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Ausgangslage

* Im Jahr 2014 erfillten auf Basis der MHAT-Studie rund ein Fiinftel der 10-18 Jahrigen
die Diagnosekriterien gemaR DSM-5 flir zumindest eine psychische Erkrankung
(Punktpravalenz) und rund 13 Prozent sollten aufgrund des Schweregrades (GAF-Wert
unter 70) unbedingt eine professionelle Behandlung erhalten (Wagner et al. 2017;
Zeiler et al. 2018)

 allerdings wurden knapp die Halfte der in der MHAT-Studie identifizierten
Jugendlichen mit einer Erkrankung bisher nirgends wegen dieser vorstellig und haben
keine adaquate Behandlung aufgesucht (Fliedl et al. 2020)

« zusatzlich: steigende psychosoziale Belastung der Bevolkerung seit Beginn der COVID-
19 Krise sowohl in Studien als auch in dem durch das BMSGPK initiierten Monitoring
der psychosozialen Gesundheit sichtbar, wobei Kinder und Jugendliche zu den ‘
psychisch am starksten betroffenen Gruppen gehoren
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Ausgangslage

* Eine zentrale Herausforderung ist daher der schnelle und niedrigschwellige
Zugang zu psychosozialen Unterstiitzungsangeboten:

— frihere Arbeiten der GOG aus dem Erwachsenenbereich (Sagerschnig et al. 2018) zeigen,
dass es fur Hilfesuchende oft ein sehr beschwerlicher und langer Weg ist bis sie zu den
fir sie passenden Angeboten kommen

— psychosoziale Versorgung von Kindern und Jugendlichen ist - im Vergleich zu jener von
Erwachsenen - von einer besonders groRen Komplexitat in Hinblick auf die bestehenden
Versorgungsstrukturen und die miteinzubeziehenden Akteure gepragt

— fir Versorgung von Kindern und Jugendlichen haben sich andere Zugangs-, Zuweisungs-
und Weitervermittlungswege etabliert
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Ziele des Projekts

» Darstellung der IST-Situation bezlglich Zugangswege, hindernde und hilfreiche
Faktoren beim Zugang zur Versorgung,

» Darstellung moglicher Verbesserungspotentiale

« Definition von idealtypischen Zugangswegen zur psychosozialen Versorgung fiir
Kinder und Jugendliche unter Berlicksichtigung ihrer Lebensrealitaten (z.B. Schule,
Familie) > Kinder und Jugendliche bzw. deren Angehorige sollen darin unterstiitzt
werden, so schnell und mit so geringem Aufwand wie moglich an den ,best point of
service® zu gelangen

« Beriicksichtigung von schon vorhandenen Zugangsmodellen

Konzept soll aus der Perspektive der Patientinnen und Patienten gedacht und
entwickelt werden!!
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Methodik

Qualitative Interviews:

« 3 Einzelinterviews mit Klinischen Psychologinnen und /oder Psychotherapeutinnen
sowie Fokusgruppe mit Expert:innen aus unterschiedlichen Bereichen

Ost. Liga f. Kinder- u. Jugendgesundheit, Verein Achterbahn - unabhingige Peerbewegung fiir psychische
Gesundheit, Schulpsychologie, BMBWF, OGKJPP, HPE-O, Die Méwe, Frihe Hilfen, Volkshilfe Wien, Zentrum
fur Entwicklungsforderung, Rat auf Draht, Jobcoaching Bgld., Rettet das Kind Bgld, bOJA

« 20 Einzelinterviews (online bzw. persdnlich) mit Kindern und Jugendlichen bzw.
jungen Erwachsenen und deren Eltern:
— 2 x Jugendliche
— 3 X junge Erwachsene
— 4 x Erwachsene mit Beginn in der Kindheit
— 3 x gemeinsam Jugendliche und Mutter
— 8 x nur Bezugspersonen (6x Mutter, 1x Eltern, 1x Bezugsbetreuerin)
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Was passiert ublicherweise vom Erkennen eines
psychischen Problems bis zum Ankommen beim
geeigheten Unterstutzungsangebot?

Leitfragen flir Expertiinnen

Wer erkennt die psychischen Probleme bei
Kindern und Jugendlichen?

Wie sehen ,typische” Zuweisungswege zu
psychosozialen Angeboten bei Kindern und
Jugendlichen aus?

Was sind Problemfelder/Hemmschwellen beim
Zugang zu psychosozialer Unterstiitzung?

Was brauchten die Familien, um rascher zur
passenden Unterstutzung zu kommen?

Mit welchen Stakeholdern gibt es bereits gute
Kooperationen? Wo ist die Vernetzung schwierig
und warum?

Leitfragen fiir Betroffene

« Wer ist darauf gekommen, dass Du Unterstlitzung

fur deine psychische Gesundheit benotigst?

« Was war schwierig fur Dich?
« Was war hilfreich? Was hat dir geholfen?

« Was hattest Du gebraucht, um schneller die

,richtige” Unterstutzung zu bekommen?

« Was sollte man verbessern?

Gesundheit Osterreich
GmbH -



Ergebnisse der Interviews

7 Gesundheit Osterreich
GmbH * * ®



Erkennen des Problems |

Knapp die Halfte der interviewten Personen gibt an, das Problem (relativ spat!)
selbst als psychisches Problem bzw. Erkrankung erkannt zu haben

in vielen Fallen sind es die Eltern/Familien

in geringerem Ausmal sprechen Hausarzte/Hausdrztinnen oder

Personen aus den Settings Kindergarten und Schule das Problem an
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Lich war schon

Erkennen des Problems Il immer ein spezielles

Kind"”

« Der Beginn psychischer Probleme lag haufig bereits in der frithen Kindheit,
aber es dauerte(zu) lange, bis erkannt bzw. angesprochen; gerade Kinder aus
,schwierigen“ Verhaltnissen sind hierbei auf Bezugspersonen im schulischen
Bereich angewiesen

« verzdgertes Ankommen im Hilfesystem: u.a. auf Grund fehlender
Gesundheitskompetenz: eigene Befindlichkeit wird als ,normal” interpretiert bzw.
betroffene Eltern kdnnen Symptome einer psychischen Erkrankung bei ihren
Kindern oft nicht einordnen bzw. als solche erkennen; halten es flir eine ,Phase”

« besonders lange Behandlungspfade von betroffenen Kindern und Jugendlichen, die
aus schwierigen familiaren Verhdltnissen stammen (kein Ansprechen, keine
Unterstitzung) und/oder in denen die Eltern zum Teil selbst unter psychischen

Erkrankungen bzw. Suchterkrankungen leiden _da muss man halt
durch; am Besten

nicht wehren, dann
wird’s nur schlimmer”
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Erste Anlaufstellen

« sehr unterschiedlich und oft abhangig von gelungenen Erfahrungen im Familien-
und Bekanntenkreis (,Mundpropaganda®)

« im Moment sehr viele Berufsgruppen und Institutionen als erste Anlaufstelle
= kein ,typischer” Zugangsweg

* Unterschiede bei Zuweisungswegen zwischen Stadt und Land

- Haufige erste Ansprechpartner: Hausarztinnen/Hausarzte, ambulante
Institutionen, Schulpsychologie, niedergelassene
Psychotherapeuten/Psychotherapeutinnen oder Psychologen/Psychologinnen
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Problemfelder/Hemmschwellen W ey idsis

Heim, wenn

Aufmerksamkeit 1 dich

zu psychosozialer Unterstiitzung e

Nichterkennen/ nicht ernst nehmen der Probleme der Kinder und Jugendlichen 'sowie

zu wenig Fokus auf bestimmte vulnerable Gruppen: z.B. brave/ ruhige“ Kinder; Kinder
von psychisch erkrankten Eltern(teilen)

Angst vor Stigmatisierung:

— Druck in Peergroups und Schule; Angst ,verstoRen zu werde

— Hemmschwelle bei Familien, Giberhaupt an eine psychische Er D <t al i
iele andere Erklarungsmodelle fir die Probleme der Kinder sman ist als Familie
€s vie gleich abseits, wenn

— Eltern haben Angst, sich Unterstiitzung zu holen: Schuldgefiihle bzw. Geflihl, man irgendwie
haben, weil das Kind Hilfe benotigt und psychische Probleme hat; Sorge vor Ko auffdillig ist*
Kind/Jugendliche bzw. ganze Familie

,dann ist dein
Lebenslauf

Mangelndes Wissen bei betroffenen Kindern, Jugendlichen, Eltern und Systempartnern
(mangelnde Gesundheitskompetenz):

— Uber (psychische) Entwicklung von Kindern und Jugendlichen:
— Uber psychische Erkrankungen bedeutet”
— Uber deren (erfolgreiche) Behandlungsmaoglichkeiten

Lich wusste nicht, was
psychische Gesundheit
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Problemfelder/Hemmschwellen beim Zugaps

.es ist kein System

zu psychosozialer Unterstutzung li e ware e

. Systemprobleme im Gesundheitssystem: Schwierig gewesen
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Systemprobleme im Bildungssystem:

Versorgungslandschaft ist fur Hilfesuchende zu verwirrend: vorhandene Angebote sowie deren
Zugang zu wenig bekannt; Unterschiede zwischen Berufsgruppen und deren Leistungen unklar, ...

Mangelnde Verfiigbarkeit von zeitnahen Erstterminen; der Prozess bi .
Behandlungsbeginn dauert zu lange »man muss sich trauen,

i . : d h t, z.B.
Bediirfnisse der Kinder und Jugendlichen und deren Eltern werden po e _frag e
N . ) L bzgl. Nebenwirkungen
beriicksichtigt (Ausgestaltung des Hilfsangebots; Kommunikation)

Mangelnde Kapazitaten an kassenfinanzierten Hilfsangeboten
Risiko von Behandlungsabbriichen bei ,Ubergiangen“ im System
zu wenig (finanzierte) Eltern- und Familienarbeit und Vernetzungsarbeit

Inaddaquater Umgang des Schulsystems mit psychischen Problemen g »man wartet
werden als ,schlimme Kinder wahrgenommen; psychische Probleme der monatelang auf
erkannt bzw. nicht angesprochen Termine mit

Mangelnde Ressourcen fiir schulische Unterstiitzungsangebote: Abklare a2 daieer)is
seitens der Schule zu wenig gefordert bzw. durchgefiihrt
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,der Aufenthalt

Hilfreiche Faktoren und Angebote hat mir das

Leben gerettet”

« stationdre Behandlungseinrichtungen: v.a bei lang unerkanntem Problemen bz\.
speziellem oder komplexem Behandlungsbedarf (z.B. bei Essstérungen) sind sie
haufig auch der erste Einstieg ins Gesundheitssystem und werden dann auch als
hilfreich und entlastend wahrgenommen

« multiprofessionelle ambulante Behandlung

Familien erleben dieses Angebot al "Ze;sglr[:;fneel;’:(ir%ti? ‘ ,es hat viel Stress
umfassender Diagnostik, schnelle mit Schule und GG (e

. . . . angekommen zu sein
Aufklarung und Information fir betro Eltern

mehrerer Therapieangebote ,unter einem

« aufsuchende mobile Angebote _es hat lange gedauert, bis

) ich jemanden gefunden
 Freundes- und Bekanntenkreis habé’ dem ich geftmuen

kann“

« Psychotherapie: abhangig von der Person bzw. der N
Beziehung ist das Wichtigste dabei

ragfahige
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Was brauchte es, damit Familien rascher zur
passenden Unterstutzung kommen?

* Niederschwelligkeit und hohe Qualitat des Erstkontakts:
— so rasch wie maglich (wenn moglich gleich am nachsten Tag)
— auch ohne Voranmeldung (durch Bereitstellung offener Termine/ Sprechstunden)
— familienorientierte Offnungszeiten (auch Tagesrandzeiten nach der Arbeit)
— psychosoziale Beratung und Behandlung sollte immer kostenfrei sein
— entwicklungspsychologische Expertise wichtig

— im Idealfall sollten die Kinder und Jugendlichen von der ersten Anlaufstelle direkt bei einem
passenden Angebot angedockt werden

« GroRe Bedeutung der Einstiegsphase der Behandlung bzw. Therapieplanung:
Vertrauensaufbau, Aufklarungsarbeit, ,alle ins Boot holen” sowie ,kindgerechte"
Gestaltung

« (finanzierte) Elternarbeit sowie Vernetzung mit anderen (Unterstitzungs-)Systemen

« Behandlung von Kindern- und Jugendlichen in einem multiprofessionellen Setting sollte
Standard sein; Einzeltherapie in niedergel. Praxis sollte Ausnahmefall sein
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Was brauchten es, damit Familien rascher zur

passenden Unterstutzung kommen? ,Jemanden der sagt, es

15

ist nicht normal, dass
man eine Woche traurig
ist oder wiitend ist”

Mehr Wissen, Information und Aufklarung - Starkung von mentaler
Gesundheitskompetenz

Wissen uber psychische Erkrankungen in Aus- und Weiterbildungen vermitteln

Vertrauenspersonen in relevanten Settings installieren (evtl. auch peers)

Behebung von Systemmangeln _ein Ort, an dem

— kirzere Wartezeiten, Bessere Verfugbarkeit von Angeboten man einfach
Hingehen kann

— Niederschwelliger Zugang: auch ohne Diagnose
— Ausbau von online-Angeboten inkl. chat-Angebote

,man hat die Antworten
schriftlich stehen und kann

spdter nochmal nachschauen*
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Fazit |

« Stigma als Hemmschwelle und hindernder Faktor fiir den Zugang zu psychosozialen
Unterstutzungsangeboten (beide Perspektiven!)

« Mangelndes Wissen liber psychische Erkrankungen und deren
Behandlungsmaoglichkeiten verzégert Ankommen im Hilfssystem

« Qualitat des Erstkontakts ist von zentraler Bedeutung (unabhangig von Art des \
Erstansprechstelle)

« Versorgungssystem muss flexibler gestaltet und besser auf die Bediirfnisse der Kinder
und Jugendlichen ausgerichtet sein

« Schule als Ansatzpunkt fiir Gesundheitsférderung und Vermittlung von
Gesundheitskompetenz niitzen

« Personal in Schule und Kindergarten befdhigen, psychische Probleme zu erkennen und
anzusprechen
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Fazit I

=Es gibt grundsatzlich mehrere ,Ansatze” und ,Hebel” in verschiedenen Bereichen,
um den Zugang zu psychosozialen Unterstiutzungsangeboten zu verbessern:

« Gesundheitsversorgung

« Pravention und Gesundheitsforderung (=Vermittlung von Gesundheitskompetenz
und Wissen uber psychische Erkrankungen!)

« Offentlichkeitsarbeit / Medienberich (= Bewusstseinsbildung, Entstigmatisierung)

» Bildungsbereich (Schule, Kindergarten, Hort)

17 Gesundheit Osterreich
GmbH -



Nachste Schritte

Entwicklung eines Konzepts zum verbesserten Zugang zur psychosozialen
Versorgung von Kindern und Jugendlichen:

— Aufbauend auf die Ergebnisse der Experteninterviews sowie der Interviews mit den
Betroffenen

— Basierend auf existierenden Modellen/Elementen guter Praxis
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Mag? Daniela Kern
Mag? Sophie Sagerschnig

T: +43 1 515 61-342
E: daniela.kern@goeg.at

E: sophie.sagerschnig@goeq.at

Gesundheit Osterreich GmbH
Stubenring 6, 1010 Wien
www.goeg.at
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