\
) ) ) = BGKIPP
Bernische Gesellschaft for Bernische Gesellschaft fir
Psychiatrie und Psychotherapie 7( Kinder- und Jugendpsychiatrie

und -psychotherapie

Berner Gesundheit
Santé bernoise

ERZTEGESELLSCHAFT
S KANTONS BERN
'SOCIETE DES MEDECINS
DU CANTON DE BERNE

Verein B o . ’ ,
ereingemer |\ /BHK e BILDUNG BERN pr
Kinderdrztinnen TUTE FORMATION BERNE Verband Berner

Notstand: Psychische Gesundheit im Kanton Bern

Psychologinnen und Psychologen

Die Versorgungskrise ist real - jetzt handeln!

Die psychische Belastung nimmt in der Schweiz schon langer zu. Besonders bei Kindern, Jugendlichen und jungen
Frauen ist die Zahl jener, die depressive Symptome haben oder an Angsten und Stress leiden, in den letzten
Jahren stark gestiegen. Zu dieser allgemeinen Entwicklung kommen die Belastung durch die Corona-Pandemie
und die generelle Verunsicherung angesichts globaler Krisen. In der Fachwelt ist die Rede von einer eigentlichen

«Multikrise».

Krankheitslast: Zahl der Betroffenen steigt stark

Menschen mit psychischen Problemen sind besonders betroffen, Suizidgedanken und -versuche
bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen haben bedrohlich stark zugenommen. Viele Studien
und samtliche Fachleute aus allen Bereichen weisen darauf hin, dass es um die psychische
Gesundheit der Menschen und ihre Belastbarkeit nicht gut bestellt ist. Depressionen haben
stark zugenommen, deutlich mehr Kinder und Jugendliche berichten von grossem Stress und
Druck, Beratungsangebote wie 147 von Pro Juventute sind viel starker aus- und liberlastet als
friiher und berichten, die Schwere der Probleme habe zugenommen.

Uberlastete Versorgung: Angebote reichen nicht

Das Versorgungssystem im Kanton Bern kann den erhohten Bedarf an Beratungen, Abklarungen
und Behandlungen ldngst nicht mehr decken. Das zeigen samtliche Daten und Signale aus
allen Bereichen der Versorgungskette, von der niederschwelligen Beratung wie der Schul-
sozialarbeit iiber die Haus- und Kinderarzt:innen, die ambulante Pflege, die ambulanten
Beratungsstellen und Praxen bis zu den stationaren Einrichtungen. Hauptgriinde dafir sind
der seit Jahren immer grossere Fachkraftemangel einerseits und der massive Spardruck sowie
die fehlgeleitete Steuerung von Seiten der Politik andererseits. Ausgerechnet jetzt, wo der
Bedarf bei Betroffenen so gross ist, erreichen immer mehr Psychiater:innen das Rentenalter,
miissen Angebote zuriickgefahren oder ganze Abteilungen von stationaren Einrichtungen
geschlossen werden.

Teure Folgen: Wartezeiten, Eskalation, Chronifizierung

Die Folgen sind eine schwerwiegende Versorgungsliicke und lange Wartezeiten. Selbst Sui-
zidgefahrdete miissen heute lange auf einen Behandlungsplatz warten.? Fiir Betroffene, ihre
Angehdrigen oder zuweisende Haus- und Kinderarzt:innen sind solche Situationen schwierig.
In vielen Féllen droht durch Wartezeiten eine Eskalation. So wird z.B. ein stationarer Aufent-
halt nétig, wo eine friihe Beratung, eine niederschwellige Intervention oder eine ambulante
Behandlung ausreichend ware. Durch die Versorgungsprobleme und fehlende oder zu spate
Behandlung konnen sich psychische Erkrankungen verfestigen oder chronifizieren, es werden
langere kostenintensive Therapien notwendig. Hinzu kommen Arbeitsausfalle oder sogar
das Ausscheiden aus dem Erwerbsleben mit gravierenden Folgen fiir Betroffene, ihr Umfeld
und die Gesellschaft. Dies fiihrt einerseits zu individuellem Leid bei Betroffenen und ihrem
Umfeld und andererseits zu erheblichen Belastungen in Schul- und Ausbildungsstétten und
zu Mehrkosten fiir das Gesundheits- und Sozialwesen.® Leid und Kosten, die sich mit einem
addquaten Versorgungsystem verhindern liessen.

Psychische Gesundheit:
Zuspitzung bei Belastungen
und Krisen

- In Umfragen sagen 19-31% der jungen
Menschen im Kanton Bern, dass sie sich
heute psychisch belasteter fiihlen als vor
der Corona-Pandemie.’

- In den letzten drei Jahren haben die Suizid-
versuche um 20% zugenommen.*

- Im Vergleich zu 2017 gab es eine Zunahme
von 25% an Hospitalisierungen auf Grund
von Suizidversuchen.!

- Beratungen zum Thema Suizid bei 147 von
Pro Juventute haben sich fast verdoppelt
im Vergleich zu vor der Pandemie.®

Mehrkosten wegen mangelnder
Versorgung

- Eine ambulante Therapie mit 30 Sitzun-
gen kostet etwa 5'000 Franken an, eine
kurze fiinftagige stationare Behandlung
dagegen rund 6'000 Franken. 24'000
Franken kostet ein stationdrer Aufenthalt in
der Psychiatrie im Schnitt.®

- Jeder in die psychische Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen investierte Fran-
ken bringt einen Return on Investment
von 4 Franken.’

- Nur eine von drei Personen mit einer
psychischen Storung kann derzeit in der
Schweiz fachgerecht behandelt werden.®

- Uber 400 Fachpersonen aus dem ganzen
Kanton Bern fordern Unterstiitzung und
Massnahmen gegen die Krise.®



Politik muss handeln: Das braucht es jetzt!

Um die Versorgungskrise zu lindern, braucht es eine stéarkere Vernetzung der verantwortlichen
Akteure, die knappen Ressourcen miissen effizient und ohne Doppelspurigkeit eingesetzt
werden. Im Verbund mit Gemeinden und den Sozialdiensten, mit der Jugend- und Schulsozial-
arbeit, mit Erziehungsberatungsstellen und Schulen, mit Hausarzt:innen, Psycholog:innen
und Psychiater:innen miissen psychische Belastungen und Leiden viel frither erkannt und
betroffene Personen adaquat unterstiitzt werden. Durch die verbesserte Friiherkennung und
-intervention kénnen individuell einschneidende und finanziell teure Psychiatrieaufenthalte
langfristig vermieden werden. Dafiir braucht es jetzt politisches Handeln. Konkret heisst dies:

- Angebote starken, die es gibt: Kapazitaten von bereits bestehenden niederschwelligen
Angeboten der Pravention, Friiherkennung und Friihintervention wie z.B. Schulsozialarbeit
ausbauen. Pravention macht Menschen krisenresistenter, mit Friiherkennung und Friih-
intervention lassen sich teure Eskalationen verhindern. Dazu konnten interdisziplinare
Triagestellen effizient und unkompliziert Hilfe leisten.

- Bestehendes effizient nutzen, in Ubergénge investieren: die Akteure der gesamten Versor-
gungskette besser miteinander vernetzen und insbesondere niederschwellige Angebote
bei allen Involvierten bekannter machen. Konsilien, Fallbesprechungen und Koordinations-
arbeiten miissen endlich addquat entschadigt werden, um Ubergénge von der einen Stelle
zu anderen zu sichern.

- Nachwuchsforderung: In allen massgebenden Bereichen fehlt es heute an Fachkraften.
Der Kanton muss endlich in die Nachwuchsforderung investieren, und zwar in alle Berufe
der Versorgungskette. Damit ist mehr gemeint als nur Aushildung: Es geht auch darum, die
Arbeitsbedingungen von Pflegenden, Psychiater:innen, Sozialarbeiter:innen, Psycholog:innen
oder Kinderarzt:innen gezielt zu verbessern, damit sie im Beruf bleiben.

- Taskforce, alle Akteure an einen Tisch: Die Versorgungskrise ist real, und sie wird sich zu-
spitzen. Ein bewéahrtes Instrument zum schnellen und koordinierten Handeln in Krisenfallen
ist die Taskforce wie jiingst bei der Pandemie oder im Zusammenhang mit dem Ukraine-
Krieg. Alle massgebenden Akteure der Versorgungskette gehdren an einen Tisch mit dem
Auftrag, rasche Losungen aufzugleisen und langfristig nachhaltige Massnahmen auf den
Weg zu bringen.
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Akuter Fachkraftemangel ver-
scharft die Situation

- Im Raum Bern hat die Zahl praktizierender

Erwachsenenpsychiater:innen innert weni-
gen Jahren um 28% abgenommen.’

- Von allen ambulanten psychiatrischen

Leistungen werden im Raum Bern rund
30% von Psychiater:innen im Pensions-
alter erbracht.”

- Aufgrund von Schliessungen im Psychiat-

riezentrum Miinsingen und bei den Univer-
sitaren Psychiatrischen Diensten fehlen im
Kanton Bern 80 Betreuungsplatze.'

Entschiedenes Handeln jetzt
notwendig
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