsforschung vom 01.01.2019 -
31.12.2020 werden gemaB Vorlage Nr. 15/282 zur Kenntnis genommen.

Punkt 8

Grundsatze des Gewaltschutzes im LVR
Vorlage Nr. 15/300

Keine Anmerkungen.

Das Grundsatzpapier zum Gewaltschutz im LVR wird gemaB Vorlage Nr. 15/300 zur
Kenntnis genommen.

-10 -



Punkt 9

Aktualisierter Sachstandsbericht zu den Auswirkungen der
Starkregenereignisse am 14./15. Juli 2021 auf die LVR-Liegenschaften sowie
iiber Angebot und Wahrnehmung der Unterstiitzungsangebote des LVR
Vorlage Nr. 15/662

Keine Anmerkungen.

Der aktualisierte Sachstandsbericht zu den Auswirkungen der Starkregenereignisse am
14./15. Juli 2021 wird gem. Vorlage Nr. 15/662 zur Kenntnis genommen.

Punkt 10
MaBregelvollzug

Punkt 10.1

MaBregelvollzug, Standards und Leitlinien als Grundlage fiir die Behandlung im
MaBregelvolizug

Vorlage Nr. 15/582

Herr Kresse dankt fiir die Vorlage und den Uberblick. Es werde damit deutlich, wie
effektiv und komplex die Arbeit im MaBregelvollzug sei. Er bittet um weitere
Erlduterungen zu TOP 2.1 ,Freiwilligkeit der Behandlung®.

Herr Liider erklart, dass es sich bei einer Unterbringung nach den §§ 63 und 64
vorrangig um PraventivmaBnahmen handele, um die Begehung weiterer Straftaten zu
verhindern. Dies bedeute jedoch nicht, dass automatisch eine Zwangsbehandlung
erfolge. Der untergebrachten Person sei ein Behandlungsangebot zu machen, das im
Rahmen des Selbstbestimmungsrechts angenommen werden kénne. In der ersten
Phase nach einer Aufnahme sei eines der zentralen Tatigkeitsfelder flr die
Mitarbeitenden in MaBregelvollzugseinrichtungen, die untergebrachten Personen zur
Krankheitseinsicht zu bringen und zur Behandlung zu motivieren.

Der Bericht zu den Behandlungsstandards und Leitlinien im MaBregelvollzug wird gem.
Vorlage Nr. 15/582 zur Kenntnis genommen.

Punkt 10.2

Belegungssituation im MaBregelvollzug

Keine Anmerkungen.

Die aktuelle Stichtagsbelegung wird wie vorgelegt zur Kenntnis genommen.

Punkt 11
Anfragen und Antrdge

Punkt 11.1
Anfrage: Entwicklung bei der Umsetzung der Bio-Quote bei Lebensmitteln
Anfrage Nr. 15/6 GRUNE

Die Beantwortung der Anfrage Nr.15/6 wurde dem Krankenhausausschuss 3 kurz vor
Beginn der Sitzung zur Verfligung gestellt. Um Gelegenheit zur Beratung innerhalb der

-11 -



Fraktion zu haben bittet Herr Kresse, die Tagesordnungspunkte 11.1 und 11.2 in die
nachste Sitzung des Krankenhausausschusses 3 am 31.01.2021 zu verschieben. Dem
wird zugestimmt.

Die Anfrage Nr. 15/6 und deren Beantwortung wird in die nachste Sitzung des
Krankenhausausschusses 3 am 31.01.2021 vertagt.

Punkt 11.2
Beantwortung der Anfrage 15/6: Entwicklung bei der Umsetzung der Bio-Quote
bei Lebensmitteln

Siehe TOP 11.1

Punkt 11.3
Anfrage: Einfiihrung von Pflegekammern in Nordrhein-Westfalen
Anfrage Nr. 15/7 GRUNE

Die Beantwortung der Anfrage Nr. 15/7 liegt vor.

Punkt 11.4
Beantwortung der Anfrage 15/7: Einfithrung von Pflegekammern in Nordrhein-
Westfalen

Auf Nachfrage von Herrn Kresse erklart Herr Méller, dass durch die Pflegefachkrafte
jahrelang um eine Selbstverwaltung in Form einer Kammer gekdmpft worden sei. In
einzelnen Bundeslandern seien in den letzten Jahren Pflegekammern etabliert worden,
in einigen Bundeslandern beschaftige man sich gegenwartig jedoch mit der Frage der
Rickabwicklung. Ende des Jahres finde in NRW die Wahl der Kammermitglieder durch
die bis dahin registrierten Pflegefachkréfte statt. Die Ubermittlung der fiir die
Registrierung notwendigen Daten sei inzwischen erfolgt, jedoch misse jede Person
zusatzlich ihr Staatsexamen einreichen, um wahlberechtigt zu sein, was insgesamt
einen hohen Verwaltungsaufwand beinhalte und zeitlich nur schwer umsetzbar sei.
Sowohl der im Raum stehende Beitrag in H6he von 5,00 € als auch die noch
herrschende Unklarheit (ber mogliche Befugnisse der Pflegekammer werde von den
Pflegefachkraften kritisch gesehen. Ein weiteres Problem sei die Sorge der
Gewerkschaften, teilentmachtet zu werden, obwohl bereits im Vorfeld deutlich
gemacht worden sei, dass beides nebeneinander existieren kénne.

Herrn Dr. Schnaack wirde interessieren, welche Meinung die Mitarbeitenden des LVR
zu der Pflegekammer haben und regt an, eine entsprechende Umfrage durchzufiihren.
Frau Wenzel-Jankowski spricht sich deutlich gegen eine solche Umfrage aus. Die
Verwaltung habe zu der Anfrage ausfiihrlich Stellung bezogen und die Haltung der
Pflegefachkrafte sei wie von Herrn Moéller geschildert durchaus als ambivalent bekannt,
was auch der Presse zu entnehmen sei. Dariber hinaus sei die Einfiihrung der
Pflegekammer ein Thema des Landes NRW und werde auch dort bearbeitet.

Die Beantwortung der Anfrage Nr. 15/7 wird zur Kenntnis genommen.
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Punkt 12
Bericht aus der Verwaltung

Punkt 12.1
Bericht LVR-Verbundzentrale

Keine Wortmeldungen.

Punkt 12.2
Bericht Klinikvorstand LVR-Klinik Monchengladbach

Frau Enbergs gibt bekannt, dass die LVR-Klinik Ménchengladbach im Herbst 2022 ihr 50-
jahriges Bestehen feiern werde und anldsslich dieses Jubildums verschiedene Aktivitdten
in Planung seien. Die Bekanntgabe der einzelnen Termine werde frihzeitig erfolgen.

Punkt 12.3
Bericht Klinikvorstand LVR-Klinik Viersen

Frau Enbergs informiert tber die Neuausschreibung der ehrenamtlichen Tatigkeit der
Ombudsperson.

Herr Dr. Spitczok von Brisinski berichtet anhand einer Powerpoint-Prasentation Gber
die Folgen der Coronapandemie fir Kinder und Jugendliche. Der Vortrag ist der
Niederschrift als Anlage 1 beigefiigt.

Auf Nachfrage von Herrn Inderbieten, wie der hohen Auslastung durch die derzeitige
Situation entgegengetreten werde, antwortet Herr Dr. Spitczok von Brisinski, dass im
Wesentlichen versucht werde, die Verweildauern durch eine noch effizientere Behandlung
weiter zu reduzieren. Die Behandlung von Anorexia nervosa werde optimiert durch ein
gemeinsames Projekt mehrerer Kliniken, wobei der erste Teil der Behandlung stationar
und der zweite Teil aufsuchend zu Hause erfolge. Auch in der aufsuchenden
stationsaquivalenten Behandlung sei die Fallzahl erh6éht worden. Darliber hinaus werde
weiterhin versucht qualifiziertes Personal zu finden, um die ambulante Versorgung weiter
auszubauen, was jedoch durch die Situation auf dem Arbeitsmarkt begrenzt sei.

Punkt 12.4
Bericht Klinikvorstand LVR-Klinik fiir Orthopadie Viersen

Keine Wortmeldungen.
Punkt 12.5
Bericht Betriebsleiter LVR-Krankenhauszentralwascherei

Keine Wortmeldungen.
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Punkt 13
Verschiedenes

Keine Wortmeldungen.

Kempen, 16.12.2021

Der Vorsitzende

Fischer

Viersen, 01.12.2021

Vorsitzende des Klinikvorstandes

Enbergs
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Anlage 1

LVR-Klinik Viersen N
Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie LVR-Klinikverbund ) _.
fiir Kinder und Jugendliche

Qualitat fur Menscen

Einfluss der COVID-19-Pandemie
auf psychische Storungen von
Kindern und Jugendlichen

Dr. med. Ingo Spitczok von Brisinski
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Interessenskonflikte

Unterstitzung fur Vortrage in den letzten 5 Jahren von: verschiedene systemische und
verhaltenstherapeutische Psychotherapie-Ausbildungsinstitute, Medice und Neuraxpharm

Publikationen in den Verlagen Beltz, Bergmann+Helbig, BoD, Carl Auer, Cornelsen, Deutscher Arzteverlag,
Hogrefe, Juventa, Psychiatrie-Verlag, Schattauer, Thieme, Urban & Fischer, Vandenhoek & Ruprecht

Kein Mitglied von Gremien bzw. boards von Pharma-Firmen, keine Aktien, keine Verwandten mit
Beziehungen zu Pharma-Firmen

Sponsoring fir Tagungen & Studien: Europdische Union
Chefarzt und Fachbereichsarzt der LVR-Klinik Viersen

Mitautor der S3-AWMF-Leitlinien ,Autismus-Spektrum-Stérungen' und ,ADHS"' sowie der S1-AWMF-Leitlinien
,Bindungsstérungen', ,Emotionale Stérung mit Geschwisterrivalitat' und ,Sexuell delinquentes Verhalten'

Ehemaliger Vorsitzender der Bundesarbeitsgemeinschaft der Leitenden Klinikarzte fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Ehemaliges Vorstandsmitglied der Bundesarbeitsgemeinschaft der Leitenden Klinikarzte flir Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie, des Berufsverbands fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie in Deutschland e. V., und der Deutschen
Gesellschaft flr Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Mitglied der Bundesarbeitsgemeinschaft der Leitenden Klinikarzte flir Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie, des Berufsverbands flir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie in Deutschland, der Deutschen Gesellschaft flr Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie, der Gesellschaft flir Neuropsychologie, der Deutschen Gesellschaft flr
Epileptologie, sowie der Deutschen Gesellschaft fur Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik und
Nervenheilkunde
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Haufigkeit psychischer Auffalligkeiten bei
Kindern und Jugendlichen

KiGGS-Studie, Welle 2: 17 % der 3 - 17jahrigen
(Klipker et al. 2018)

BELLA-Studie: 17 % allg. psych. Auffalligkeiten, 16 %
Sympt. f. Depression, 15 % f. Angst, 5 % f. ADHS, 12
% f. aggr. u. aufsassiges Verhalten (Klasen et al. 2016,
2017)

8,2 % d. 12 - 17jahrigen depressive Symptome,
Madchen 11,6 %, Jungen 5 % (Waldhauer et al. 2018)
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Haufigkeit psychischer Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen
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Abbildung 2: Trends im Anteil der Kinder und Jugendlichen mit mindestens einer F-Diagnose im Jahr auf Basis

bundesweiter vertragsarztlicher Abrechnungsdaten fir die Jahre 2009 bis 2017
M1Q = F-Diagnose in mindestens einem Quar tal des jeweiligen Jahres; M2Q = F-Diagnose in mindestens zwei Quartalen des jeweiligen
Jahres; M4Q = F-Diagnose in jedem Quartal des jeweiligen Jahres

Steffen et al, ,Diagnosepravalenz psychischer Stérungen bei Kindern und Jugendlichen in Deutschland: eine Analyse bundesweiter vertagsarztlicher Abrechnungsdaten de
Jahre 2009 bis 2017", Bericht Nr. 18/07, verdffentlicht am 20.12.2018, Version 2 vom 15.01.2019; www.versorgungsatlas.de
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Auswirkungen von sozialer Isolation und Einsamkeit

e Syst. Review (n=80 Studien, 51.576 TN, 18 longitudinale
Studien)

e Zunahme: depressive Symptomatik und Angststorungen
e Wahrend und auch im Nachgang der Isolation

e Depression: Auspragung abhangig von Dauer der
Einsamkeit

e Effekte bis zu 9 Jahre spater sichtbar

Loades ME, Chatburn E, Higson-Sweeney N, Reynolds S, Shafran R, Brigden A, Linney C, McManus
MN, Borwick C, Crawley E. Rapid Systematic Review: The Impact of Social Isolation and
Loneliness on the Mental Health of Children and Adolescents in the Context of COVID-19. J Am
Acad Child Adolesc Psychiatry. 2020 Nov;59(11):1218-1239.e3. doi:
10.1016/j.jaac.2020.05.009
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Belastungsfaktoren flr Kinder und Jugendliche

Familie:
Steigender Druck durch Rezession/
Arbeitslosigkeit

Weniger Ruckzugsraume

hausliche Gewalt

Home-office vs. Home-schooling
Fehlende Unterstatzung (GroReltern)

Dalton L, Rapa E, Stein A. Protecting the psychological health of children through effective communication about COVID-19.
Lancet Child Adolesc Health. 2020 May;4(5):346-347. doi: 10.1016/S2352-4642(20)30097-3

Fegert, J.M., Vitiello, B., Plener, P.L. et al. Challenges and burden of the Coronavirus 2019 (COVID-19) pandemic for child and
adolescent mental health: a narrative review to highlight clinical and research needs in the acute phase and the long return to
normality. Child Adolesc Psychiatry Ment Health 14, 20 (2020). https://doi.org/10.1186/s13034-020-00329-3

Plener P (2021) Adoleszente und junge Erwachsene und der lange Weg aus der Pandemie. Vortrag in Ulm 2021
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COPSY-Studie (COrona und PSYche)

Ziele: Erforschung der Folgen und Auswirkungen der
COVID-19-Pandemie auf die psychische
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen

Durchfuhrung: Mai bis Juni 2020 erste bundesweite
Online-Befragung durch das Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf (UKE), in der > 1.000 11- bis
17-jahrige Kinder und Jugendliche und 1.500
Eltern von 7- bis 17-Jahrigen befragt wurden
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1. Befragung COPSY-Studie (COrona und PSYche)

« COPSY Studie (n=1040: 11-17-jahrige+Eltern und 546 Eltern:
Fremdeinschatzung fiur 7-10-jahrige): Vgl. mit KiGGS Studie

« Belastung durch Kontakteinschrankung 71%
« Schule und Lernen anstrengender: 65%
« Mehr Streitigkeiten: 27%

« Eltern: Streitigkeiten mit Kindern eskalierten haufiger: 37%
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2. Befragung COPSY-Studie (COrona und PSYche)

Ca. 7 Monate spater, von Mitte Dezember 2020 bis Mitte
Januar 2021 wurden erneut 1.000 Kinder und
Jugendliche und mehr als 1.600 Eltern der ersten
Befragungsrunde befragt.

« Die gesundheitsbezogene Lebensqualitat von Kindern
und Jugendlichen nahm wahrend der Pandemie ab.

« Emotionale Probleme, psychische Probleme im
Zusammenhang mit Gleichaltrigen, Angstzustande,
depressive und psychosomatische Symptome nahmen
im Laufe der Zeit zu.

« Die Veranderung der globalen psychischen
Gesundheitsprobleme von Welle 1 zu Welle 2 war jedoch
nicht signifikant.
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2. Befragung COPSY-Studie (COrona und PSYche)

« N=1.000 Kinder/ Jugendliche, 1.600 Elterninterviews

Anteil der Kinder und Jugendlichen mit einer geminderten Lebensqualitat

vor der Corona Krie erize Betragong rweite Betrapurg
(Mai-hore 2020) (Desember 2020 lanuar 2021)
3 von 10 Kindern 6 von 10 Kindern 7 von 10 Kindern
. Risiko fur psychische Auffilligkeiten bleibt stabil hoch
® ® 9 ® o ® o
SuBerst /ziemlich be bstend kaum/gar nicht belaste nd
merste Befragung (Mai-uni 2020) g zweite Befragung (Dezember 2020-Januar 2021) ® o 3 3

ver der Corona-Krine erste Befragung rwente Befragurg
(Whai-Juni 2020) (Dezember 2020-Januar 2021)
2 von 10 Kindern 3 von 10 Kindern 3 von 10 Kindern

Subjektive Belastung durch die Corona-Krise




LVR-Klinik Viersen
Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie LVR-Klinikverbund m
fiir Kinder und Jugendliche

Qualitat fir Menschen

COPSY-Studie (COrona und PSYche)

« Sozial benachteiligte Kinder und Kinder psychisch
belasteter Eltern waren besonders gefahrdet, psychisch
krank zu werden

« weibliches Geschlecht und hoheres Alter waren mit
weniger psychischen Problemen verbunden.

« Ein positives Familienklima und soziale Unterstltzung
forderten die psychische Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen wahrend der Pandemie.

Ravens-Sieberer, U., Kaman, A., Erhart, M., Otto, C., Devine, J., Loffler, C., Hurrelmann, K.,
Bullinger, M., Barkman, C., Siegel, N.A., Simon, A.M., Wieler, L.H., Schlack, R. &. Hdélling, H.
(2021). Quality of life and mental health in children and adolescents during the first year of
the COVID-19 pandemic: results of a two-wave nationwide population-based study. European
Child and Adolescent Psychiatry. https://doi.org/10.1007/s00787-021-01889-1
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Jugendliche an weiterfuhrenden Schulen

* Online Studie (n=3052, Februar 2021: 14-20-jahrige, mAlter: 16,47)
* Depressive Symptomatik: 55%

* Angststorungen: 47%

+ Schlafstérungen: 23%

+ Symptome einer Essstérung: 60%

+ Suizidale Gedanken: 37% (9% taglich)

+ Zunahme an Smartphone Gebrauch

Pieh C, Plener PL, Probst T, Dale R, Humer E. Assessment of Mental Health of High School Students
During Social Distancing and Remote Schooling During the COVID-19 Pandemic in Austria.
JAMA Netw Open. 2021;4(6):e2114866. doi:10.1001/jamanetworkopen.2021.14866
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Manche Storungen sind zeitlich begrenzt
« 2 Studienzeitpunkte: Februar 2021 und Juni 2021

* matched pairs Analyse: Alter, Geschlecht, Region,
Migrationshintergrund, Schulform

« T1:N=23052 (w: 70.1%; mAlter:16,5 [1,4]a)
« T2:N =720 (w: 78.9%; mAlter: 16,3 [1,3]a), davon n= 545 matched
(Ntotal= 1090)

* Depressive Symptomatik: 70% — 50%
* Angststérungen: 58% — 37%
» Schlafstérungen: 30% — 20%

©: Verbesserung in allen Variablen

-1 Verbesserung von Angstscore
Humer, E.; Dale, R.; Plener, P.L.; Probst, T.; Pieh, C. (2021). Assessment of mental health of high

school students 1 semester after COVID-19-associated remote schooling measures were lifted
in Austria in 2021. JAMA Network Open, 4(11): e2135571
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Auswirkungen bei Auszubildenden
« N=1442 Lehrlinge (w: 53,5%) Online Befragung: Marz-Mai 2021

* Depressive Symptomatik: 48%

* Angststérungen: 35%

« Schlafstorungen: 27%

« Symptome einer Essstérung: 51%

« Am starksten betroffen:
» Weiblich oder non-binary
» Migrationshintergrund
» Arbeitslosigkeit

Depression— Anxiety— Disordered Sleep—
PHQ-9 GAD-7 Eating—EAT-8 ISI17
Cut-Off 10/11 Cut-Off 10/11 Cut-Off 2/3 Cut-Off 15
Work situation
As before 44.8% 34.2% 49.7% 24.7%
Home office 50.5% 34.9% 51.3% 27.2%
Furlough 56.8% 35.1% 59.5% 33.8%
Lost jol 80.8% 65.4% 53.8% 57.7%
Mixed * 55.4% 40.2% 48.9% 33.7%

Dale, R.; O'Rourke, T.; Humer, E.; Jesser, A.; Plener, P.; Pieh, C. (2021). Mental Health of Apprentices during
the COVID-19 Pandemic in Austria and the Effect of Gender, Migration Background, and Work Situation.
International Journal of Environmental Research and Public Health, 18(17), 8933: 1-11 e2135571
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Inanspruchnahme kinder- und jugendpsychiatrischer Kliniken

« Zu Beginn der Pandemie verminderte Inanspruchnahme
aufgrund von Angst, sich im Krankenhaus anzustecken
und Zuruckhaltung der Kliniken bzgl. elektiver
Behandlung um Ansteckung von Mitpatient*innen und
Personal zu vermeiden

« Teilweise Behandlung per Telefon und/oder
Videokonferenz

« Seit Nachlassen der ersten Welle und Verbesserung der
Infektionsprophylaxe durch Masken, Abstand,
Oberflachendesinfektion, Spuckschutz, Laftung, Testung
und Impfung vermehrte Inanspruchnahme kinder- und
jugendpsychiatrischer Kliniken
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Inanspruchnahme kinder- und jugendpsychiatrischer Kliniken

Treffen der Landesarbeitsgemeinschaft Leitender Klinikarzte
Kinder- und Jugendpsychiatrie Nordrhein (LAG):

« Deutliche Zunahme von Anorexia nervosa (AN) an fast allen Kliniken

« Station K6 in Viersen hatte einen AN-Schwerpunkt mit 60-80% AN-
Patient*innen und 20-40% Patient*innen mit anderen Diagnosen.
Die AN-Patient*innen kamen nicht nur aus dem
Pflichtversorgungsgebiet, sondern auch Uberregional.

« Aktuell: K6 ist zu 100% mit AN-Patient*innen aus dem
Pflichtversorgungsgebiet belegt und nicht alle AN-Patient*innen aus
dem Pflichtversorgungsgebiet konnen zeitnah aufgenommen
werden.

« AN-Patient*innen auBerhalb des Pflichtversorgungsgebiets kdnnen
nicht mehr aufgenommen werden.

- Betten fur Patient*innen mit anderen Diagnosen kdnnen auf dieser
Station nicht mehr aufgenommen werden (auch nicht Notfalle).
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Inanspruchnahme kinder- und jugendpsychiatrischer Kliniken

Treffen der Landesarbeitsgemeinschaft Leitender Klinikarzte
Kinder- und Jugendpsychiatrie Nordrhein (LAG):

 Deutliche Zunahme von Angststorungen, Depression, Suizidalitat,
selbstverletzendem Verhalten an allen Kliniken

« Patient*innen mit schwer ausgepragter Symptomatik, die
normalerweise stationar aufgenommen werden, missen aufgrund
stationdrer Uberlastung und langer Wartezeiten an den
Institutsambulanzen weiterbehandelt werden, ohne dass zusatzliche
personelle Ressourcen (sowohl bzgl. vorhandener erfahrener
Arzt*innen und Psycholog*innen als auch bzgl. Arbeitsmarkt) und
Gegenfinanzierung (H6he der Quartalspauschale) zur Verfigung
stehen.

« Kinder- und jugendpsychiatrische sowie kinder- und
jugendlichenpsychotherapeutische Praxen sind ausgelastet und
konnen kaum zum Auffangen dieser Patient*innen mit schwer
ausgepragter akuter Symptomatik beitragen.
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Moy of weekly ED visits

Mo of weekly ED visits

Inanspruchnahme wegen Suizidversuchen (USA)

| Madchen =
B +21% Yard E, Radhakrishnan L, Ballesteros MF,
a0 Sheppard M, Gates A, Stein Z, Hartnett
" F il K, Kite-Powell A, Rodgers L, Adjemian J,
s ‘n_ ’ "-._L; Ehiman DC, Holland K, Idaikkadar N,
e T — ¥ lvey-Stephenson A, Martinez P, Law R,
s i SR Stone DM. Emergency Department Visits
el for Suspected Suicide Attempts Among
R R b R £ L 5 B o Persons Aged 12-25 Years Before and
o Wekno S During the COVID-19 Pandemic - United
= States, January 2019-May 2021. MMWR
20 Morb Mortal Wkly Rep. 2021 Jun
) 18;70(24):888-894. doi:
e :a';'l:.jj"‘i‘;lzz j,‘f\\";_ 10.15585/mmwr.mm7024e1
vl e vy
— i 4
e

LI T
3 5 2N BB W OB A R A & IIRAN DN F I N S8 F NN R
Weak no.




LVR-Klinik Viersen
Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie LVR-Klinikverbund m
fiir Kinder und Jugendliche ]

Qualitat fir Menschen

Inanspruchnahme kinder- und jugendpsychiatrischer Kliniken

« Deutliche Zunahme von Schulabsentismus bzw. Rezidiven

« Insbesondere autistische Kinder und Jugendliche mit
komorbiden Angststérungen und Depression haben
extreme Probleme, nach der Pandemie-bedingten
Distanzbeschulung wieder am Prasenzunterricht
teilzunehmen.

« Integrationshilfen und andere MaBnahmen der Jugendhilfe
und Behindertenhilfe sowie der Schulen reichen nicht aus,
dies aufzufangen.
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