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,die Eltern machen
das Kind krank” —
darfich das so
schreiben?

Elternwohl =
Kindeswohl
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Grundkonflikt in der Medizin

Autonomie

(informierte
Einwilligung)

Therapie /
Eingriff

(Indikation)
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GrundSéitZe der ,,A"gemEinen BEhandlu ngSEthik" Tom L. Beauchamp / James F. Childress: 1979

Autonomie Partizipation

Gerechtigkeit
(Faire Medizin- Firsorge /

Ressourcen- ethik Wohltun
verteilung)

Nicht-

Schaden

(Primum nil
nocere)

u krb Ml'r-& Partizipative Behandlungsgestaltung — zwischen Wunsch und Umsetzung — Elternarbeit - 21.02.2025 — Dr. med. S. Bienioschek
Universitatsklinikum TSI
Ruppin-Brandenburg.




Gesetze und Entwicklungen

* UN-Kinderrechtskonvention 1989 (196 Lander, nicht usa)
* 54 Artikel/ 3 Saulen: Recht auf Schutz, Recht auf Forderung, Recht auf Beteiligung

 EACH-Charta (European Association for Children in
Hospital) 2001

e UN-Behindertenrechtskonvention 2009
. Patlentenrechtegesetz 2013

Artikel 12 der UN-Kinderrechtskonvention: , Beriicksichtigung des Kindeswillens*:
(1) Die Vertragsstaaten sichern dem Kind, das fahig ist, sich eine eigene Meinung zu bilden, das Recht zu, diese Meinung in allen das Kind

berihrenden Angelegenheiten frei zu auBern, und bertcksichtigen die Meinung des Kindes angemessen und entsprechend seinem Alter
und seiner Reife.

(2) Zu diesem Zweck wird dem Kind insbesondere Gelegenheit gegeben, in allen das Kind berihrenden Gerichts- oder
Verwaltungsverfahren entweder unmittelbar oder durch einen Vertreter oder eine geeignete Stelle im Einklang mit den innerstaatlichen

Verfahrensvorschriften gehort zu werden.”
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https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/begriffe-von-a-z/p/patientenrechtegesetz.html

Partizipation — was ist gemeint?

e Es existiert bisher keine einheitliche Definition fiir

Partizipation.
N
f!? * Gemeintist im Allgemeinen die Teilhabe von
O .
Individuen oder Gruppen an solchen
Entscheidungsprozessen, von denen ihr

# MITBESTIM T Lebensbereich unmittelbar betroffen ist

(Wendemeyer et al., 2017).

* Ein gangiges Modell ist das Stufenmodell der
Partizipation von Wright et al. (2007)
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Stufenmodell der Partizipation nach Wright et al. (2007)

iiber Partizipation
hinaus

Selbstorganisation

Einbeziehung
Vorstufen der
g Partizipation
Information
Anweisung
Micht-Partizipation
| Instrumentalisierung
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Modelle der , Arzt-Pat.-Beziehung”

Konsumenten-

Modell Paternalistisch

Partizipative
Entscheidungsfindung
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Partizipative Entscheidungsfindung
»Shared decision-making“ (SDM)

 ,SDM bezeichnet den Interaktionsprozess zwischen Eltern, Patient und Arzt bei dem
eine gemeinsam erarbeitete und verantwortete Entscheidung auf Basis von geteilten

Informationen zustande kommt.”

* Der ethische Auftrag des Behandelnden dabei ist es, den/die minderjahrige/n Pat.
und seine Erziehungsberechtigten evidenzbasiert zu beraten und so gemeinsam im
Prozess die beste Behandlung auszuwahlen (Gerber et al., 2014; Krones & Richter,
2008, Streuli & Bergstrasser, 2015).
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Modell der partizipativen Entscheidungsfindung in 9 Schritten (simon, Loh, Hirter, 2008).

1) Ubereinkunft,
dass Entscheidung
ansteht

2) Formulierung
der

6) Praferenzen

ermitteln 7) Aushandeln

8) Gemeinsame
Entscheidung
herbeifiihren

5) Verstandnis
erfragen

Gleichberechtigung

3) (gegenseitige)
Information Uber 4) Aufklaren tber 9) Umsetzung
Optionen moglichst Vor- und Nachteile vereinbaren
evidenzbasiert
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Uberblick

3) Umsetzungsansatze in der klinischen Praxis
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Klinik flir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik im Kindes- und Jugendalter

Stationarer Bereich Neuruppin:

. 12 Platze, T1 — Altersbereich ca. 15,5-17,11 J.
. 12 Platze, T2 — Altersbereich ca. 13-15,5 J.

. 12 Platze, T3 — Altersbereich ca. 5-12,11 J.

Teilstationarer Bereich und PIAs an 3 Standorten:
. 14 Platze, Neuruppin — Altersbereich 6-17 J.

. 8 Plitze, Kleinkind/Vorschulalter — Altersbereich 2-7, in
Vorbereitung

. Psychiatrische Institutsambulanz Neuruppin

. 10 Platze, Kyritz — Altersbereich 6-12 J.
. Psychiatrische Institutsambulanz Kyritz

Standort Oranienburg in Kooperation mit den Oberhavelkliniken:
. 16 Platze, Tagesklinik — Altersbereich 6-17 J.
. Psychiatrische Institutsambulanz Oranienburg

Eltern-Kind-Behandlung — , organisatorische Einheit”

voll- und teilstationar in Kooperation mit Erwachsenenpsychiatrie —
Standort Neuruppin
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Partizipation im Behandlungsverlauf — Basis: Vertrauen und respektvoller Umgang

Informationsaustausch, Deliberation, Entscheidung
* Indikationsstellung

* Vorschaltgesprach/Stationsbesichtigung

* Behandlungsvereinbarung, Eltern-/Pat.leitfaden
Behandlung, Klinikalltag, personliche Freiheiten

 ,milieutherapeutische” padagogische Behandlungsgestaltung,
Stationsregeln

* Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung, ,Visite”
* Elterngesprache / Pat.beteiligung
* Multifamilientherapie (TK) / Elternnachmittage

* Hospitation, Hausbesuch, pad.-therapeutisch geleitete
Belastungserprobung, Aufnahme Begleiteltern, Eltern-Kind-
Behandlung

* Medikationsaufklarung, Dokumentation
»Entlassmanagement”

Mein Aufenthalt in der IGnder und Jugendpsychlame und - psy(hotherapae der Ruppmer Khmken ) '
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Multifamilientherapie

* gleichzeitige Behandlung von mehreren Familien mit ahnlichen
Problemen in einer Gruppe.

e Menschen solidarisieren sich, indem sie erleben, nicht allein
betroffen zu sein.

* Sie Uberwinden eher die schambedingte Isolation, wenn sie bei
Anderen ahnliche Schwierigkeiten sehen und finden schnell eine
sie verbindende gemeinsame Sprache.

* Durch die Sichtweisen der anderen, sieht man sich gespiegelt,
erhalt gegenseitig Unterstutzung und lernt voneinander. Das weckt
Hoffnungen und starkt die Selbstreflexion.

https://www.multifamilientherapie.de
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Partizipativer Therapieplan orientiert am Teilhabemodell

Istzustand der einzelnen Bereiche nach Ampelsystem kennzeichnen (rot/orange/gelb/griin)
+/- Liste je Teilhabebereich ergdnzen

+ + +
Freizeit Kita/ Schule Freunde/Peers
\‘ ! /
. . . Kind/
* Erstellen einer Liste mit < | Jugendiicher .
. N @ =
Zielen und ,To-do's” = 3

Geschwister

* Aufgaben verteilen: Wer

¥ 1 Andere
macht / unterstitzt bei ondere
Wwas? Bezugspersonen
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Fachkraftemangel
Fluktuation

Fachkompetenz: pad.
Ausbildung / PT-Ausrichtung...

Behandlungskonzept
,Storungsverstandnis”

Pad/th. Haltung und (Aus-
JHaltefahigkeit

Personliche und berufl.
Erfahrung

Arbeitsumfeld/Team

Fahigkeit zur Selbstreflexion /
Pers.faktoren

Nutzen(ung) Supervision

*Erfahrung mit Hilfesystem
*Scham, Schuld, Angste...
*Stigmatisierung
*Familiendynamik

*Psychische Faktoren/Stérungen

*Korperliche
Faktoren/Krankheiten

*Bildung /Sprache
*Finanzielle Mittel

*Praktische Organisation: Zeit,
Wege...

sUnterstltzer / Netzwerk

*Partizipationswiinsche / -
Moglichkeiten

Strukturen

Komplexe Helfersysteme (SGB V,
Schule, Jugendhilfe...)

Zugang zu Information als
Grundlage fiir Partizipation

Zugang zu (passenden) Hilfen

Fehlen verbindlicher
Kooperation(-standards) /
Evaluation

Kostendruck
Gesellschaftlicher Kontext ...

Spannungsfeld: Kinderrechte vs.
Elternrechte /-pflichten
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Uberblick

4) Begleitforschung und Ausblick
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Forschung zu Partizipation

Abgeschlossene Projekte:

)]
. . . . . E B
- Partizipative Haltung von Mitarbeitenden ) -
M EINBEZIEHUNG
)
- Wunsch und Erleben von Partizipation der Patient_innen :r. :I'
Laufende Projekte: A L "
1 glLpuyNG W] S THKEUMNG
- Zufriedenheitsbefragungen/ Pat./Elternevaluation I G L
K L H K
- Entwicklung patient_innengerechter Aufklarungsbogen bei TEIL NAHME A J
medikamentdser Behandlung 0 R ;;
EXPERTE
- Innovation in der Partizipation und Information bei psychischen P

Erkrankungen von Kindern und Jugendlichen (APK)
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Medikationsaufklarung

* Wie wird die Adharenz beeinflusst?
* Grundeinstellung gegentiber Medikation
* Patient_innengerechte Sprache
e Art und Weise der Aufklarung

* Risikokommunikation beeinflusst Auftreten von Nebenwirkungen -
Placebo/Nocebo Effekte

 Shared-decision-making /Partizipative Entscheidungsfindung

* In der KJP zusatzlich erschwert durch Patient_innenalter, weitere Beteiligte
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Medikationsaufklarung

u k l b n
Aufklirungsbogen-zur-Behandlumg-mit-Fluoxetino
Latskliniki
1
Hima i und Hettungu e s hikaa el
Marhaan s fure W s i ce n sch st rd g d ares Fosetusg usd neus Erkann nrase. Dyess A aflirung s BEgen e e b nena i) A prach
Vi g st ke s e St F et bl A ohdinrga S gan wind e Habung sbemommen. O Veramworurg
i el e e e v re b bver dan Akt Ben zardart Aty
1
Palmrinsnarra—+ — — — Coatum— = 1
1
—_ = 1

Liaba-Eltarn, Babs-Patieniin, labar-Patient, T

1
Zundchstwalken wir-lhnen: ! Direnige: allge meine Infcemationen: 2o der Krankheit Deprassion” geben. Do/
Sie kibnnen sich zusatdich-auch auf-dem infoportal our- Depression und psychischen Gesundhei von Kindem
und Jugendlichen-nformia ren bt paich-bineallas. da ]
'
»-Wvaz-lat-sine-Depreaaion
Eine Depression isteine psychische Sidrung bei deres oo venschiedenen: Be-
schraarden {Symgtome”) kommt{z B, sichbedrlcks, fraurig oder leer fhlen; kein
Interesss oder Frewde mehbe empfinden ane Dingen, die 2uvor Spaloe
'1' gemachs: haben: schnell milkde mu: sein, starke: Schulkdgafihle, Konmenrations-

Vo, ™ prableme, negative: Gedanken: bis-hin zu Suzidgedanken- w.a. ). Die Beschwer-

(_\ N . dentreten tichnurfageweise auf, sondern dave m dber snen | dngenen Zeitrawn

\, b~ @n- [mindestens I Wachen]. - Die- Bescirwerden: verursachen: Leiden: und: Eine
= schrankungen. ime Allag. Ske kdnnen nicht durch dene blo@en Willksn e

- beeinflusst werden. Deshalb sind Tigps wie man sall-sich- doch-sinfach nur 2w

sammenneien™ ficht sinfvall ued Bannens 2o siner weleren: Belasturg
fikren, Depressionen kanre e untsrschisdich schwser sain. Man unberschaide
leichie, mittekscfraere und schwere Depressionen. 4]

'
»-Waa-lat-dle-Ureachs-elnar-Depression 79

Meist-gintes-nichl die- gine- Ursachs, sondem: verschiedene Unsachen- | mullifaksanel” ) - So: konnen: sowahl
biskegrch-genstische: (2 B, Infektianen, -gehifes Vorkommen: van: Depressicnen: o der Famiie)alsaus
paycho-soziake Ursachen (Streit, Obsrorderng wa. | vorliegen. Of komimles 20 sner gegenseitigen: Desine
fussung | Teulelskneis™). DeincArzt O Arztin wird mit Dir- ! theen susamenen-ain Krankheitsmosel™ erstellen,
Diars: st win wichifiger Schiitt, ume aus: der Depression: heraossukommen Sie- ! b dbedegen: © Gberlegt
?.lsumlnen sy der Depression geiGhn baben konme und sas: Do Sie dagegen fundannst  kbnnd f]
»-Wis-wird-gine-Dap toeatalit T

Drein Arzt - Bratin: mrd Sie-/- Dich. 20 den Busehwertan geraw befragen: und besbachsen. Aulierdem: ist-es
wichtin, dass ThrKind | Du-audh Iu:wperhd1 untersucht wirst und eine Blutuntersuchung stattfinds, damit kor-
perkiche Erkraniundgen, die auch wie: gine: Depression: gussshen kannen,: ausgeschiossen - wearden: kinmen.
Die=e Urtersuchurgan sind auch wichtig, wern zur Behandlung der Depression ein Mediament { Antidepres-
sivum”) verwendet wenden sall. Zusdtzlich - kommen: oft bestimmie Fragebigen ader imervisvws zum Einsatz,
Die= warden-auch durchgefiibin, umden Vedsul der- Symptome bzw. den Dehandungeeroky sincuschatzen,
Wizhlig ist dabei_ die-Fragen migichst offen und ehdich 2o beantwarten, dannckann Die o lhnen-am basten
gehalfen werden Wenno lhoens & Die etwas umklar ssine sollte: zurs

Diagnosastellung und Behandiungsempieblung fragen Sie o Duhitte-nach. ]

;Mumnmnm-ﬂmmammml

Wizhlig ist 2u wissen, dass man-eine Depression-gut belandeln kann. Je nach:
Sehwere der Depression und-den BegleiumstSnden wird der-dret - Aretindbnen:
FDir-gire-ambulame  tagesklinische ader vollstationdes Behandung emplehlen:
wnd mit Thnen Dir-abstimmen. ]

Ein ganz wichtiger Behandiung=haustein ist Psychotherapie (\ehaltensthera-
pie” L Auch: Bevegung: var-alem - an der fiischen: Lufe mit Lichteinsrablung: hilf:

gegen-eire Deprassion. Wichlig =t auch - o nachdem welkche Milusachen ge-
funden: werden konnten: - Unberstitzung: und Andenngen ime Unfeld: (25
Sehule, Wohinen, Freundeskreis, - Freizeitnestalung .. ) gemensam: 2u- Gbere-
gen. Baimittelschyweren und somseren Do peessionen kann es sein, dass eine Verhabkerstherapie allein nicht
ausreicht Dannwird thrend Diclbed Daindezt dArztin auch dievombergehende Einnahme sines Medkaments
{SAntidepressivum’ ) ermplehien und abstimmen. Hie e handel essich: o Medikaments, die den-Hirnstaff-
wechsel beainflussen.  Man-geht davan aus, dass dadurch bestimmibe - -auch -als Gindeshormane™ benan i
Botensioffe im Gehim- jua. Serotaning —wisder mehrires: Gleichgewicht kommen, was den Hellungsprozess
urtzpstiitzt. Deshal rennt mandiese Medikamente auch Serotonirsiederauinshimebammer (SERI. «

P T2 5 s T 220 PrEpe——Y
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[
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Wir emgpfehlen lhnen- Direine. Bebandiung: mis Flu-
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1
Fluaxetin st zugdamenfﬁ.'rkhd:r und - Ji liche:
abr B Jahren B die Behandlurg winer radig-
Die- gChmwEnen. Dapre2a|on- in- wn:lnmnn -rnit-gl-
ner- pEy g, wenn:
die Depressicn nach 4-6 Sllxl.n;:n nichtauf diepsy-
chalogeche Behandung angesprochen hat f]

bl

In- der- Behardlung von: Eraachsenen st es auler-
dem 2ugelassan fir de: Behandlung van Zwangs-
strungen und Bullmis- (Essantslle- mit- Erbra-

chanj. -1
1
1
il o
—Waz-goll-Fluoxetin-bewirken 77
T
T | Redusian der depressiven Vemstimmangt]
| Redubdian van Symplomen, e gemeinsam mit der Depressionauieien kinnen: +
‘Konzemtrafionssiirumg, Gribeln, -Angsie -Geralzthel, -Schuldgefie, -Schiarsiarungy]
= | Fluowetineist gegen Angste: bei Kindern und-Jugendichen wirksanf]
T | Flussesn kann Syrmpame der Baangssieung und der Bulimie redusiers]
L]
1
il o
Diee mesksbeen Patien innen veriragen Fluaxetin-gut (=503% L]
Mebermirkungen sind: meist nur variibargehsnd wnd kGnnengut kontralest wendsn, sodass dief]
Behardhng richt sbgebirachen werden muss Dazu wenden regelmakipe dretiche Kartralien inf]
Absprache mit der ' gebernseadein Aot emglohlen ]
1
Falgende sshrhiaufige (=1 0%) meist voribengs hende Mebanwirkungenesurden berchaet ]
T Koptschmareend]
T 1 Obalkait und Durcilal]
| Sehlafiosghei-und Midighsit]
= Variindenng der Reizleiiung am: Heren (im EK G- OT-Zait-Verlingarung™ ]
1
Bai marchen Marschen fibn die ausflhrlichs Beschafigung mit Mebemairkurgen veef]
Medikamenten auch dazu, dass disse vermehrt aufireten Das: nennt manden segeranmen]
MNocebe-Efiekt” ]
1
Aus rechitlicher Sicht missendie phamaseutischean Urtemnehmenin der Packungsbeilage slef]
Mebermwirkungen asuflisien. Dies kann aber awch absch reckend wirken. §]
Ml der nachiolgenden Seile kinnen Sie-sich J kan st -Du:Dich-- wenn- Sie das wilnschen/ Du-das]]
winschl - dber weiers und auch seltene Nebenwirkungs ngenacer-nformis ren]
'Wir-habien uns bemint, dis Bescheeibungsn i pemererstdndlich ]
urreufoernulizren. Bitte - fragen Sie/ Du-geme nach, wenn Sie Do trotzdem etwas richl vershehen
salkest
L
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Innovation in der Partizipation und Information bei psychischen Erkrankungen von
Kindern und Jugendlichen

* BMG gefordertes Projekt der Aktion Psychisch Kranke e.V.

 (Ca.50Proband_innen (Patient_innen, Eltern und Fachkrafte)

e Teilstandardisiertes Interview zum Erleben von Information und Partizipation in der KJPP und
Winschen und Ideen zur Verbesserung

e Ziel: Entwicklung von Qualitatskriterien zur gelungenen Informationspraxis und
Partizipationsmoglichkeiten und Entwicklung von innovativen Ansatzen zur Starkung der

Information und Partizipation in der KJPP
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