Qualitatsanforderungen an die
klinische psychiatrische Behandlung
- aus Patientensicht

Symposium anlasslich der Jahrestagung der Aktion Psychisch Kranke
e.V. ,Selbsthilfe — Selbstbestimmung — Partizipation" 2015 in
Berlin.

Rainer Hoflacher



Eigenschaften einer modernen Psychiatrie
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[ 1. Offene Tiuren: das geht! ]

2. Wer entscheidet Uber die
Entlassung: der Arzt oder die
Krankenkasse?
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3. Einsatz von EX-IN 4. Klinik als reine —
Notfallbehandlung? 5. Gute raumliche
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Umgang der Profis mit Patienten
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2. Zuhoren konnen
und nicht selbst
reden mussen

6. Vertrauen in den
Patienten und in
seine Fahigkeiten

9. Konfliktfahigkeit

3. Nicht hinter
professioneller
Distanz verstecken
mussen

7. Respekt, ernst
genommen werden

10. Zeit

4. Sensibler Umgang
mit Macht

8. Hoffnung: lieber
Mut machen, als
warnen...



Arzt-Patient-Beziehung

Partizipative Entscheidungsfindung (Shared-Decision-
Making)

Im Dauerstress empathisch sein: zwischen Anspruch und
Realitat

——  Zeit kostet Geld: ,,Kann ich bitte den Arzt sprechen?“

Der Arzt regelt alles?: Abgabe von Verantwortung heiflt
Abgabe von Macht. Macht Macht arrogant?

Unheilbar? Ein Leben lang Medikamente? = Arzte und
Recovery




PEPP-

Kr|t| k Angemessene Verweildauern

Pauschalen sollten nach der Entlassung in Stufen
wieder ansteigen

Pflegekrafte als Dokumentationssachbearbeiter

PEPP-Systematik nur fur Experten verstandlich
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Hauptforderungen

Keine Ein von der Fachwelt Umleitung des
Verschlechterung der (mit-)entwickeltes Geldflusses in den
Rahmenbedingungen PEPP ambulanten Bereich

Partizipative
Strukturen (EX-IN,
Selbsthilfe, Interessen-
vertretung, ...)

Vermittlung von
Haltung — mit gutem
Beispiel vorangehen
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Danke fur lhre Aufmerksamkeit!

Der Mensch steht im Mittelpunkt.

... und da allen im Weg.

Rainer Héflacher
Hans-Sachs-Stral3e 16
79331 Teningen
T:07641/96 21511
hoeflacher6i@gmail.com
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Was besser wurde mit den Jahren...

altung der Profis (Augenhohe, Tetralog, Verstandnis...)
mbulante Hilfen

auliche Gegebenheiten

Therapieformen, Medikamente

Spezialstationen

Kritische Sicht auf Zwang und Gewalt

Kritische Sicht auf Psychopharmaka und Pharmaindustrie
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