Antwort des Senats
auf die Kleine Anfrage der Fraktion der SPD
vom 21. Mai 2010

"Kinder- und jugendpsychiatrische Versorgung"

Die Fraktion der SPD hat folgende Kleine Anfrage an den Senat gerichtet:

-Eine gute psychiatrische und psychotherapeutische Versorgung von Kindern und Jugendli-
chen tragt dafir Sorge, dass Erkrankungen verhindert oder so friih wie méglich erkannt und
behandelt werden.

Vor diesem Hintergrund fragen wir den Senat:

1.

10.

11.

Welche Angebote der kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung im ambulanten,
teilstationdaren und stationdren Bereich stehen in Bremerhaven / Bremen - differen-
ziert nach Stadtbezirken - zur Verfiigung?

Wie stellen sich die Kapazitaten in den jeweiligen Bereichen in Bremerhaven / Bre-
men dar? (Darstellung bitte anhand von Kennziffern zur Versorgungsdichte)

Welche altersgerechten, welche geschlechtsspezifischen und welche speziellen An-
gebote werden in Bremerhaven / Bremen jeweils vorgehalten?

Wie haben sich die Fallzahlen in den jeweiligen Bereichen in Bremerhaven / Bremen
- differenziert nach Stadtbezirken - entwickelt?

Mit welchen Wartezeiten ist fur die jeweiligen Bereiche zu rechnen?

Welche komplementédren Angebote sind in Bremerhaven / Bremen - differenziert
nach Stadtbezirken - vorhanden?

Wie bewertet der Senat die jeweilige Versorgungssituation in Bremerhaven und Bre-
men? Wo bestehen Defizite?

Welche Ansatze und Perspektiven zur Weiterentwicklung der Versorgungssituation
werden gegenwartig verfolgt?

Wie beurteilt der Senat eine kleinteiligere Aufteilung der KV-Zustandigkeiten fur ein-
zelne medizinische Versorgungsbereiche?

Wie haben sich bundesweit die Anzahl und der Bedarf an ausgebildeten Kinder- und
Jugendpsychiatern/-psychiaterinnen und —psychotherapeuten/-therapeutinnen entwi-
ckelt?

Wie prognostiziert der Senat Entwicklung und Deckung des kinftigen Bedarfs an kin-
der- und jugendpsychiatrischer Versorgung im Land Bremen?*



Der Senat beantwortet die Kleine Anfrage wie folgt:

1. Welche Angebote der kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung im ambu-
lanten, teilstationdren und stationaren Bereich stehen in Bremerhaven / Bre-
men - differenziert nach Stadtbezirken - zur Verfiigung?

Antwort zu Frage 1:

Im stationaren Bereich verflgt das Land Bremen gemal Landeskrankenhausplan insge-
samt Uber 50 vollstationdre (nur Stadt Bremen) und 18 teilstationdre psychiatrisch-
psychotherapeutische Behandlungsplatze, davon acht in der Stadtgemeinde Bremen und
zehn in der Stadtgemeinde Bremerhaven. Das tagesklinische Angebot in Bremerhaven
richtet sich ausschlie3lich an Kinder. Die vollstationdre Versorgung wird fiir beide Stadt-
gemeinden gemeinsam ausschliel3lich am Standort Bremen in der Klinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie und —psychotherapie am Klinikum Bremen Ost (KBO) vorgehalten. Ein
eigener vollstationarer kinder- und jugendpsychiatrischer Standort in Bremerhaven ist
aufgrund der BevolkerungsgrofRe und der vergleichsweise niedrigen Fallzahlen nicht rea-
lisierbar.

Im Hinblick auf die stationdre Versorgungsquote (minderjahrige Einwohner pro Behand-
lungsplatz) stand das Land Bremen 2007 im Vergleich der Bundesléander an siebter Stel-
le (Gesundheitsministerkonferenz 2007).

Die folgende Tabelle zeigt die regionalen Versorgungskapazitaten im Land Bremen im
stationaren Bereich:

Entwicklung der voll- und teilstationaren Behandlungsplatze in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
(Landeskrankenhausplanung 2006-2009)

Kinder- und Jugendpsy- voll- teil- gesamt | minderjahrige Einwohner
chiatrie stationar | stationér pro Bett/Platz

Land Bremen 50 8+10 68 1.525

Bremen

Klinikum Bremen- Ost 50 8 58 1.453
Bremerhaven Tagesklinik

Virchowstrasse - 10 10 1.945

Im ambulanten Bereich werden Kinder und Jugendliche zum einen von drei kinder- und
jugendpsychiatrischen Institutsambulanzen versorgt (eine am KBO, eine am Gesund-
heitsamt Bremen Mitte (Kinder- und jugendpsychiatrische Beratungsstelle und Instituts-
ambulanz KIPSY), eine an der Tagesklinik Virchowstrasse in Bremerhaven), zum ande-
ren von niedergelassenen Kinder- und Jugendpsychiatern/ psychiaterinnen und
—psychotherapeuten/ psychotherapeutinnen.

Die regionale und stadtteilbezogene psychotherapeutische Versorgung stellt sich duf3erst
heterogen dar, wie eine Untersuchung der Senatorin fur Arbeit, Frauen, Gesundheit, Ju-
gend und Soziales in 2008 zeigt. Zusammengefasst lasst sich sagen:
Kinder und Jugendliche in der Stadtgemeinde Bremen sind strukturell deutlich
besser versorgt als jene in der Stadtgemeinde Bremerhaven,
Kinder und Jugendliche aus privilegierten Stadtteilen sind strukturell deutlich bes-
ser versorgt als jene aus benachteiligten Quartieren.

Problematisch ist, dass in der gesamten Region Bremen-Nord keine kinder- und jugend-
psychotherapeutische Praxis vorhanden ist.



Bzgl. der niedergelassenen Kinder- und Jugendpsychiater und -psychiaterinnen stellen
sich die regionale Verteilung und die Versorgungsdichte wie folgt dar:

Verteilung der Kinder- und Jugendpsychiater im Land Bremen und seinen Stadtgemeinden:

Kinder- und Jugend- Einwohner Einwohner pro Kinder-
lichen-Psychiater® | unter 18 Jahre und Jugendlichen-
Psychiater
Land Bremen 17 104.900 6.170
Stadt Bremen 15 85.200 5.680
Bremerhaven 2 19.700 9.850

Quelle: KV Bremen, 01.04.2010

Bzgl. der niedergelassenen Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutinnen und
-therapeuten stellen sich die regionale Verteilung und die Versorgungsdichte wie folgt
dar:

Verteilung der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten im Land Bremen und seinen Stadt-

gemeinden:
Kinder- und Jugend- Einwohner Einwohner pro Kinder-
lichen- unter 18 Jahre und Jugendlichen-
Psychotherapeuten® Psychotherapeut
Land Bremen 45 104.900 2.331
Stadt Bremen 43 85.200 1.981
Bremerhaven 2 19.700 9.850

Quelle: KV Bremen, 01.04.2010

Bzgl. der niedergelassenen Kinder- und Jugendpsychiater und —psychiaterinnen stellen
sich die regionale Verteilung und die Versorgungsdichte wie folgt dar:

Verteilung der Kinder- und Jugendpsychiater innerhalb der Stadtgemeinde Bremen:
Kinder- und Jugend-
psychiater

Mitte 3

Héafen

Neustadt
Obervieland
Huchting
Woltmershausen
Ostliche Vorstadt
Schwachhausen
Vahr

Horn-Lehe
Osterholz
Hemelingen
Findorff

Walle
Gropelingen
Burglesum
Vegesack
Blumenthal

OO |0 |O(O(O|O|N|O|IN|I|O(O(O|N|O
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Quelle: Arztenavigator der Arztekammer und der Kassendarztlichen Vereinigung Bremen, 2010°

! Aufgrund der Zusammenschliisse vieler Arzte in Gemeinschaftspraxen ist die Zahl der Praxen nied-
riger: in Bremen gibt es zwdlf, in Bremerhaven eine Praxis.
2 EinschlieRlich der Psychotherapeuten/-therapeutinnen, die sowohl fir Erwachsenen- als auch fir
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie zugelassen sind.
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In der Stadtgemeinde Bremerhaven gibt es nur eine kinder- und jugendpsychiatrische
Praxis mit zwei Kinder- und Jugendpsychiaterinnen (Stadtteil Geestemiinde). Sie sind
jeweils rechnerisch zustandig fur die Versorgung von 9.850 Kindern und Jugendlichen
aus dem gesamten Stadtgebiet.

Bezogen auf die minderjahrige Bevolkerung der einzelnen Stadtteile stellt sich die ambu-
lante psychotherapeutische Versorgung in der Stadtgemeinde Bremen folgendermal3en
dar:

Verteilung der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten innerhalb der Stadtgemeinde Bremen:
Kinder- und Jugend-
lichen-
Psychotherapeuten

Mitte

Hafen

Neustadt
Obervieland
Huchting
Woltmershausen
Ostliche Vorstadt
Schwachhausen
Vahr

Horn-Lehe
Osterholz
Hemelingen
Findorff

Walle
Gropelingen
Burglesum
Vegesack
Blumenthal
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Quelle: Arztenavigator der Arztekammer und der Kassendarztlichen Vereinigung Bremen, 2010

In der Stadtgemeinde Bremerhaven gibt es insgesamt zwei Kinder- und Jugendlichen-
psychotherapeutinnen bzw. —psychotherapeuten, die eine im Stadtteil Geesteminde, den
anderen in Mitte, die rechnerisch jeweils 9.850 Kinder und Jugendliche aus dem gesam-
ten Stadtgebiet psychotherapeutisch versorgen.

2. Wie stellen sich die Kapazitaten in den jeweiligen Bereichen in Bremerhaven /
Bremen dar? (Darstellung bitte anhand von Kennziffern zur Versorgungsdichte)

Antwort zu Frage 2:

Zur Kennzeichnung der Versorgungsdichte bzgl. der kinder- und jugendpsychiatrischen
und —psychotherapeutischen voll- und teilstationdren sowie ambulanten Einrichtungen
siehe die tabellarischen Ubersichten unter Frage 1.

® Die Angaben des Arztenavigators kénnen unvollstandig sein, da die Eintragung der Arzte/Arztinnen
und Psychotherapeuten/-therapeutinnen freiwillig erfolgt. AuRerdem sind hier auch Arz-
te/Psychotherapeuten aufgefiihrt, die privat und nicht mit der Kassenarztlichen Vereinigung Bremen
abrechnen.

3



3. Welche altersgerechten, welche geschlechtsspezifischen und welche speziel-
len Angebote werden in Bremerhaven / Bremen jeweils vorgehalten?

Antwort zu Frage 3:
In der stationaren Versorgung in der kinder- und jugendpsychiatrischen Klinik am KBO
wird differenziert zwischen

verschiedenen Altersgruppen,

spezifischen Stérungsfeldern und

unterschiedlichen therapeutischen Konzepten.

So glbt es an der Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
eine Aufnahme- und Intensivstation;
eine Station fir 6 bis 14-Jahrige mit explizit familientherapeutischer Ausrichtung
(Schwerpunkte: Einndssen/Einkoten, Aufmerksamkeits-/Hyperaktivitatssyndrom
(ADHS), Stérungen des Sozialverhaltens, akute Krisen);
eine Station fur 8 bis 16-Jahrige (Schwerpunkt ,Schulvermeider’);
eine Station fur 10 bis 18-jahrige Jugendliche (Anorexie, Bulimie, Depressionen,
psychosomatische Beschwerden);
eine Station fur 12 bis 18-Jahrige Jugendliche (Schwerpunkt Personlichkeitsent-
wicklungs- und Anpassungsstérungen sowie Adoleszenzkrisen) und
die Tagesklinik fir Kinder und Jugendliche im Alter von 8 bis 14 Jahren (alle rele-
vanten Stérungen aul3er Essstdrungen und Einndssen/Einkoten sowie bei hausli-
cher Verwahrlosungsproblematik).

Die Stationen wollen lebensfeldnahe Milieus darstellen, weshalb sie bewusst gemischt-
geschlechtlich und z.T. auch altersubergreifend zusammengesetzt werden. Spezialisierte
Therapien werden in stationsiibergreifenden, teilweise auch getrennt-geschlechtlichen
Gruppen angeboten. Im stationaren Bereich werden neben der medizinischen, psycholo-
gischen, psychotherapeutischen, sozialtherapeutischen und schulischen Versorgung er-
gotherapeutische, bewegungstherapeutische, musik- und kunsttherapeutische Angebote
vorgehalten. Die Kinder werden wahrend ihres Aufenthalts differenziert beschult.

Die therapeutische Ausrichtung ist, von psychodynamischem Verstehen ausgehend, mul-
timodal. Eltern werden in die Behandlung einbezogen in Form von Elternberatung, Eltern-
training, Eltern-Kind-Gruppen und einer Gruppe fir Vater.

An der Psychiatrischen Institutsambulanz der Klinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und —psychotherapie am KBO wird eine Ambulanz fiir Asperger-Autisten vorgehalten, die
Diagnostik vornimmt und bei Behandlungsbedarf an das Autismus-Therapiezentrum in
Bremen bzw. Bremerhaven verweist.

Die Tagesklinik in der Stadtgemeinde Bremerhaven, die in enger Kooperation mit der Kli-
nik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und —psychotherapie am KBO arbeitet, halt ein
multiprofessionelles und multimodal arbeitendes Behandlungsteam zur Behandlung von
Kindern vor; es werden keine ausgewiesenen Spezialbehandlungen angeboten.

Im ambulanten Bereich in der Stadtgemeinde Bremen gibt es suchtspezifische Angebote
fur Kinder und Jugendliche, die auch Beratung bei Essstérungen umfassen und ebenso
Netzwerkbildung unter den Professionellen im Arbeitskreis Essstérungen (Angebote der
Suchtpravention am Landesinstitut fir Schule).

Im Herbst 2010 wird die neue Beratungsstelle ,Escape’ fir suchtgeféahrdete Jugendliche
mit psychiatrischer Komorbiditat, angegliedert an die KIPSY im Gesundheitsamt Mitte,
eroffnet.



In Bremerhaven steht mit dem Autismus-Therapiezentrum eine spezielle Behandlung
junger Autisten zur Verfligung.

Eine kinder- und jugendpsychiatrische Praxis in Bremen hélt eine Ambulanz fir Sauglin-
ge und Kleinkinder vor.

Im niedergelassenen Bereich differenzieren sich die Kinder- und Jugendlichen-
Psychotherapeuten nicht stérungsspezifisch, sondern ausschlief3lich bzgl. der Therapie-
richtungen. Der Anteil der tiefenpsychologisch und psychoanalytisch orientierten Thera-
peutinnen und Therapeuten im Land Bremen ist gro3er als der der verhaltenstherapeu-
tisch ausgerichteten Therapeutinnen und Therapeuten.

Fur Kinder von Eltern(teilen) mit psychischen Stérungen, die ein hohes Risiko tragen,
ebenfalls psychische Stérungen zu entwickeln, hat sich in 2009 ein Netzwerk Kinder psy-
chisch kranker Eltern in der Stadtgemeinde Bremen entwickelt, das sich unter der Per-
spektive von Pravention fir den Aufbau von Kindergruppen in den Stadtteilen sowie fur
eine verbindliche Kooperation zwischen den Hilfesystemen einsetzt.

Darlber hinaus gibt es in der Stadtgemeinde Bremen diverse stérungs- bzw. problembe-
zogene Arbeitskreise, die die regionale Netzwerkbildung in den jeweiligen Bereichen und
die Kooperation an den Schnittstellen vorantreiben:

einen Arbeitskreis zur Kooperation der KIPSY mit der stationéren Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie, der Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin am KBM (Prof.-Hess-
Kinderklinik), dem Kinderzentrum (Sozialpadiatrisches Institut an der Professor-
Hess-Kinderklinik) und der Stiftung Friedehorst mit gemeinsamen Fallbespre-
chungen;

den Arbeitskreis gegen sexuelle Misshandlungen an der Professor-Hess-
Kinderklinik, in dem die Jugendhilfe, Gerichtspsychiater, die Kriminalpolizei, die
Fachstelle Gewaltpravention und die Psychologische Beratungsstelle des Notrufs
vertreten sind;

einen Arbeitskreis Frithe Stérungen/Bindungsstérungen mit Mitarbeiterinnen aus
dem Bereich der Kinderkliniken, dem Kinderzentrum und niedergelassenen Kin-
der- und Jugendpsychiatern,

einen neu gegrindeten Arbeitskreis zwischen der Erwachsenen- und der Kinder-
und Jugendpsychiatrie mit dem Fokus adoleszente Patienten/Patientinnen.

Daneben gibt es vielféltige Angebote im Bereich der Jugendhilfe, die praventive Funktion
haben.

In Bremerhaven werden keine kinder- und jugendpsychiatrischen Spezialbehandlungen
vorgehalten.

4. Wie haben sich die Fallzahlen in den jeweiligen Bereichen in Bremerhaven /
Bremen - differenziert nach Stadtbezirken - entwickelt?

Antwort zu Frage 4:
Die Kassenarztliche Vereinigung Bremen konnte hierzu in der Kirze der Zeit keine Daten
bereitstellen. Andere Datenquellen sind hierzu nicht verfligbar.



5. Mit welchen Wartezeiten ist fir die jeweiligen Bereiche zu rechnen?

Antwort zu Frage 5:

Im vollstationaren Bereich wird folgendermalRen verfahren: Notfélle wie z.B. Kinder und
Jugendliche mit akuter Selbstgefahrdung bzw. Verdacht darauf sowie mit akuten psychi-
atrischen Erkrankungen und in akuten Krisensituationen werden ohne Wartezeiten sofort
aufgenommen. Von der Ambulanz als dringend angemeldete Termine werden innerhalb
der nachsten ein bis zwei Tage realisiert. Fur alle anderen Erstgesprache besteht eine
Wartezeit von i.d.R. 14 Tagen, maximal vier Wochen. Bei Uberschreitung der Vier-
Wochen-Frist findet eine interne Beratung statt, die nach Losungen sucht, um den verab-
redeten maximalen Vier-Wochen-Zeitrahmen einzuhalten. Alle Folgetermine nach dem
Erstgesprach werden nach individuellem Bedarf festgelegt. Dies gilt ebenfalls fur den
teilstationaren Bereich der Stadtgemeinde Bremen, der in die Klinik integriert ist.

Im niedergelassenen Bereich wird die Verteilung der Patientinnen und Patienten in der
Stadtgemeinde Bremen Uber ein internes Vermittlungssystem der Kinder- und Jugendli-
chen-Psychotherapeutinnen und —therapeuten organisiert. Die Wartezeit auf ein Erstge-
sprach bei einem/einer Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeuten/-therapeutin im
Land Bremen betragt aktuell zehn bis zwolf Wochen (die Unterschiede zwischen den
einzelnen Therapeutinnen und Therapeuten differieren z.T. stark). (Umfrage der Psycho-
therapeutenkammer Bremen in 2009). Bei Kriseninterventionen betragt die Wartezeit ca.
zwei bis drei Wochen, in hoch akuten Fallen wird sofortige Vermittlung angestrebt. Bei
einer friheren Umfrage in 2000/2001 belief sich die Wartezeit noch auf drei bis finf Mo-
nate.

In Bremerhaven muss im teilstationdren Bereich, d.h. fir die Tagesklinik, derzeit mit einer
Wartezeit von ca. 9 Monaten, im Bereich der ambulanten kinder- und jugendpsychiatri-
schen Behandlung von 5-6 Monaten gerechnet werden.

6. Welche komplementédren Angebote sind in Bremerhaven / Bremen - differen-
ziert nach Stadtbezirken - vorhanden?

Antwort zu Frage 6:
Im Bereich der Kinder- und Jugendhilfe (SGB VIII) existiert eine umfangreiche Palette an
Angeboten, die auch Kinder und Jugendliche mit psychischen Stérungen nach stationa-
rer bzw. wahrend ambulanter Behandlung nutzen kénnen bzw. die praventiv wirken und
dazu beitragen kénnen, psychiatrische respektive stationédre Behandlung zu verkiirzen
oder zu vermeiden.
Seelisch behinderte oder von seelischer Behinderung bedrohte junge Menschen erhalten
z.B. im Bedarfsfall auf Grundlage des SGB VIl folgende Hilfen:
- ,inklusive Hilfen’ zur Erziehung nach § 27 ff. oder
Eingliederungshilfe nach § 35a SGB VIII, wobei es sich um Heilpddagogische
Teilhabeleistungen zur Frihférderung und ,inklusive Tagesbetreuung’ im Hortalter
handeln kann, sofern dies nach MalRgabe der individuellen Hilfeplanung gemani §
36 SGB VIl erforderlich ist.
Strukturelle Angebote sind fur Kinder im Elementaralter die Schwerpunkteinrich-
tungen der Kindertagesbetreuung,
fur Kinder und Jugendliche im Schulalter die Heilpadagogischen Tagesgruppen
nach § 32 SGB VI,
Teilhabeleistungen der Eingliederungshilfe in Horten und schulintegrierten IHTE-
MalRnahmen sowie
Heilpddagogische Einzelmalinahmen;



- auBerdem fir Kinder, Jugendliche und junge Volljahrige im Grundsatz alle statio-
naren Einrichtungen nach § 34 SGB VIII, insbesondere jedoch die rechtlich be-
sonders ausgewiesenen und/oder heilpadagogisch ausgerichteten Heime und
Wohngruppen.

- Unter dreijdhrige Kinder, bei denen eine (drohende) seelische Behinderung fest-
gestellt wurde, erhalten im Bedarfsfall eine sogenannte Hausfrihférderung durch
gesamtstadtisch tatige Trager.

Folgende Tabellen listen die genannten Angebote, differenziert nach Stadtgemeinden
und, soweit dies vorlag, differenziert nach einzelnen Ortsteilen, auf:

A) Integrative/inklusive Betreuung und Forderung im Kontext der Tagesbetreuung
in Schwerpunkteinrichtungen incl. Hort

Stadtgemeinde Bremen

Schwerpunkteinrichtung

Trager

Stadtteil

Kita Ev. Gemeinde Grambke

Brem.Ev.Kirche

Burg-Grambke

Kita Heinrich-Seekamp-Str. KiTa Bremen Burgdamm

Kita Villa Blumenkamp AWO St.Magnus

Kita Grohn Haus Windecke KiTa Bremen Grohn

Kita Flintacker KiTa Bremen Aumund-
Hammersbeck

Kita Wasserturm KiTa Bremen Blumenthal

Kita Ev.Gde.Blumenthal Brem.Ev.Kirche Blumenthal

Kita Fillerkamp

KiTa Bremen

LUssum-Bockhorn

Kita Ev.Gde. Lissum

Brem.Ev.Kirche

Lissum-Bockhorn

Kita Farge-Rekum KiTa Bremen Rekum

Kita Haferkamp KiTa Bremen Utbremen
Kita Ev.Immanuel-Gemeinde | Brem.Ev. Kirche Steffensweg
Kita Waller Park KiTa Bremen Walle
Kinderhaus Purzelbaum Hans-Wendt-Stiftung [ Walle

Kita Steffensweg DRK Walle

Kita Pastorenweg KiTa Bremen Lindenhof
Kita Ev. Gde. Grdpelingen- Brem.Ev. Kirche Gropelingen
Oslebshausen

Kinderhaus Am Kammerberg | Hans-Wendt-Stiftung | Ohlenhof
Kita Schwarzer Weg KiTa Bremen Ohlenhof
Na-Kita AWO Ohlenhof
Kita Auf den Hunnen KiTa Bremen Oslebshausen
Kita Ev.Gde.der Friedenskir- | Brem.Ev. Kirche Steintor

che

Kita Leipziger StralRe KiTa Bremen Weidedamm
Kinderhaus Fin Kids Hans-Wendt-Stiftung [ Weidedamm
Kita Ev. Martin-Luther- Brem.Ev. Kirche Weidedamm

Gde.Findorff

Kita Ev. St.Pauli-Gde.

Brem.Ev. Kirche

Alte Neustadt

Kita Hohentor

KiTa Bremen

Alte Neustadt

Kita Thedinghhauser StraRe | KiTa Bremen Gartenstadt Sud
Kita Kornstral3e KiTa Bremen Huckelriede
Kinderhaus ,Annemarie Me- | AWO Obervieland
vissen*

Kita Ev.Gde.St.Johannes- Brem.Ev.Kirche Arsten

Arsten

Kita Ev. Gde. St.Markus Brem.Ev.Kirche Kattenturm

Kita Stichnathstralle KiTa Bremen Kattenturm

Kita WischmannstralRe KiTa Bremen Kattenesch
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Kita Ev. Dietrich-Bonhoeffer- | Brem.Ev. Kirche Mittelshuchting
Gemeinde

Kita Amersfoorter Strale KiTa Bremen Sodenmatt

Kita Ev.Gde.St.Georg Brem.Ev. Kirche Kirchhuchting
Kita Roter Sand KiTa Bremen Woltmershausen
Kita Charlotte Niehaus AWO Rablinghausen
Kita Ev.Gde. Unser-Lieben- Brem.Ev.Kirche Neu-

Frauen Schwachhausen
Kita Ev. Ansgari-Gde. Brem.Ev. Kirche Schwachhausen

Kita Ev. Heiliggeist-Gde.

Brem.Ev.Kirche

Neue Vahr Nord

Kita Carl-Severing-Stral3e

KiTa Bremen

Neue Vahr Nord

Kita Ev. Dreifaltigkeitskirche

Brem.Ev.Kirche

Neue Vahr Sidost

Kita der Kath.Gemeinde
St.Hedwig

Katholischer Ge-
meindeverband

Neue Vahr Siidost

Kinderhaus Holler Wichtel

Hans-Wendt-Stiftung

Lehester Deich

Schwerpunkteinrichtung Trager Stadtteil

Kita Ev. Gde. Borgfeld Brem.Ev.Kirche Borgfeld

Kinderhaus Arche DRK Ellenerbrok-

Schevemoor
Kita Ev.Trinitatisgemeinde Brem. Ev. Kirche Ellenerbrok-
Schevemoor

Kindertagesstatte Osterholz | Spastikerhilfe Tenever

Kita Pfalzer Weg KiTa Bremen Tenever

Kita MUhlheimer StralRe KiTa Bremen Blockdiek

Kita Zeppelinstralle KiTa Bremen Sebaldsbriick

Kita Saarburger Stral3e KiTa Bremen Sebaldsbrick

Kita Ev. Auferstehungsge- Brem.Ev. Kirche Hastedt

meinde

Kinderhaus Kleine Marsch DRK Hemelingen

Kita Osterhop KiTa Bremen Hemelingen

Kita Ortwisch KiTa Bremen Arbergen

Stadtgemeinde Bremerhaven
Einrichtung Tréager Stadtteil
Mecklenburger Weg Stadt Bremerhaven Leherheide
Otto-Oellerich-StralRe Stadt Bremerhaven “
St. Ansgar Kath. Kirchengemeinden “
Neuemoorweg Stadt Bremerhaven “
Julius-Brecht-Stralle Stadt Bremerhaven ¢
Max und Moritz Arbeiterwohlfahrt “
Wurster Strale Stadt Bremerhaven “
Kleiner Blink Stadt Bremerhaven “
Phonix Deutsches Rotes Kreuz ¢
Pfiffikus Arbeiterwohlfahrt “
BatteriestralRe Stadt Bremerhaven “
KITA Initiative Jugendhilfe Bre- “
merhaven e. V.

Michaeliskirche Ev.-luth. Kirchenkreis “
St. Willehad Kath. Kirchengemeinden “
Spadener StralRe Stadt Bremerhaven “
Columbus-Center Stadt Bremerhaven Mitte
Dresdener Stral3e Stadt Bremerhaven “
Kreuzkirche Ev.-luth. Kirchenkreis “
KITA-Ellhornstr. Diakonisches Werk “
Christuskirche Ev.-luth. Kirchenkreis ¢
Marienkirche Ev.-luth. Kirchenkreis “
KITA-Am Oberhamm Ev.-luth. Kirchenkreis “
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Kindergarten fur alle

Lebenshilfe e. V.

Robert-Blum-StralRe

Stadt Bremerhaven

Stettiner StralRe

Stadt Bremerhaven

Braunstral3e

Stadt Bremerhaven

KITA-Carsten-Licken-Str.

Ev.-luth. Kirchenkreis

Surheide

Frobelkindergarten

Stadt Bremerhaven

Waulsdorf

Brakhahnstral3e

Stadt Bremerhaven

“

Mikado

Ev.-luth. Kirchenkreis

“

B) Betreuung und Férderung im Kontext von Heilpddagogischen Tagesgruppen

Stadtgemeinde Bremen

Heilpadagogische Ta- Trager Stadtteil
gesgruppen

HTG Bermpohistral3e St.Theresienhaus Vegesack

HTG St. Magnus-Stral3e St. Johannis Westend

HTG Amsterdamer StralRe [ Alten Eichen Kirchhuchting

HTG Robert-Koch-Stral3e Wichernstift Kattenturm

HTG HohentorsheerstraBe [ SOS/DRK Hohentor

HTG Beginenhof SOS/DRK Buntentor

2 HTGs Sudwalder StraBe | St. Petri Kinder-u. Osterholz
Jugendhilfe

HTG Osterhop St. Petri Kinder-u. Hemelingen
Jugendhilfe

HTG Am Hallacker St. Petri Kinder-u. Ellener Feld
Jugendhilfe St. Petri
Kinder-u. Jugendhilfe

HTG Otto-Brenner-Allee St. Petri Kinder-u. Tenever
Jugendhilfe

HTG Hans-Huckebein-Weg | St. Petri Kinder-u. Sebaldsbriick
Jugendhilfe

Stadtgemeinde Bremerhaven
Heilpddagogische Ta- Trager Stadtteil
gesgruppen
HTG Ferdinand-Lassalle- Stadt Bremerhaven

StralRe
Helene-Kaisen-Haus




C) Integrative Betreuung und Férderung im Kontext von
scher Tageserziehung - IHTE

Stadtgemeinde Bremen

Integrierter Heilpadagogi-

Einrichtung Trager Stadtteil
Kinder-und Jugenddhaus Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Grohn
Friedrich-Klippert-Stral3e mit KiTa Bremen
Kita Marf3el Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Burgdamm

mit KiTa Bremen
Kita Schwarzer Weg Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Ohlenhof
mit KiTa Bremen
Kita Hohpost Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Huchting
mit KiTa Bremen
Kita Wischmannstrafie Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Kattenesch
mit KiTa Bremen
Kita Bispinger Strale Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Gartenstadt Vahr

mit KiTa Bremen

Kita Carl-Severing-Stral3e

Hans-Wendt-Stiftung in Koop.

mit KiTa Bremen

Neue Vahr Nord

Kita Graubiindener StralRe Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Ellenerbrok-
mit KiTa Bremen Schevemoor

Kita ZeppelinstralRe Hans-Wendt-Stiftung in Koop. Sebaldsbriuck
mit KiTa Bremen

GTS Andernacher Stral3e St.Petri Kinder-und Jugendhilfe | Tenever
in Koop. GTS Andernacher Str.

St. Petri Horthaus St.Petri Kinder-und Jugendhilfe | Tenever

Stadtgemeinde Bremerhaven
keine

D) Weitere Komplementéarangebote (stationér), mit Betriebserlaubnis gemaf § 45
SGB VIl in Verbindung mit der Erlaubnis der Aufnahme von Kindern und Jugendli-
chen nach 8§ 35a SGB VIl

Stadtgemeinde Bremen

Einrichtung Trager Stadtteil
St. Theresienhaus Caritasverband Fahr-Lobbendorf
D.Steilen-Str.
Haus7 Land Sozialwerk der Frei- | Burg-Grambke

Ellerbuschort en Christengemeind

Wohn-u.Betreuungsprojekt f. | Hans-Wendt-Stiftung | Westend
psych.aufféllige junge Men-

schen

Utbremer Str.

a) Jugendwohngruppe Helgo- | AfJ Kinder- a) Westend
lander Str. u.Jugendhilfe

b) Jugendwohngruppe See- b) Grohn
fahrtstr.

¢) Jugendwohngemeinschaft c) Gartenstadt
Gastfeldstr. Sid
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Padagogisches Zentrum Gesellschatft fiir Neustadt
Am Neuen Markt familienorientierte

28199 Bremen Sozialpddagogik
Jugendwohngruppe Kattene- | SOS Kinder-u. Ju- Kattenesch

scher Weg
28277 Bremen

gendhilfe
Bremen -Verden

Heilpadagogische Gruppe
Auf der Heide
28355 Bremen

Verein Bremer Saug-
lingsheime

Oberneuland

Kaisen-Stift Kaisen-Stift Be- Borgfeld
Einrichtung fur geistig und triebsgesellschaft
mehrfach behinderte Kinder | mbH
und Jugendliche-
Betreute Wohnform Elsasser | SOS Kinder-u. Ju- Gete
Str. gendhilfe

Bremen -Verden
Wohngruppenplétze DRK KV Bremen
Haus Grundstr. Steintor
sowie
Haus Friesenstr.
St.Petri Kinder-u.Jugendhilfe | Stiftung St. Petri Osterholz

Sudwalder Str.
28307 Bremen

Waisenhaus

Stadtgemeinde Bremerhaven

Einrichtung

Trager

Stadtteil

Sozialpadagogische Wohn-

gruppe
Helene -Kaisen-Haus

Stadt Bremerhaven

Therapeutische Wohngruppe
Helene -Kaisen-Haus

Stadt Bremerhaven

Kleinstheim Reddeck

Priv. Trager Reddeck

7. Wie bewertet der Senat die jeweilige Versorgungssituation in Bremerhaven und
Bremen? Wo bestehen Defizite?

Antwort zu Frage 7:
Derzeit wird insbesondere die Versorgungssituation in der Stadtgemeinde Bremerhaven
und in der Region Bremen-Nord der Stadtgemeinde Bremen als unbefriedigend bewertet.

In Bremerhaven gibt es aktuell kein teilstationdres Angebot fir Jugendliche, und die War-
tezeiten flr Kinder sind hier bei einem Angebot von zehn Platzen mit neun Monaten be-
sonders lang. AuRerdem werden hier teilweise Kinder mit stationdrem Behandlungsbe-
darf untergebracht, fur deren Familien die Entfernung von 70 km zum Klinikum Bremen
Ost als zu hohes Hindernis angesehen wird. Im ambulanten Bereich ist bei nur einer kin-
der- u. jugendpsychiatrischen Praxis mit langen Wartezeiten von einer Unterversorgung
auszugehen. Im Bereich der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie ist mit einem Anteil
der Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeuten/-therapeutinnen von derzeit 0,5% an
der gesamten psychotherapeutischen Versorgung die Versorgungssituation als ausge-
sprochen unbefriedigend zu bewerten (vgl. auch BBU Drs. 17/679; Januar 2009).
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Die Region Bremen Nord verfligt zwar mit dem psychiatrischen Behandlungszentrum am
Klinikum Bremen Nord Uber einen ausdifferenzierten (Erwachsenen-) psychiatrischen
Standort, jedoch gibt es dort bisher weder ein ambulantes, noch ein teil- oder ein vollsta-
tiondres Angebot fir Kinder und Jugendliche.

Allerdings sind fur die nahe Zukunft an einigen Standorten Erweiterungen im teilstationa-
ren Bereich und im niedergelassenen Bereich in der Folge der neuen Quotenregelung
weitere Ausschreibungen vorgesehen. Siehe dazu unter Frage 8 und 11. Mit den zukinf-
tig geplanten Erweiterungen werden die stationdren, teilstationaren und ambulanten Ver-
sorgungsstrukturen einschlief3lich der Institutsambulanzen als ausreichend angesehen.

Im Bereich der kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung bestehen in beiden Stadt-
gemeinden effiziente Vernetzungsstrukturen in Form von Fachausschissen, Qualitatszir-
keln, Arbeitskreisen und Leitungstreffen, sowohl zwischen den kinder- und jugendpsychi-
atrischen voll- und teilstationaren Bereichen und den Institutsambulanzen, als auch mit
den padiatrischen Kliniken, den niedergelassenen Kinder- und Jugendlichenpsychiatern/-
psychiaterinnen und —psychotherapeuten/- psychotherapeutinnen und den Systemen von
Jugendbhilfe und Schule.

8. Welche Ansétze und Perspektiven zur Weiterentwicklung der Versorgungssitu-
ation werden gegenwartig verfolgt?

Antwort zu Frage 8:

Eine Kernaufgabe der Gegenwart und Zukunft ist es, die Kooperation an den Schnittstel-
len zwischen Kinder- und Jugendpsychiatrie und Jugendhilfe und in Zukunft auch ver-
starkt mit dem Bildungsbereich im Hinblick auf das neue Bremer Schulgesetz (Stichwort:
Inklusion) weiter zu optimieren. Im Zentrum standen und stehen verbindliche Kooperati-
onsvereinbarungen, gemeinsame Fallbesprechungen sowie einheitliche Dokumentati-
onssystematiken unter Akzeptanz der jeweils spezifischen Fachlichkeit. Hier wurden in
der Vergangenheit bereits viele Ansatze realisiert — z.B. im Hinblick auf die Versorgung
von Kindern und Jugendlichen mit ,prekéaren Verlaufen’, die wegen ihrer schweren Prob-
lematik Uber langere Zeitraume einen hohen Malinahmen-, Personal- und Kostenauf-
wand verursachen.

Die Kassenarztliche Vereinigung Bremen sowie die Psychotherapeutenkammer Bremen
wurden in der Vergangenheit mehrfach von der Senatorin fur Arbeit, Frauen, Gesundheit,
Jugend und Soziales gebeten, Anreize fir regionale Versorgungsgerechtigkeit zu entwi-
ckeln, so dass Niederlassungen von kinder- und jugendpsychiatrischen bzw. -
psychotherapeutischen Praxen verstarkt in Stadtteilen mit sozialen Brennpunkten und ei-
ner hohen Rate benachteiligter Familien mit Kindern erfolgen.

Im teilstationdren Bereich ist aktuell geplant, in Bremen-Nord ein neues kinder- und ju-
gendpsychiatrisches Angebot mit 15 tagesklinischen Behandlungsplatzen und einer kin-
der- und jugendpsychiatrischen Ambulanz zu etablieren, das eng mit der Klinik fur Kin-
der- und Jugendpsychiatrie und —psychotherapie kooperiert. Die bestehende Kinder- und
jugendpsychiatrische Tagesklinik in Bremerhaven soll um zehn Behandlungsplatze er-
weitert werden, davon funf weitere Platze fir die Behandlung von Kindern, funf Platze fur
Jugendliche. Mit der angestrebten Grol3e von insgesamt dann 20 Behandlungsplatzen
kénnen die beschriebenen Versorgungsliicken in Bremerhaven reduziert werden.

Im ambulanten Bereich hat die in 2009 im Rahmen der bundesweiten Bedarfsplanung
verabschiedete Quotenregelung fiir den Bereich der psychotherapeutischen Versorgung
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von Kindern und Jugendlichen (Erh6hung des Anteils der Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeuten auf 25% bei den &rztlichen und auf 20% bei den psychologischen Psy-
chotherapeuten an der gesamten psychotherapeutischen Versorgung) eine Erhéhung der
kinder- und jugendlichenpsychotherapeutischen Praxissitze um 4,5 Sitze in der Stadtge-
meinde Bremen und um 7,5 Sitze in Bremerhaven zur Folge. Aktuell bereitet die Kassen-
arztliche Vereinigung Bremen die Besetzungsverfahren vor.

Der Senat begruf3t die genannten Entwicklungsperspektiven in der kinder- und jugend-
psychiatrischen Versorgung.

9. Wie beurteilt der Senat eine kleinteiligere Aufteilung der KV-Zustandigkeiten fir
einzelne medizinische Versorgungsbereiche?

Antwort zu Frage 9:

Nach den aktuellen Bedarfsplanungs-Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschusses
umfasst der Planungsbereich die kreisfreien Stadte, die Landkreise oder die Kreisregio-
nen "in der Zuordnung des Bundesamtes fir Bauwesen und Raumordnung". Damit exis-
tieren im Land Bremen lediglich zwei Planungsbereiche, namlich die Stadtgemeinde
Bremen und die Stadtgemeinde Bremerhaven.

Innerhalb der Planungsbereiche kénnen sich die Arzte weitestgehend frei niederlassen,
sofern der Planungsbereich nicht wegen festgestellter Uberversorgung gesperrt ist. We-
der die Kassenarztliche Vereinigung noch die Krankenkassen, die gemeinsam fir die Zu-
lassung der Vertragsarzte zusténdig sind, noch sonstige Stellen (wie z.B. die Gemeinde-
oder Landesverwaltung) haben gesetzlich abgesicherten Einfluss auf das Niederlas-
sungsverhalten der Vertragsarzte.

Da innerhalb des jeweiligen Planungsbereichs die Attraktivitéat einzelner Stadtteile fur die
Niederlassung eines Arztes stark schwankt ("wohlhabende" Stadtteile erhéhen die Chan-
ce des Arztes, Privatpatienten zu generieren), konzentriert sich die Niederlassungsdichte
auf die "attraktiven" Stadtteile, wahrend die "weniger attraktiven" Stadtteile eine entspre-
chend geringere Niederlassungsdichte verzeichnen. Dadurch entstehen Raume von rela-
tiver Unterversorgung, obwohl im Durchschnitt des gesamten Planungsbereichs Uber-
versorgung bestehen kann. Dies trifft im Land Bremen insbesondere fiir den Bereich
Psychotherapie zu, fiir den insgesamt eine rechnerische Uberversorgung besteht, ob-
wohl einzelne Regionen wie z.B. Bremerhaven und Bremen-Nord im Bereich Kinder- und
Jugendlichen-Psychotherapie vergleichsweise unterversorgt sind.

Vor diesem Hintergrund hat sich Bremen federfiihrend in der Gesundheitsministerkonfe-
renz fir eine kleinraumigere und mobiditatsorientierte Bedarfsplanung im Sinne einer
Starkung der Gestaltungsmdglichkeiten der Lander in der medizinischen Versorgung ein-
gesetzt. Vom Bundesgesundheitsministerium und von der Kassenérztlichen Bundesver-
einigung wurde dieses Anliegen in jungster Zeit ebenfalls aufgriffen.

10. Wie haben sich bundesweit die Anzahl und der Bedarf an ausgebildeten Kinder-
und Jugendpsychiater/Innen und —psychotherapeut/Innen entwickelt?

Antwort zu Frage 10:

Die Zahl der Kinder- und Jugendpsychiater/-psychiaterinnen ist bundesweit kontinuierlich
von 648 in 1993 auf 967 in 1999 (davon 462 im stationdren Bereich) und auf 1.414 in
2007 (davon 649 im stationdren Bereich), d.h. von 1999 bis 2007 um 46% angestiegen.
Der Frauenanteil erhdhte sich von 52,1% auf 55,5%.
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Die Zahl der bundesweit an der vertragsarztlichen Versorgung teilnehmenden Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeuten/-therapeutinnen hat sich von 1.231 in 1999 auf
2.824 in 2008 entwickelt, ist also um 130% gestiegen, wobei der Frauenanteil mit 76%
etwa gleich geblieben ist. (Kassenéarztliche Bundesvereinigung 2000, 2009)

11. Wie prognostiziert der Senat Entwicklung und Deckung des kinftigen Bedarfs
an kinder- und jugendpsychiatrischer Versorgung im Land Bremen?

Antwort zu Frage 11:

Ob zukinftig mit einer steigenden Préavalenz kinder- und jugendpsychiatrischer Storun-
gen zu rechnen ist, kann nicht abschliel3end beurteilt werden. Es ist jedoch noch Uber ei-
nen langeren Zeitraum von einer allméhlich steigenden Inanspruchnahme kinder- und ju-
gendpsychiatrischer Leistungen auszugehen, da die Inanspruchnahmerate auch heute
noch deutlich geringer ist, als aufgrund der Pravalenzraten zu erwarten wéare. (Die Inan-
spruchnahmeraten wurden 1998 auf 15-20% des Bedarfs, 2009 auf 50% beziffert. —
BAG-KJP 2009).

Der bundesweit feststellbare Facharztemangel im Bereich der Psychiatrie, der bei Kin-
der- und Jugendpsychiatern besonders ausgepréagt ist, kann sich zu einem Versorgungs-
problem entwickeln.

Die unter Frage 8 dargestellte Erhéhung der Sitze niedergelassener Kinder- und Jugend-

lichen-Psychotherapeuten stellt eine deutliche Verbesserung in der ambulanten Versor-
gung in Aussicht.
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