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Von Stuttgart bis zum Bodensee

Das ZfP Stidwiirttemberg bietet in allen Bereichen der Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik
ein flachendeckendes Hilfesystem. In einer Versorgungsregion, die von Stuttgart bis zum Bodensee
reicht, werden Stationen, Tageskliniken, Ambulanzen, Werkstatten, Heime und Wohngruppen vor-
gehalten. So vielfaltig wie das Angebot des ZfP ist auch die Landschaft, in der es diese Leistungen
anbietet. Unser Titelbild zeigt einen gespaltenen Felsen auf der Schwabischen Alb.
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Geleitwort

Die Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie | der Universitat Ulm und in geringerem Umfang andere Standorte des ZfP
betreiben in erster Linie versorgungsorientierte Forschung, die sich an den konkreten Problemstellungen der psychia-
trischen Behandlung und Versorgung in Baden-Wirttemberg orientiert. Sie unterscheidet sich damit von den Forschungs-
schwerpunkten der meisten deutschen Universitaten deutlich. Dass die Forschung dennoch in Deutschland breit anerkannt
ist und wichtige Behandlungsleitlinien von unserem Haus federfuihrend gestaltet wurden, ist ebenso erfreulich wie die
internationale Wahrnehmung mit Publikationen in Spitzenjournals wie World Psychiatry und Lancet Psychiatry, gleicher-
malen die Einwerbung von Drittmittelprojekten in bisher nicht gekanntem Umfang. Dennoch wurden aus der Sicht eines
Geschaftsfihrers die Probleme dieses relativen Alleinstellungsmerkmals der Versorgungsorientierung unserer Forschung
2019 schmerzlich deutlich.

Im Ringen um die Neugestaltung des Personalbemessungssystems fir psychiatrische Kliniken waren wissenschaftliche Grund-
lagen und Belege gesucht wie noch nie - wissenschaftliche Belege zum Beispiel, dass eine quantitativ und qualitativ bessere
Personalausstattung tatsachlich zu besseren Behandlungsergebnissen fiihrt. Obwohl an psychiatrischen Universitatskliniken
seit Jahrzehnten sehr viel geforscht wird, lieBen sich gerade dazu kaum Ergebnisse finden, wie auch eine im ,,Nervenarzt*
veroffentlichte systematische Literatursuche einer unserer Arbeitsgruppen dieses Jahr zeigte. Ungefahr die Halfte der re-
lativ wenigen Arbeiten zur konkreten Arbeits- und Versorgungssituation in psychiatrischen Kliniken aus den letzten Jahren
stammt aus unserer Forschungsabteilung - selten haben wir im politischen Gestaltungsprozess einschlagige Forschungs-
ergebnisse mehr vermisst. In diesem Feld bendtigen wir mehr kompetitive Mitbewerber und keine Alleinstellungsmerkmale.

My

Dv. Dieter Grupp
Geschaftsfihrer ZfP Sudwirttemberg
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Vorwort

In unseren jahrlich erscheinenden Forschungsberichten werden ublicherweise weder Impact-Faktoren noch Drittmittel-
einwerbungen explizit aufgelistet, dies aus gutem Grund. Inzwischen weitgehend unbestritten fuhrt diese weltweit aner-
kannte ,,Wahrung“, in der wissenschaftliche Leistungen gemessen werden, zu Fehlanreizen und Fehlallokationen. Forschung
wird im Hinblick auf groBtmoglichen Erfolg in diesen MaBzahlen konzipiert und dabei ist besonders erfolgversprechend, was
kostenintensiv ist, vorzugsweise mit GrofBgeraten. Dies fiihrt dazu, dass manche Forschungsschwerpunkte sehr intensiv
betrieben werden, andere dagegen nicht, mit den Folgen, die der Geschaftsfiihrer in seinem Geleitwort beschrieben hat.
Dennoch soll hier fiir 2019 ausnahmsweise auch einmal von Impact-Faktoren und Drittmitteleinwerbungen die Rede sein.
Die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie | der Universitat Ulm hat diesbeziiglich das erfolgreichste Jahr ihrer Geschich-
te hinter sich, ebenso das ZfP Stdwiirttemberg (dessen Geschichte deutlich kiirzer ist).

Die Summe der Impact-Faktoren aus den Veroffentlichungen von 2019 betragt 107,51, womit wir, als Regionalklinik in
Oberschwaben, auch unter allen klinischen Abteilungen der Universitat Ulm im oberen Drittel liegen. Zur Einordnung: Eine
Publikation in der traditionsreichsten deutschen Fachzeitschrift, dem ,Nervenarzt®, in der wir auch dieses Jahr wieder
reichlich publiziert haben, wird mit 0,68 Impact-Punkten bewertet. Viele Personen haben zu diesem Erfolg beigetragen und
obwohl das ZfP liber ein Forschungsbudget verfiigt, ist viel von der zugrundeliegenden Arbeit aus purem Interesse an der
Sache in der Freizeit geleistet worden, auch Rentner und auf 450-Euro-Basis beschaftigte externe Mitarbeiter*innen sind
Teil des Erfolgsmodells.

Auch bei dem Thema Drittmittel war 2019 das bisher erfolgreichste Jahr unserer Geschichte. Der Unterzeichner konnte
vom Gemeinsamen Bundesausschuss eine Forderung fiir eine Erprobung der im Vorjahr veroffentlichten Leitlinie zur Verhin-
derung von Zwang und Gewalt an 52 psychiatrischen Kliniken in Deutschland in einer randomisierten kontrollierten Studie
einwerben, das weltweit bisher groBte derartige Projekt. Die Durchfiihrung der Studie wird uns in den nachsten Jahren be-
schaftigen. Herr Prof. Dr. Langle ist Konsortialpartner einer ebenfalls vom Gemeinsamen Bundesausschuss mit einer sieben-
stelligen Summe geforderten Studie zur Begleitforschung der im Versorgungssystem noch relativ neuen stationsersetzenden
Behandlung. Dank gilt allen, die zu der in diesem Bericht dokumentierten Leistung beigetragen haben, auch denen, die die
erforderlichen Rahmenbedingungen ermaoglicht haben.

—
}

Prof. Dr. med. Tilman Steinert
Leitung Zentralbereich Forschung und Lehre
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1 Lehre

Studentisches Blockpraktikum Psychiatrie in Weissenau

Das zweiwochige Blockpraktikum der Universitat Ulm im Fach Psychiatrie wurde auch im Jahre 2019 im Sommer- und
Wintersemester in Weissenau angeboten. Das Praktikum besteht aus einer bewahrten Mischung aus Kleingruppenunterricht,
praktischen Ubungen und Vorlesungen. Dieses Jahr wurden auch wieder Exkursionen auf psychiatrischen Stationen an All-
gemeinkrankenhausern sowie in Rehabilitationseinrichtungen durchgefiihrt, um den Studierenden einen breiten Einblick in
die moderne psychiatrische Versorgung zu ermoglichen.

Sehr bewahrt haben sich die Explorationsiibungen mit Schauspielpatienten, die fiir diesen Zweck vom Theater Ravensburg
engagiert werden. Hierdurch kann den Studierenden die Moglichkeit geboten werden, mit akutpsychiatrischen Situationen,
wie sie im klinischen und ambulanten Alltag auch auBerhalb der Psychiatrie anzutreffen sind, Erfahrungen zu sammeln. So
kénnen sich die Studierenden selbst als Arztin oder Arzt im Umgang mit schwierigen klinischen Situationen erproben. Durch
den in jeder Gruppe anwesenden Dozenten und die Schauspielpatienten erhalten die Studierenden zeitnah eine differen-
zierte Rickmeldung von unterschiedlichen Standpunkten.

Die Bewertungen der Studierenden im Online-Portal der Universitat fielen in allen Belangen durchweg positiv aus. Der Erfolg
in der Lehre wird dadurch erméglicht, dass praktisch samtliche Arztinnen und Arzte, Psychologinnen und Psychologen in
Weissenau in irgendeiner Form an der Lehre beteiligt sind, zumeist mit Lehrveranstaltungen in Kleingruppen. Habilitan-
den bietet sich dabei die Moglichkeit, die geforderte Lehrtatigkeit zu erbringen und dabei friihzeitig Riickmeldungen der
Teilnehmer im Vergleich zu anderen Lehrveranstaltungen zu erhalten. Auch die Stationen und Spezialtherapeuten sowie
Einrichtungen aus dem gemeindepsychiatrischen Verbund beteiligen sich an der Lehre und tragen zu einem vielseitigen
Angebot fir die Studierenden bei.

Wabhlfacher

Parallel zum Blockpraktikum werden in Weissenau die zwei Wahlfacher ,,Psychotherapie in der Psychiatrie“ und ,,Vertiefen-
de Aspekte der klinischen Psychiatrie“ mit jeweils 14 Pflichtstunden angeboten, die zusatzlich zum Praktikum absolviert
werden konnen. Auch hier hat sich die Mischung von einzelnen Vorlesungen mit vielen parallel angebotenen Veranstaltungen
in Kleingruppen bewahrt. Die Angebote reichen von vertiefenden Vorlesungen zu speziellen Themen liber Veranstaltungen
zur testpsychologischen Diagnostik bis zur Teilnahme an Chefarztvisiten. AuBerdem besteht fir die Studierenden durch das
vielfaltige Exkursionsangebot die Moglichkeit, Versorgungsstrukturen kennenzulernen, die weit liber den stationaren Rah-
men hinausgehen, zum Beispiel beim Besuch einer Wohngruppe fiir demenzkranke Menschen.
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Benotung

Einen nicht unerheblichen Aufwand erfordern die Priifung und Benotung der Studierenden, da entsprechende Regularien
von der Universitat Ulm vorgegeben werden. Die Transparenz im Hinblick auf Nachvollziehbarkeit der Notengebung hat
eine hohe Bedeutung gewonnen. Es wird ein regelmafiges Benchmarking der beteiligten Abteilungen in Ulm, Giinzburg und
Weissenau durchgefiuhrt. Innerhalb Weissenau erfolgen regelmaBige Lehrbesprechungen mit Diskussion und Rickmeldung
der Bewertungskriterien und -ergebnisse.

Sonstige Lehrtatigkeiten im Fach Psychiatrie an der Universitat Ulm

Dr. Raoul Borbé ist an der Hauptvorlesung fiir Psychiatrie und Psychotherapie beteiligt. Prof. Dr. Juan Valdés-Stauber bietet
seit 2013 das Wahlfach ,,Philosophie der Medizin“ an. Prof. Dr. Thomas Miiller unterrichtete auch 2019 an der Universitat
Ulm am Institut fur Geschichte, Theorie und Ethik der Medizin Seminare zu verschiedenen Themengebieten. Die Abteilung
Kinder- und Jugendpsychiatrie bietet in Kooperation mit der Abteilung Sucht acht Seminare zur Suchtpravention in der
facheriibergreifenden Pflichtveranstaltung Pravention (Q10) an. Unabhangig davon stehen die zahlreichen betreuten Pro-
motionsarbeiten und die miindlichen Priifungen der Dissertationen in Ulm.

Lehrtatigkeiten im Fach Medizinische Psychologie und Medizinische Soziologie an der Universitat Ulm

Im Fach Medizinische Psychologie und medizinische Soziologie sind Prof. Dr. Carmen Uhlmann, Dr. Susanne Jaeger und
Dr. Erich Flammer aktiv an der Lehre beteiligt, insbesondere im zweiwochigen Blockkurs am Ende des Sommersemesters.
Susanne Jaeger iibernahm im Sommersemester 2019 das Modul ,Arztrolle - Patientenrolle“ (welches dem integrierten
Seminar ,,Sprich mit mir“ zugeordnet ist), Erich Flammer unterrichtete das Modul ,,Behinderung“ und Carmen Uhlmann
das Modul ,,Datenauswertung und -interpretation“ sowie ,,Praktische Einfiihrung in die Statistik“. Sie und Erich Flammer
betreuten auBerdem die in diesem Kurs zu erstellenden Projektarbeiten. Dieser Blockkurs beinhaltet auch das integrierte
Seminar ,,Sprich mit mir“. Erich Flammer unterrichtete das Modul ,,Praktische Einfiihrung in die Statistik“.

Lehrtatigkeit an der Hochschule Ravensburg-Weingarten
Dr. Stefan Tschoke unterrichtete Studierende im Fach Psychische Storungen.

Lehrtatigkeiten im Fach Psychiatrie an der Universitat Tiibingen

Studierende der Universitat Tubingen haben die Moglichkeit, ihre praktische Ausbildung im Fachgebiet Psychiatrie und Psy-
chotherapie an der PP.rt Reutlingen oder an der Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie Zwiefalten - iiber die an der UKPP
in Tubingen verpflichtend zu besuchenden Kurse hinaus - abzurunden und zu erganzen. Hierzu werden eine Reihe von ge-
flhrten Tages-Exkursionen zum Standort Zwiefalten des ZfP Stidwiirttemberg angeboten, die einen Einblick in Versorgungs-
bereiche ermoglichen, die an der Universitatsklinik nicht vorgehalten werden: die Klinik fiir forensische Psychiatrie und
Psychotherapie, die Abteilung fiir Neuropsychiatrie sowie die Soteria der Abteilung fiir Allgemeinpsychiatrie I. In der Klinik
fir Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen (PP.rt) und in der KPP Zwiefalten bieten wir Famulaturen mit psychiatrischen
Begleitkursen an, die einen vertiefenden Einstieg in das Fachgebiet ermdglichen. Der Schwerpunkt liegt dabei auf der prak-
tischen Anwendung der in der Vorlesung erworbenen theoretischen Kenntnisse und die Verkniipfung zwischen dem eigenen
Handeln und dem theoretischen Wissen. Es erfolgt eine intensive Betreuung durch in der Lehre und Studentenausbildung
erfahrene leitende Arztinnen und Arzte vor Ort. In der Durchfiihrung von Dissertationsvorhaben in unseren Hausern bieten
wir unter der Leitung von Prof. Dr. Gerhard Langle, gebiindelt in den Kursen fiir Doktorand*innen und im Einzelcoaching,
eine Einfilhrung in das wissenschaftliche Arbeiten und eine kontinuierliche enge Begleitung der Projekte.

Studierende im Praktischen Jahr und Staatsexamenspriifungen

Kontinuierlich sind Studierende der Medizin im praktischen Jahr (PJ) in Weissenau tatig. Auf den Stationen werden die
Studierenden im PJ von Fach- und Oberarzten betreut. Zusatzlich werden Seminare (Dr. Jochen Tenter, Prof. Dr. Tilman
Steinert, Prof. Dr. Juan Valdés-Stauber, Dr. Susanne Bachthaler) an der Oberschwabenklinik Ravensburg gehalten. Auch bei
den Prifungen zum arztlichen Staatsexamen (M3) am Ende des Studiums waren Weissenauer Dozenten beteiligt (Prof. Dr.
Tilman Steinert, Prof. Dr. Juan Valdés-Stauber).
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Bedeutung der studentischen Lehre im ZfP

Angesichts der bekannten Nachwuchsprobleme im Fach Psychiatrie und Psychotherapie konnen die Anstrengungen in der
Lehre im Hinblick auf die Gewinnung qualifizierten arztlichen Nachwuchses gar nicht liberschatzt werden. Tatsachlich zeigt
sich immer wieder, dass die teilweise als begeisternd empfundenen Lehrveranstaltungen den Weg bahnen, dass Studierende
sich fir einen PJ-Platz und spater auch um eine Assistenzarztstelle bewerben. Dies wird durch das Stipendiatenprogramm
des ZfP weiter unterstiitzt. Zur Nachwuchsbetreuung gehort auch, dass interessierte Studierende eine Dissertationsmog-
lichkeit angeboten bekommen und dabei qualifiziert betreut werden. Aus den Doktoranden rekrutieren sich erfahrungsge-
maB auch Fuhrungskrafte der Zukunft.



Forschungsbericht 2019

2 Publikationen

2.1 Originalarbeiten und

Ubersichtsarbeiten mit
peer-review-Verfahren
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PTBS in der stationaren Regelversorgung. Psychiatr Prax
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Blume A., Snellgrove B., Steinert T. Personalbeset-
zung und patientenbezogene Outcomes. Systematische
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2019; 90: 40-44
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ment : Alternatives to inpatient treatment]. Bundesge-
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2019; 54:347-376

Flammer E., Steinert T. Das Fallregister fiir Zwangs-
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Hirsch S., Steinert T. Measures to Avoid Coercion in
Psychiatry and their Efficacy. Dtsch Arztebl Int 2019; 116:
336-343

Hirsch S., Steinert T. The Use of Rapid Tranquilization
in Aggressive Behavior. Dtsch Arztebl Int 2019; 116: 445-452
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Senkal A., Briickner-Bozetti P., Lingenfelder M.,
Blume A., Klode C., Steinert T. Strukturmerkmale und
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Valdés-Stauber J., Kramer S., Bachthaler S. Klinischer
Verlauf nach stationarer psychosomatischer Behandlung-
Ergebnisse einer naturalistischen Einjahreskatamnese (Na-
tural hiotory after discharge from a hospital psychosomatic
treatment- Results of a one-year follow-up). Fortschr
Neurol Psychiatr 2019; 87: 372-382

Valdés-Stauber J. Zwangsbehandlung in der Psychia-
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Grenzbegegnung (Compulsive treatment in psychiatry and
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Fortschr Neurol Psychiatr 2019; 87: 234-245
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ner prospektiven Studie in Sidwurttemberg (Waiting times
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Research Trends, Pedagogical Approaches, and Political
Challenges, Miinchen, 04.11.-07.11.2019

Miiller T. 200 Jahre Psychiatrie in Oberschwaben. Eine
ungewohnliche Geschichte. Einfuhrungsvortrag zur Jahres-
tagung 2019 der ,,Gesellschaft Oberschwaben flir Geschich-
te und Kultur*: Historische Exkursionen von der Grindung
staatlicher psychiatrischer Einrichtungen bis ins spate 20.
Jahrhundert. Tagung der Gesellschaft Oberschwaben fur
Geschichte und Kultur und des ZfP Sudwurttemberg, Bad
Schussenried, 12.10.2019

Miiller T. Umbriiche und Kulturbriiche. Psychiatrie
in Oberschwaben in der Weimarer Republik, den Jahren
des Nationalsozialismus und der ,,Besatzungszeit” am
Beispiel Ravensburg-Weissenau. Jahrestagung 2019 der
,Gesellschaft Oberschwaben fiir Geschichte und Kultur“:
Historische Exkursionen von der Griindung staatlicher psy-
chiatrischer Einrichtungen bis ins spate 20. Jahrhundert.
Tagung der Gesellschaft Oberschwaben fiir Geschichte und
Kultur und des ZfP Siidwiirttemberg, Bad Schussenried,
12.10.2019

Miiller T. Deutsche Psychiatrie in franzosischer Pers-
pektive. Jules Falrets ,Visite a l‘établissement d’aliénés
d’Illenau’ 1845. 29. Jahrestagung der Deutschen Gesell-
schaft fur Geschichte der Nervenheilkunde (DGGN), Graz,
03.10.-05.10.2019

Miiller T. (zus. mit Reichelt B). ,,Nun bleibt weiter
recht tapfer und habt Gottvertrauen.“ Die Verfolgung und
Ermordung judischer Patientinnen und Patienten in der
wirttembergischen Psychiatrie zur Zeit des Nationalso-
zialismus. 29. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft
fur Geschichte der Nervenheilkunde (DGGN), Graz, 03.-
05.10.2019

Miiller T. Medizin und Judentum - Reflexionen zu einem
Forschungsfeld am Beispiel der Krankenhausgeschichte.
Wissenschaftliche Tagung ,,Medizin und Judentum*“, Dres-
den, 24.09.-25.09.2019

Miiller T. Arztliches Fehlverhalten. Nationale und
internationale Kasuistiken im 20. Jahrhundert. ZfP Sid-
wirttemberg, Standort Minsterklinik Zwiefalten. Klinische
Fortbildung, Zwiefalten, 16.07.2019



Miiller T. (zus. m. Kanis-Seyfried U., Reichelt B.).
Publikationen, Ausstellungen und Forschungsprojekte zur
Psychiatriegeschichte Baden-Wirttembergs. Vortrag bei
der Jahrestagung des Arbeitskreises Psychiatriegeschichte
Baden-Wirttemberg, Reichenau bei Konstanz, 10.-11.07.2019

Miiller T. Vom Pramonstratenser-Kloster zur psychiatri-
schen Klinik. Die Weissenau in Geschichte und Gegenwart.
Vortrag und Fiihrung, Tag der Stadtebauforderung 2019,
Ravensburg-Weissenau, 11.05.2019

Miiller T., Schmidt-Michel PO. Psychiatrie und Na-
tionalsozialismus - Auf den Spuren der ,,Euthanasie“ in
Oberschwaben. Vortrag, Besuch in Psychiatriemuseum
und Gedenkstatte Grafeneck. Ravensburg, Zwiefalten und
Grafeneck, 03.04.2019

Miiller T. Erinnern, gedenken, bilden. Oder: Wie kon-
nen wir in unseren psychiatrischen Kliniken mit der natio-
nalsozialistischen Vergangenheit umgehen? Fachvortrag im
Rahmen der Gedenkveranstaltung des ZfP Emmendingen,
Gedenktag fiir die Opfer des Nationalsozialismus 2019,
Emmendingen, 28.01.2019

Raschmann S, Bernecker K, Becker D, Langle G.
Das Konzept der hedonistischen Zielverfolgung (HZV) im
Kontext beruflicher Leistung. DGPPN-Kongress, Berlin,
27.11.-30.11.2019

Reichelt B. Der Aufbruch in die Moderne und die Neu-
vermessung der Psychiatrie. Eine Topografie der psychiatri-
schen Landschaft Oberschwabens im Konigreich Wirttem-
berg. ,,Irrsinn“ in Oberschwaben. Historische Exkursionen
von der Griindung staatlicher psychiatrischer Einrichtungen
bis ins spate 20. Jahrhundert. Historische Tagung der Ge-
sellschaft Oberschwaben fiir Geschichte und Kultur und des
ZfP Sudwiirttemberg, Bad Schussenried, 12.10.2019

Reichelt B, Miiller T. ,,Nun bleibt weiter recht tapfer
und habt Gottvertrauen.“ Die Verfolgung und Ermordung
judischer Patientinnen und Patienten in der wiirttember-
gischen Psychiatrie zur Zeit des Nationalsozialismus. 29.
Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir Geschichte
der Nervenheilkunde (DGGN), Graz, 03.-05.10.2019

Reichelt B. Zwischen Uberzeugung und Anpassung?
Motivationen und Handlungsspielraume des arztlichen Per-
sonals im Nationalsozialismus. Die Heilanstalt Zwiefalten
1936-1939. DFG-Tagung ,Medizintiter. Arzte und Arztin-
nen im Spiegel der NS-Taterforschung, Friedrich-Alexan-
der-Universitat Erlangen-Nirnberg, 01.04.2019

Reichelt B. Doppelt stigmatisiert. Jidische Patienten
und Patientinnen in der Heilanstalt Zwiefalten. Gedenkver-
anstaltung fir die Opfer des Nationalsozialismus, Zwiefal-
ten, 28.01.2019
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Schepker R. Systemsprenger, Systeme und Klinik.
Vortrag zur Eroffnungstagung der Klinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie Boblingen des ZfP
Calw, Boblingen, 25.01.2019

Schepker R. Sucht und Komorbiditat aus Sicht der
Kinder- und Jugendpsychiatrie. Tagung der Suchtberatungs-
stellen Plan B. Pforzheim, 03.04.2019

Schepker R. CAP training in Germany. Vortrag auf dem
XXXVI. DGKJP-Kongress, Mannheim, 10.-13.04.2019

Schepker R. Kinder. und Jugendpsychiatrische und
-psychotherapeutische Versorgung 4.0 - Perspektive aus
Sicht der Stationaren Versorgung. Vortrag auf dem XXXVI.
DGKJP-Kongress, Mannheim, 10.-13.04.2019

Schepker R. Stationare Behandlungsmaglichkeiten.
Vortrag auf der Schiiler-Lehrer-Veranstaltung Ill: Sucht
und Suchtpravention, DGKJP-Kongress, Mannheim, 10.-
13.04.2019

Schepker R. Krankenhausfinanzierung unter PEPP und
Psych-VVG sowie Ausblick auf die Psych-PV Nachfolge-
regelung. Jugendpsychiatrisches Kolloquium, Frankfurt
17.04.2019

Schepker R. Versorgungsstrukturen in der Transition:
Entwicklungen und Chancen. Vortrag im Rahmen des Sym-
posiums ,, Transition und psychische Gesundheit“ der Klinik
fir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie der TU Miinchen. Miinchen, 5.6.2019

Schepker R. Update Familienrechtsgutachten. Vortrag
und Interaktives Seminar, Jahrestagung des Berufsverban-
des der Arzte fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychoso-
matik und Psychotherapie, Weimar, 07.-09.11.2019

Schepker R. Umfassender Kinderschutz in Kliniken fur
Kinder- und Jugendpsychiatrie. Vortrag auf dem Symposi-
um des Pfalzklinikums Klingenmiinster zum Jahrestag der
UN-Kinderrechtekonvention. Landau, 21.11.2019

Schepker R. Zu den Auswirkungen gesellschaftlicher
Differenz/Unsicherheit auf Kinder und Jugendliche (unter
besonderer Beriicksichtigung von psychischen Erkrankun-
gen) Vortrag auf dem XXX. Symposium der Deutsch-Polni-
schen Gesellschaft fur Seelische Gesundheit. Warschau,
26.-28.09.2019

Schepker R, Rothmoser M. Suchtkonzepte in der
Selbstwahrnehmung Jugendlicher. Symposium der Landes-
arztekammer Baden-Wirttemberg: Offene Fragen bei der
Diagnose Sucht in der Adoleszenz. Stuttgart, 20.11.2019
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Schwarzler F. Psychiatrische Intensivstationen. Vortrag
im Symposium Kontroversen in der akutpsychiatrischen
Versorgung. DGPPN-Kongress, Berlin, 28.11.2019

Sickinger F., Schepker R., Hoffmann K., Weissbeck
W. Die Legalbewahrung jugendlicher MaBregelvollzugspa-
tienten im Vergleich zweier Bundeslander - mit und ohne
spezialisierte Stationen - eine Pilotstudie. Vortrag auf dem
XXXVI. DGKJP-Kongress, Mannheim, 10.-13.04.2019

Steinert T. S3-Leitlinie Verhinderung von Zwang: Pra-
vention und Therapie aggressiven Verhaltens bei Erwachse-
nen. Vortrag am Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
07.02.2019

Steinert T. Alles ,,Psycho“? Werden psychische Sto-
rungen immer haufiger? Vortrag bei der Kreisvereinigung
Bodensee u. Ravensburg der Bezirkszahnarztekammer,
Friedrichshafen, 13.02.2019

Steinert T, Flammer E, Thilo N, Horvath J. Erfassung
des subjektiven Erlebens arztlicher ZwangsmaBnahmen in
der forensischen Psychiatrie und der Allgemeinpsychiatrie.
Deskriptive Auswertungen und erste Pradiktionsmodelle fir
subjektiv erlebten Zwang. Vortrag auf der Fachbeiratsta-
gung zu ZwangsmaBnahmen im psychiatrischen Hilfesys-
tem, Gesundheitsministerium Bonn, 26.03.2019

Steinert T. Zwang vermeiden, Beschaftigte und Ge-
sellschaft schiitzen, Suizide vermeiden - die S3 Leitlinie
zur Verhinderung von Zwang und Therapie aggressiven
Verhaltens. Vortrag an der psychiatrischen Universitatskli-
nik Frankfurt, 27.03.2019

Steinert T. Implementierung der S3-Leitlinie zur
Verhinderung von Zwang. Vortrag auf der 44. Tagung des
Arbeitskreises zur Pravention von Gewalt und Zwang, Em-
mendingen, 02.04.2019

Steinert T. Gesund leben mit Psychiatrie-Erfahrung.
Vortrag im Gemeindepsychiatrischen Zentrum Friedrichs-
hafen, 11.04.2019

Steinert T. Implementierung der S3 Leitline: 12
Punkte-Programm fiir psychiatrische Stationen. Vortrag am
Klinikum Ingolstadt, 07.05.2019

Steinert T. Selbstbestimmung und Paternalismus in der
ambulanten Behandlung. Vortrag an der Psychiatrischen
Klinik Miinsterlingen, 16.05.2019

Steinert T. Erfassung des subjektiven Erlebens arztli-
cher ZwangsmaBnahmen in der forensischen Psychiatrie
und der Allgemeinpsychiatrie. Deskriptive Auswertungen
und erste Pradiktionsmodelle fiir subjektiv erlebten
Zwang. Symposium Selbstbestimmung und Zwang in Zeiten
sozialpolitischer Umbriiche, Rostock, 05.06.2019

Steinert T. Implementierung der S3-Leitlinie zur
Verhinderung von Zwang. Symposium Selbstbestimmung
und Zwang in Zeiten sozialpolitischer Umbriiche, Rostock,
06.06.2019

Steinert T. Zwang vermeiden, Beschaftigte und Gesell-
schaft schiitzen, Suizide vermeiden - die S3 Leitlinie zur
Verhinderung von Zwang und Therapie aggressiven Verhal-
tens. Vortrag am Bezirkskrankenhaus Ansbach, 26.06.2019

Steinert T. Die Vermeidung von Gewalt in psychia-
trischen Kliniken. Vortrag an der Psychiatrischen Klinik
St. Elisabethenstift Darmstadt anlasslich des 40jahrigen
Jubilaums, 28.06.2019

Steinert T. Besonderheiten der psychiatrischen Be-
gutachtung und Beschwerdevalidierung. Vortrag bei der
amtsarztlichen Fortbildung: Begutachtung im Rahmen von
psychischen Erkrankungen. Landesgesundheitsamt, Stutt-
gart, 11.07.2019

Steinert T. Zwang vermeiden, Beschaftigte und Ge-
sellschaft schitzen - wie konnen psychiatrische Kliniken
den Spagat schaffen? Vortrag am Zentrum fur Seelische
Gesundheit Bad Canstatt, 11.09.2019

Steinert T. Qualitat und Transparenz - Wie haben sich
die im PsychKHG eingefiihrten Instrumente bewahrt? Er-
fahrungen mit dem Melderegister. Vortrag auf der PsychK-
HG-Tagung, Stuttgart, 12.09.2019

Steinert T. Patientenautonomie bei Menschen mit psy-
chischen Erkrankungen im Spannungsfeld von Politik, Ethik
und Recht. Vortrag auf der Jubilaumstagung zum 125 jahri-
gen Bestehen der Universitatsklinik Tuibingen, 11.10.2019

Steinert T. Implementation of the German Guideline of
Prevention of Coercion an Therapy of Aggressive Behav-
iour: Pilot study and consecutive multi-center RCT. Vortrag
auf dem 11.th Congress on Violence in Clinical Psychiatry,
Oslo, 24.-26.10.2019

Steinert T. Vermeidung von Zwang - Selbstbestimmung
in der Behandlung. Dialog zur Weiterentwicklung der Hilfen
fur psychisch erkrankte Menschen: 2. Dialogforum ,,Selbst-
bestimmung und Partizipation“, Bonn, 11.11.2019

Steinert T. Die DGPPN Leitlinie zur Verhinderung von
Zwang. Vortrag an der Psychiatrischen Universitatsklinik
Zirich, 12.11.2019

Steinert T. Verhinderung von Zwang: Pravention und
Therapie aggressiven Verhaltens bei Erwachsenen - Ent-
wicklung der S3 Leitlinie der DGPPN. Symposium High
Noon, Frankfurt, 14.-15.11.2019



Steinert T. Implementierung der S3-Leitlinie. Vortrag
im Symposium Implementierung des S3-Leitlinie ,,Verhin-
derung von Zwang*“: Pravention und Therapie aggressiven
Verhaltens. DGPPN-Kongress, Berlin, 27.-30.11.2019

Steinert T., Thilo N., Flammer E. Sind die Kliniken so
unterschiedlich? Pradiktoren von ZwangsmaBnahmen aus
dem baden-wiirttembergischen Fallregister. Vortrag im
Symposium ,,Risikofaktoren und Pravention von freiheits-
entziehenden MaBnahmen (FeM) in der stationaren psy-
chiatrischen Versorgung - empirische Daten aus aktuellen
Untersuchungen in Deutschland. DGPPN-Kongress, Berlin,
27.-30.11.2019

Steinert T., Thilo N., Flammer E. Sind die Kliniken so
unterschiedlich? Pradiktoren von ZwangsmaBnahmen aus
dem baden-wirttembergischen Fallregister. Vortrag bei
der Fachtagung Melderegister, Sozialministerium Stuttgart,
05.12.2019

Tschoke S. Dissoziation und Interpersonelle Gewalt.
Jahrestagung der Deutschsprachigen Gesellschaft fiir Psy-
chotraumatologie, Frankfurt am Main, 14.03.-16.03.2019

Uhlmann C. Langzeitverlauf bei dissoziativen Krampf-
anfallen (F44.5). Poster bei dem Kongress der dt. Gesell-
schaft fur Psychiatrie, Psychotherapie und Nervenheilkun-
de, Berlin, 27.11.-30.11.2019

Uhlmann C. Behandlungswege in Psychiatrie und Psy-
chosomatik bei depressiver Symptomatik - eine Verlaufs-
untersuchung zu patientenbezogenen Outcomes ein Jahr
nach der Behandlung. Vortrag bei dem 9. World Congress
of Behavioural & Cognitive Therapies, Berlin, 17.07.-
20.07.2019

Uhlmann C. Biofeedback und Neurofeedback bei de-
pressiven Storungen - ein Update. Poster bei dem 9. World
Congress of Behavioural & Cognitive Therapies, Berlin,
17.07.-20.07.2019

Uhlmann, C. Biofeedback in der ambulanten Behand-
lung - Anwendungen und Wirksamkeit bei psychischen
Storungen. Vortrag bei der Tagung der Psychiatrischen
Institutsambulanzen Baden-Wirttemberg, Bad Schussen-
ried, 20.03.2019

Valdés-Stauber J. Zugewandt- zur Sicht des Menschen
in der Palliativmedizin. Zugewandt: Integrative Ansatze in
der palliativen Versorgung- fiir Pflege, Medizin und Beglei-
tung. Bad Boll, 24.05.2019

Valdés-Stauber J. Jahresbericht 2018 des Konsil- und
Liaisondienst Psychiatrie und Psychosomatik am Klinikum
Friedrichshafen. Klinikum Friedrichshafen, 06.05.2019
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Valdés-Stauber J. Die Herausforderung des ,,Verste-
hens“ in der Psychiatrie - Gibt es neue Ansatze nach Jas-
pers? Klinikum Ingolstadt, Zentrum fur Seelische Gesund-
heit, 22.05.2019

3.2 Leitung und Veranstaltung von
Symposien

Boege I. ,, Transition, Adoleszenzpsychiatrie und
Psychose - Unsicherheit und Ubermut“. 30. Jahrestagung
Kinder- und Jugendpsychiatrie, Weissenau, 15.05.2019

Borbé R. Monitoring und Therapie somatischer Komor-
biditaten in der ambulanten, gemeindepsychiatrischen
Versorgung (Chair). DGPPN-Kongress, Berlin, 29.11.2019

Borbé R. «Wie wohnen? - Neue Studien zur Wohnver-
sorgung von Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen
und ihre Wirksamkeit» (Chair). DGPPN-Kongress, Berlin,
01.12.2019

Langle G. 40 Jahre Sozialpsychiatrie, Symposium Tau-
berbischofsheim, 25.09.2019

Langle G. Symposium Zuhause stationar: Erfahrungen
von Kliniken mit StaB aus vier Bundeslandern (co-chair),
DGPPN-Kongress, Berlin, 27.11.-30.11.2019

Langle G. Symposium Umsetzung und aktueller Stand
in Deutschland (co-chair) S. DGPPN-Kongress, Berlin,
27.11.-30.11.2019

Miiller T., Reichelt B. ,,Irrsinn“ in Oberschwaben.
Historische Exkursionen von der Griindung staatlicher
psychiatrischer Einrichtungen bis ins spate 20. Jahrhun-
dert. Historische Tagung der Gesellschaft Oberschwaben
fur Geschichte und Kultur und des ZfP Sudwirttemberg,
Kloster Schussenried, 12.10.2019

Steinert T. ZwangsmaBnahmen im psychiatrischen
Hilfesystem: Tagung des Beirats, Bundesgesundheitsminis-
terium Bonn, 26.03. 2019 (Co-Leitung)

Steinert T. 44. Tagung des Arbeitskreises zur Praven-
tion von Gewalt und Zwang, Emmendingen, 02.04.2019
(Co-Leitung)

Steinert T. Ethical and Human Rights and Legal Per-
spectives. 11.th Congress on Violence in Clinical Psychiat-
ry, Oslo, 24.-26.10.2019 (Chair)

Steinert T. Implementierung der S3-Leitlinie ,,Verhin-
derung von Zwang*“: Pravention und Therapie aggressiven
Verhaltens (Chair). DGPPN-Kongress, Berlin, 27.11.2019
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Steinert T. Kontroversen der akutpsychiatrischen Ver-
sorgung (Chair). DGPPN-Kongress, Berlin, 28.11.2019

Steinert T. Risikofaktoren und Pravention von freiheits-
entziehenden MaBnahmen (FeM) in der stationaren psy-
chiatrischen Versorgung - empirische Daten aus aktuellen
Untersuchungen in Deutschland (Co-Chair). DGPPN-Kon-
gress, Berlin, 29.11.2019

Steinert T. Psychiatrie und Gesellschaft (Chair). DG-
PPN-Kongress, Berlin, 30.11.2019

Steinert T. Fachtagung Melderegister, Sozialministeri-
um Stuttgart, 05.12.2019 (Leitung)

3.3 Kuratierung von Ausstellungen

Kanis-Seyfried U., Miiller T. Die Hirnforschung Korbi-
nian Brodmanns. Erforschung und Darstellung der verglei-
chenden Lokalisationslehre der GroBhirnrinde (Kuratorin:
Dr. Uta Kanis-Seyfried). Psychiatriemuseum ZfP Emmendin-
gen, Emmendingen, 10.12.2019-10.01.2020

Miiller T., Reichelt B. Fotoausstellung ,,Eine Begegnung
mit Gustav Mesmer. Fotos von Nicole Becker* (Kurator:
Wolfram Voigtlander). ZfP Studwirttemberg, Standort Zwie-
falten, 14.02.-19.05.2019

Miiller T., Reichelt B. Ausstellung ,,Verortungen der
Seele. Psychiatriemuseen in Deutschland, Osterreich und
der Schweiz* (Kurator: Rolf Briiggemann). ZfP Stidwirttem-
berg, Standort Zwiefalten, 10.10.2019-29.02.2020

3.4 Herausgeber- und
Redaktionstatigkeit

Steinert T.
Psychiatrische Praxis
Frontiers in Public Mental Health

Miiller T., Kanis-Seyfried U., Reichelt B. Die Psychi-
atrie im Nationalsozialismus im deutschen Slidwesten und
angrenzenden Gebieten (= Bd. 5 Psychiatrie, Kultur und
Gesellschaft in historischer Perspektive, hrsg. von Miiller
T., Kanis-Seyfried U., Reichelt B.). Verlag Psychiatrie und
Geschichte, Zwiefalten (in Vorbereitung 2020)

Nicklas J. Verlegt ins Ungewisse. Die Evakuierung von
Psychiatrien in Siidwestdeutschland und Elsass-Lothringen
zu Beginn des Zweiten Weltkrieges (= Bd. 3 Psychiatrie,
Kultur und Gesellschaft in historischer Perspektive, hrsg.
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von Miiller T., Kanis-Seyfried U., Reichelt B.). Verlag
Psychiatrie und Geschichte, Zwiefalten 2019

Rosbach R. Abschied von der ,,Totalen Institution®.
Zur Entwicklung der Psychiatrie in Reichenau (Baden) und
Minsterlingen (Thurgau) von 1945 bis 1996 (= Bd. 4 Psych-
iatrie, Kultur und Gesellschaft in historischer Perspektive,
hrsg. von Miiller T., Kanis-Seyfried U., Reichelt B.). Verlag
Psychiatrie und Geschichte, Zwiefalten 2019

3.5 Beiratstatigkeit

Friederich H. Wissenschaftlicher Beirat, 24. Tubinger
Suchttherapietage in Tiibingen 03.04. - 05.04.2019

Jaeger S. Wissenschaftlicher Beirat, Forschungsprojekt
WiEWohnen - Wirksamkeit der Eingliederungshilfe Wohnen
flr Menschen mit seelischen Behinderungen. Projekttrager
Stiftungen Bethel, Bethel.regional

Reichelt B. Mitglied des Wissenschaftlichen Beirats der
Deutschen Gesellschaft fiir Geschichte der Nervenheilkun-
de e.V. (DGGN), seit 2016

Steinert T. Beirat im LPCU, Kompetenzzentrum fur
seelische Gesundheit am Arbeitsplatz

Steinert T. Mitglied des Scientific Comittee beim 12th
European Congress on Violence in Clinical Psychiatry

Uhlmann C. Editorial Board Journal of Epileptology

3.6 Reviewtatigkeit (Fachzeit-
schriften, Hochschulen,
Stiftungen)

Boge I.
Child and Adolescent Mental Health
Child and Adolescent Psychiatry and Mental Health

Borbé R.
Psychiatrische Praxis
Frontiers in Psychiatry

Flammer E.
Frontiers in Psychiatry

Hirsch S.
Nordic Journal of Psychiatry
F 1000



Hoffmann M. Psychiatrische Praxis

Jaeger S. conflict & communication online (www.
cco.regener-online.de) Frontiers in Psychiatry European
Archives of Psychiatry and Clinical Neuroscience Social
Psychiatry and Psychiatric Epidemiology

Langle G.

Nervenarzt

Suchttherapie

Fortschritte der Neurologie - Psychiatrie
Psychiatrische Praxis

Deutscher Suchtkongress
Dissertationsverfahren Uni Tiibingen

Miiller T.
Luzifer-Amor, Zeitschrift fiir Geschichte der Psychoanalyse
Psychiatrische Praxis

Schepker R.

Fortschritte der Neurologie und Psychiatrie
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
European Child and Adolescent Psychiatry

Steinert T.

Epidemiology and Psychiatric Sciences
International Journal of Law and Psychiatry
International Journal of Nursing Studies

Ethik in der Medizin

Psychiatric Services

Acta Psychiatrica Scandinavica

British Medical Journal

Social Psychiatry and Psychiatric Epidemiology
Nordic Journal of Psychiatry

Psychiatrische Praxis

Frontiers in Psychiatry

European Archives of Psychiatry and Clinical Neuroscience

Tschoke S.
Journal of Nervous and Mental Disease
Psychiatrische Praxis

Uhlmann C.

Frontiers in Psychiatry
Fortschritte Neurologie Psychiatrie
Journal of Epileptology

Epilepsy and Behavior

Valdés-Stauber J

Fortschritte der Neurologie und Psychiatrie
BMC Health Services Research

Cancer
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3.7 Drittmittel

Miiller T. Centre Interdisciplinaire d’Etudes et de Re-
cherches sur U’Allemagne (CIERA)

Steinert T.

Bundesministerium fir Gesundheit

Sozialministerium Stuttgart

Kommunalverband fiir Jugend und Soziales Ba-
den-Wirtt.

Gemeinsamer Bundesausschuss G-BA

3.8 Abgeschlossene Dissertationen
und Masterarbeiten

3.8.1 Dissertationen

Benedikt Falkenhahn. Junge Menschen als Opfer der
NS ,,Euthanasie-Aktion-T4“ am Beispiel von Patienten der
Heil- und Pflegeanstalt Weissenau. Betreuerin: Prof. Dr.
Renate Schepker

Xenia Kersting. Schaden und Todesfalle im Rahmen
von ZwangsmaBnahmen bei psychiatrischen Patienten: ein
systematisches Review. Dr. med., Universitat Ulm. Betreu-
er: Prof. Dr. Tilman Steinert

Simon Keyssner. Auswirkung der vorubergehend
fehlenden Rechtsgrundlage fiir Zwangsbehandlungen auf
die stationare Behandlung von Patienten mit schizophre-
nen und manischen Storungen. Dr. med., Universitat Ulm.
Betreuer: Prof. Dr. Tilman Steinert

Soren Reiner: Behandlungsmotivation, Veranderung
der personlichen Ressourcen und Verlaufseinschatzung in
der stationaren akutpsychosomatischen Behandlung: Ein-
flussfaktoren auf die Patienten und Therapeutenperspekti-
ve. Universitat Ulm. Betreuer: Prof. Dr. J. Valdés-Stauber.

Claudia Reisensohn. Mogliche prazipitierende Faktoren
fir juvenile Schizophrenie: eine vergleichende Aktenanaly-
se. Betreuerin: Prof. Dr. Renate Schepker

Max Rothmoser. Erklarungsmodelle Jugendlicher mit
schadlichem Substanzgebrauch oder Substanzabhangigkeit
zu Sucht - eine qualitativ-quantitative Studie. Betreuerin:
Prof. Dr. Renate Schepker

Nicole Schubert. E-CTC-P: Evaluation eines struktu-
rierten Behandlungsprogrammes (Cut the Cut) fur selbst-
verletzende Jugendliche unter Einbezug der Patientenzu-
friedenheit Betreuerin: PD Dr. Isabel Boge
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Friederike Sickinger. Katamnestische Evaluation der
psychiatrischen und Legalverlaufe jugendlicher MaBregel-
vollzugspatienten aus Baden-Wirttemberg im Vergleich mit
Daten aus Rheinland-Pfalz. Betreuerin: Prof. Dr. Renate
Schepker

Niklas Sturm. Die Anlage-Umwelt-Debatte in der ,,Zeit-
schrift fur Kinderforschung“ zwischen 1932-1944 unter
dem Einfluss der nationalsozialistischen ,,Gleichschaltung“.
Betreuerin: Prof. Dr. Renate Schepker

Corbinian Wachter. Nicht-medikamentose Therapie
der Schizophrenie. Aktuelle Umsetzungen der Leitlinien-
empfehlungen. Dr. med., Universitat Ulm. Betreuer: Dr.
Susanne Jaeger, Prof. Dr. T. Steinert

3.9 Forschungs- und
Fortbildungskolloquien

Psychiatrische Fortbildungen

Bad Schussenried
Organisation: Dr. Helmtraud Kantor, Dr. Bettina
Japel

14.02.2019

Essstorungen - Behandlungsmoglichkeiten im psychiatri-
schen Akutalltag

Referentin: Dr. Gaby Resmark, Tiibingen

21.03.2019

Herausforderungen in der psychiatrischen Behandlung
von Fliichtlingen

Referentin: Johanna Zeitler, Ulm

09.05.2019

Bipolare Storungen Update 2019: Bewdhrte und neue
Therapieoptionen

Referent: Prof. Michael Bauer, Dresden

23.05.2019

Weiterleben nach Zwangssterilisation und Euthanasie im
Nationalsozialismus: Betroffene und Angehdrige erzahlen
Referentin: Prof. Dorothee Wierling, Hamburg

06.06.2019

Der Ohnmachtskampf um triigerische Sicherheiten:
Uberlegungen zu Auswegen aus dem Dilemma der
ZwangsmaBnahmen

Referent: Dr. Alex Theodor Gogolkiewicz, Zwiefalten

22

27.06.2019

Falsch verwendete Gesten und andere Storungen der
nonverbalen Kommunikation bei Psychosen

Referent: Prof. Sebastian Walther, Bern

04.07.2019

Aktueller Umgang mit Suizidalitat in Gesellschaft und
Psychiatrie

Referent: Prof. Manfred Wolfersdorf, Bayreuth

26.09.2019

Jung und cool oder doch gestort? Ein Uberblick iiber die
Unscharfe der (diagnostischen) Grenzen in der Adoleszenz
Referentin: PD Dr. Isabel Boge, Weissenau

21.11.2019

ErstmaBnahmen bei medizinischen Notfallen mit prakti-
schen Ubungen

Referentin: Dr. Sabine Schlegel, Bad Schussenried

05.12.2019

Diagnostik und Therapie der Internet- und Computer-
spielabhangigkeit

Referent: PD Dr. Bert te Wildt, DieBen

Psychiatrische Fortbildungen

Weissenau
Organisation: Dr. Raoul Borbé

16.01.2019

Partizipation in sozialpsychiatrischen Handlungsfeldern
Referenten: Prof. Sandro Bliemetsrieder, Josefine Schmidt
M.A.,; Athanasios Tsirikiotis M.A. Esslingen

23.01.2019

Die NS-,Euthanasie‘ und ihre Rezeption in der internati-
onalen Offentlichkeit

Referent: PD Dr. med. Thorsten Noack Potsdam/Disseldorf

30.01.2019
Tabakabhangigkeit - eine psychiatrische Erkrankung!
Referent: Dr. Tobias Riither, Miinchen

15.05.2019

Die Aufgaben der Psychiatrie - aktuelle ethische und
rechtliche Aspekte

Referent: Prof. Dr. Thomas Pollmacher, Ingolstadt



29.05.2019
Emotionsregulation aus der Perspektive des Gehirns
Referent: Prof. Dr. Dr. Uwe Herwig, ZfP Reichenau

05.06.2019

Zur Psychiatrie in Elsass-Lothringen in den 1940er
Jahren

Referentin: Jasmin Niklas, M.A., Univ. des Saarlandes,
Saarbriicken

03.07.2019

Die Soteria Zwiefalten - eine Alternative in der Psycho-
senbehandlung

Referent: Dr. Alex Gogolkiewicz, Zwiefalten

17.07.2019

Epigenetik in Psychiatrie und Psychotherapie - Schnitt-
stelle zwischen Risiko und Resilienz

Referentin: Prof. Dr. Dr. Katharina Domschke, M.A., Univ.
Freiburg

16.10.2019

Welchen Beitrag kann die Ethik zur Verbesserung der
psychiatrischen Versorgung leisten?

Referent: Dr. Jakov Gather, Bochum

13.11.2019

Die Transitionsliicke: Wenn psychisch kranke Kinder
erwachsen werden

Referentin: Prof. Dr. Sarah Kittel-Schneider, Wiirzburg

04.12.2019

Zur Psychiatrie in Elsass-Lothringen in den 1940er Jah-
ren

Referentin: Jasmin Niklas, M.A., Universitat des Saarlandes

18.12.2019

Autoimmunenzephalitiden aus klinisch-psychiatrischer
Perspektive

Referent: PD Dr. Dominique Endres, Freiburg i. Br.

Psychiatrische Fortbildungen

Zwiefalten
Organisation: Dr. Hubertus Friederich

19.02.2019

Moderne Psychopharmakotherapie schizophrener
Erkrankungen

Referentin: Prof. Dr. Sibylle Roll, Eichberg
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19.03.2019
ZwangsmaBnahmen in der Psychiatrie
Referent: Prof. Dr. Karl H. Beine, Hamm/Witten

09.04.2019
SDM - Shared Decision Making
Referent: Prof. Dr. med. Johannes Hamann, Miinchen

14.05.2019

Moderne Psychopharmakotherapie schizophrener Er-
krankungen

Referentin: Prof. Dr. Sibylle Roll, Eichberg

25.06.2019
Die Psychiatrie aus Sicht der Justiz
Referent: Richter Jan Stegemann, Landgericht Bremen

16.07.2019

Arztliches Fehlverhalten. Nationale und internationale
Kasuistiken im 20. Jahrhundert

Referent: Prof. Dr. med. Thomas Miiller, M.A., Weissenau

17.09.2019
Die Soteria Bern
Referent: Dr. Walter Gekle, UPD Bern

08.10.2019
Frontotemporale Demenzen
Referentin: Dr. Angela Rosenbohm, Ulm

05.11.2019

Moderne Psychopharmakotherapie schizophrener
Erkrankungen

Referentin: Prof. Dr. Sybille Roll, Eichberg

19.11.2019
Langzeitstudie Aripiprazol-Depot Gabe
Referent: Dr. Heiko Lohr, Hamburg

17.12.2019

Arzneimittelversorgung in der Gesetzlichen Krankenver-
sicherung

Referent: Dr. jur. Jorn Grotjahn, Berlin
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4  Forschungsprojekte

4.1 Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie | der Universitat Ulm

(Leitung Prof. Dr. Tilman Steinert)

Traumabezogene Dissoziation als Mittel der Differentialdiagnose unter

Traumafolgestorungen bei Patienten mit Borderline-Personlichkeitsstorung
Dana Bichescu-Burian, Jurgen Steyer, Stefan Tschoke, Tilman Steinert

Fragestellung: Das komorbide Auftreten von u.a. dissoziativer und posttraumatischer Symptomatik stellt eine zusatzliche
Herausforderung bei der Behandlung von Patienten mit Borderline-Personlichkeitsstorungen dar. Die Weiterentwicklung
sinnvoller psychotherapeutischer Strategien erfordert eine Erweiterung des atiologischen Wissens. Ziel des Projekts ist
das empirische Testen eines theoretischen Modells, in dem Dissoziation unter den Abwehrmechanismen bei lebensbedroh-
lichen Situationen systematisch integriert wurde. Haupthypothesen: (a) Die Patienten mit einem hohen Dissoziations-
niveau werden bei der Prasentation von traumabezogenen Skripten eine ausgepragtere parasympathische Aktivierung mit
reduzierter physiologischer Reaktivitat zeigen; (b) Die Auspragung der peritraumatischen Dissoziativen korreliert positiv
mit der posttraumatischen und komorbiden Symptomatik sowie mit der Frequenz und Schwere der selbstverletzenden
Verhaltensweisen und negativ mit dem Funktionsniveau. Die Anzahl und Schwere der traumatischen Ereignissen spielt bei
dieser Assoziation eine wesentliche Rolle.

Methode: Anhand einer Querschnitts-Erhebung in einem Zweigruppen-Vergleichsdesign wurden bei 28 Borderline-Patien-
tinnen und 15 gematchten gesunden Kontrollpersonen klinisch-psychodiagnostische Daten anhand von semistrukturierten
Interviews, Selbst- und Fremdauskunftsbogen erhoben sowie ein Skript-basiertes Experiment zur Messung von physiologi-
schen Reaktionen (Herzfrequenz und Hautleitfahigkeit) durchgefuhrt.

Geplante Schritte: Weitere Datenauswertungen und Veroffentlichung der Ergebnisse sind geplant.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Datenerhebung ist abgeschlossen. Die Daten wurden teilweise ausgewertet und auf verschie-
denen nationale und internationale Fachkongresse prasentiert und in internationalen Fachzeitschriften veroffentlicht. Bei
Borderline-Patientinnen mit ausgepragter peritraumatischen Dissoziation zeigte sich ein Abfall der Herzfrequenz wahrend
der Prasentation von traumabezogenen Stimuli, anders als bei den Kontrollprobanden und anderen Borderline-Patienten.
Das wahrend der traumatischen Erinnerung gezeigte Reaktionsmuster ahnelt den Merkmalen der peritraumatischen Disso-
ziation.

Evaluation eines systemtherapeutischen Konzeptes in der Akutpsychiatrie
Hisniye Bilgic, Carmen Uhlmann, Susanne Jaeger, Erich Flammer, Raoul Borbé

Hintergrund: In der allgemeinpsychiatrischen Abteilung in Weissenau wird von Oktober 2017 bis Dezember 2019 ein
systemtherapeutisches Konzept implementiert (SYMPA: Systemtherapeutische Methoden in der psychiatrischen Akutver-
sorgung). Mitarbeitende der Berufsgruppen Medizin, Ergotherapie, Pflege, Sozialarbeit und Psychologie werden nach den
Vorgaben dieses Ansatzes interdisziplinar geschult. Eine solche MaBnahme sollte deutliche Auswirkungen auf die Patientin-
nen und Patienten und Mitarbeitenden haben und wird daher in einem Forschungsprojekt evaluiert.
Forschungsfragestellung: Zwei Fragen liegen der Untersuchung zugrunde: Kann durch die Implementierung des Konzeptes
die Menge aggressiver Handlungen von Patienten wahrend des stationaren Aufenthaltes und die Anzahl durchgefiihrter
ZwangsmaBnahmen reduziert werden? Wie wirkt sich die Implementierung des Konzeptes im Arbeitsalltag auf Stress und
Belastung von Mitarbeitenden sowie auf das Teamklima aus?

Methode: Bei den Patientinnen und Patienten werden spezifische Parameter zu ZwangsmaBnahmen und aggressiven Uber-
griffen analysiert (SOAS-R sowie Art, Anzahl und Dauer der ZwangsmaBnahmen). Den Mitarbeitenden werden Fragebdgen
zu Burn-out (Maslach Burnout Inventar), Gratifikationskrisen (Effort-Reward-Imbalance) und Teamklima (Teamklima-Inven-
tar) vorgelegt.

Geplante Schritte: Die Daten werden zu 3 Zeitpunkten ausgewertet: Vor Implementierung im Oktober 2017, wahrend der
Implementierung im Februar/Marz 2019 und danach im Oktober 2020.

Vorlaufige Ergebnisse: Die ersten zwei Wellen der Befragung der Mitarbeitenden wurden planmaBig durchgefiihrt.
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Veranderung der somatischen Symptome und der Interozeption bei depressiven Patienten

wahrend einer stationaren Behandlung
Michael Eggart, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Funktionelle somatische Beschwerden sind mit dem Schweregrad einer Depression und mit einer verminder-
ten Lebensqualitat assoziiert (Woo et al., 2014). Der Depression liegt ein psychosomatischer Krankheitsprozess zu Grunde,
der bislang nicht ausreichend verstanden ist. Neuere Befunde belegen einen Zusammenhang zwischen einer gestorten
Wahrnehmung des Korperinneren (Interozeption) und dem Schweregrad der Depression. Nach aktuellem Forschungsstand
ist davon auszugehen, dass ein gestortes Korpererleben ein Kernelement der Depression darstellt. Ferner postulieren
neue Depressionsmodelle unter anderem Zusammenhange zwischen Interozeption und korperlichen Beschwerden bei
Depressiven (Harshaw, 2015; Northoff, Wiebking, Feinberg & Panksepp, 2011; Paulus & Stein, 2010).
Forschungsfragestellung: Bislang liegen hauptsachlich Untersuchungen vor, welche objektive Aspekte der Interozeption
bei Depressiven erfassen. Neue und fein auflosende Instrumente, welche bestimmte Aspekte der Interozeption mit-

tels Fragebogen ermitteln, kamen innerhalb der Depressionsforschung bislang nicht zur Anwendung. Hier versucht die
vorliegende Studie eine Liicke zu schliefen und exploriert Zusammenhange zwischen der subjektiven Interozeption und
somatischen Symptomen sowie weiterer klinischer, psychologischer und soziodemographischer Variablen. Ferner soll die
Veranderung der Interozeption und weiterer Zielvariablen wahrend der stationaren Behandlung untersucht werden.
Methode: Es handelt sich um eine prospektive, naturalistische Studie im Ein-Gruppen-Pretest-Posttest-Design. Konsekutiv
wird eine Stichprobe von N=150 stationaren Patienten innerhalb einer psychiatrischen Depressionsabteilung rekrutiert, bei
denen eine unipolare Depression als Hauptdiagnose vorliegt. Die Patienten werden zu zwei Messzeitpunkten untersucht:
T1 = Am Tag der Aufnahme (Baseline); T2 = Zum Zeitpunkt der Entlassung. Primare Zielvariablen sind: a) Fatigue (MFI-
20); b) Interozeption (MAIA); c) allgemeines Funktionsniveau (GAF); d) Somatische Symptombelastung (SCL-90, Subskala
SOMAT); e) Suizidalitat. Als Kovariaten bzw. unabhangige Variablen werden klinische, psychologische, soziodemografische,
anthropometrische und anamnestische Variablen herangezogen. Statistische Assoziationen zwischen den Variablen werden
exploriert. Ferner werden Veranderungen innerhalb der Zielvariablen wahrend der stationaren Behandlung mit multivaria-
ten Regressionsmodellen modelliert.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm 13/17.

Geplante Schritte: Antrag zur Genehmigung an die Ethikkommission der Universitat Ulm; Logistik fiir die Datenerhebung
wird aufgebaut; Bildung einer Datenbank mit Zugriff nur durch ermachtigte Personen auf dem Server der Klinik; pros-
pektive Durchfiihrung; statistische Auswertung; Diskussion anhand der Literatur zu Propriozeption bei somatischen und
psychischen Krankheiten.

Vorlaufige Ergebnisse: Phase der empirischen Datenerhebung abgeschlossen. Statistische Auswertung fortgeschritten. Der
eingesetzte Test zur Untersuchung der Propriozeption wird in deutscher Version psychometrisch untersucht und validiert
in einem gesonderten Forschungsvorhaben.

Umsetzung der UN-Behindertenrechtskonvention (UN-BRK) bei Menschen mit einer

psychischen Erkrankung
Erich Flammer, Tilman Steinert

Hintergrund: Die UN-BRK, 2008 vom Deutschen Bundestag ratifiziert, legt ein soziales Modell von Behinderung zugrunde
und fordert eine grundsatzliche Abkehr vom stellvertretenden Handeln fiir den Betroffenen hin zur Unterstutzung der
eigenstandigen Handlungsfahigkeit. Grundlegende Prinzipien sind dabei Respektierung der individuellen Freiheit und Auto-
nomie, Nicht-Diskriminierung, Zuganglichkeit und Inklusion.

Forschungsfragestellung: Anhand eines Fragebogens soll untersucht werden, inwieweit die UN-Konvention im Alltag von
Menschen mit einer psychischen Erkrankung als umgesetzt erlebt wird.

Methode: Mittels eines eigens entwickelten Fragebogens (,,Weissenauer Fragebogen zu Menschenrechten und Teilhabe“,
»WFB-MuT*) werden 125 Klientinnen und Klienten von gemeindepsychiatrischen Verblinden und 125 Patientinnen und
Patienten von Psychiatrischen Institutsambulanzen befragt. Die Items des WFB-MuT wurden anhand relevanter Artikel der
UN-Konvention generiert. Der Fragebogen erhebt mit 136 Fragen zu 18 Themenbereichen sowohl Erfahrungen im psychiat-
rischen Setting (stationar und ambulant) als auch Erfahrungen im Privatleben auBerhalb der Psychiatrie.
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Ethikvotum: Ethikkommission Universitat Ulm 16/2015.

Geplante Schritte: Die Befragung von Klienten der gemeindepsychiatrischen Verbiinde der Landkreise Ravensburg und
Bodenseekreis ist abgeschlossen. Eine Publikation des WFB-MuT und der ersten Auswertungen ist in Arbeit. Es wurden Psy-
chiatrische Institutsambulanzen kontaktiert mit der Bitte, mogliche Teilnehmer*innen zu identifizieren und um Teilnahme
an der Studie zu bitten. Die kontaktierten Institutsambulanzen haben ihre Mitarbeit zugesagt und werden Teilnehmer*in-
nen rekrutieren. Daruber hinaus ist fur die Zukunft eine Befragung von Menschen ohne psychische Erkrankung, aber mit
ahnlichem Sozialstatus wie die Teilnehmer aus Institutsambulanzen und gemeindepsychiatrischen Verbiinden geplant.

Unterbringungs- und ZwangsmaBnahmen in Baden-Wiurttemberg: Auswertung des
Melderegisters fur das Berichtsjahr 2018

Erich Flammer, Tilman Steinert

Hintergrund: Gemal dem Gesetz tiber Hilfen und SchutzmaBnahmen bei psychischen Krankheiten (Psychisch-Kranken-Hilfe-
Gesetz - PsychKHG) nach Beschluss des baden-wiirttembergischen Landtags vom 12. November 2014 sind gemal §10
(Ombudsstelle auf Landesebene, Melderegister) UnterbringungsmaBnahmen und ZwangsmaBnahmen innerhalb anerkann-
ter Einrichtungen nach 814 in verschlisselter Form zentral zu erfassen. Dazu wurde ein Online-Portal implementiert und
relevante Indikatoren fiir Benchmarkingprozesse zur Reduktion von ZwangsmaBnahmen entwickelt.
Forschungsfragestellung: (1) Wie groB ist der Anteil der von ZwangsmaBnahmen betroffenen Behandlungsfalle? (2) Wie
ist die durchschnittliche Dauer einer ZwangsmaBnahme? (3) Wie ist die kumulative Dauer der ZwangsmaBnahmen pro
betroffenem Fall? (4) Wie groB ist der Anteil von ZwangsmaBnahmen an der Aufenthaltsdauer? (5) Wie groB ist der Anteil
von UnterbringungsmaBnahmen nach Betreuungsrecht, nach PsychKHG und wie groB ist der Anteil fuirsorglicher Zuriickhal-
tungen? (6) Wie groB ist der Anteil von Behandlungsfallen mit ZwangsmaBnahme gemessen am Anteil der Behandlungsfalle
mit UnterbringungsmaBnahme?

Methode: Deskriptive Auswertung der Daten nach Klinik, Diagnose, Rechtsgrundlage des stationaren Aufenthalts.
Geplante Schritte: Fortlaufende jahrliche Auswertungen.

ZwangsmaBnahmen im MaBregelvollzug
Erich Flammer, Udo Frank, Tilman Steinert

Hintergrund: Mit Inkrafttreten des Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetzes (PsychKHG) im Jahr 2015 wurde in Baden-Wirttem-
berg die zentrale Erfassung von Unterbringungs- und ZwangsmaBnahmen sowohl in der Allgemeinpsychiatrie als auch im
MaBregelvollzug verpflichtend. Meldepflichtig sind alle Einrichtungen des MaBregelvollzugs und alle diejenigen Kliniken

in der Allgemeinpsychiatrie, die zu Unterbringungen ermachtigt sind. Die Erfassung erfolgt uber ein Onlineportal. Erste
Auswertungen aus dem Melderegister liegen fur die Allgemeinpsychiatrie bereits vor, nicht aber fir den MaBregelvollzug
(MRV).

Forschungsfragestellung: (1) Wie groB ist der Anteil der von ZwangsmaBnahmen betroffenen Behandlungsfalle aufge-
schlusselt nach Art der ZwangsmaBnahme (Isolierung, Fixierung, Festhalten, Zimmereinschluss, Zwangsmedikation.? (2)
Wie ist die durchschnittliche Dauer einer ZwangsmaBnahme? (3) Wie ist die kumulative Dauer der ZwangsmaBnahmen pro
betroffenem Fall? (4) Wie groB ist der Anteil von ZwangsmaBnahmen an der Aufenthaltsdauer? (5) Es sollten MaBregelvoll-
zug und Allgemeinpsychiatrie hinsichtlich der Haufigkeit und Dauer von ZwangsmaBnahmen verglichen werden.

Methode: Deskriptive Auswertung aggregierter, vollstandig anonymisierter Daten. Fur den MaBregelvollzug werden die
Daten der Berichtsjahre 2015 bis 2017 ausgewertet, fur die Allgemeinpsychiatrie Daten des Berichtsjahres 2017.
Ethikvotum: Laut Bescheid der Ethikkommission der Universitat Ulm vom 24. Oktober 2019 auf die Voranfrage zur Vorla-
gepflicht vom 23. Oktober 2019 ist ein Ethikvotum nicht erforderlich.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Datenauswertung ist erfolgt, ein wissenschaftlicher Artikel ist zur Publikation eingereicht.
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Vertiefte qualitative Bedingungsanalyse unter Zuhilfenahme des Melderegisters von

Baden-Wiurttemberg: landkreisbezogene quantitative Analyse von Kontextfaktoren
Erich Flammer, Nancy Thilo, Tilman Steinert

Hintergrund: Das Melderegister fir ZwangsmaBnahmen in Baden-Wurttemberg wird unter einer Ombudsstelle des Sozial-
ministeriums gefiihrt. Alle psychiatrischen Kliniken sind verpflichtet, fallbezogen Daten zu Altersgruppe, Geschlecht,
Landkreis des Wohnsitzes, Diagnose, zum Unterbringungsstatus, zu mechanischen ZwangsmaBnahmen und zu Zwangsme-
dikation je nach Rechtsgrundlage zu liefern. Anders als bei bisherigen Projekten werden Auswertungen nicht mit kumu-
lierten Daten, sondern mit Rohdaten verfiigbar sein. Alle in psychiatrischen Kliniken behandelten Patienten (einschlieBlich
Kinder- und Jugendpsychiatrie und Forensische Psychiatrie) werden erfasst, sowohl Unterbringungen nach PsychKHG als
auch nach §1906 BGB bzw. §§63,64 StGB. Auch die Gesamtzahl der freiwilligen Behandlungen wird erfasst.
Forschungsfragestellung: Welche Klinikstrukturmerkmale und strukturellen Versorgungsmerkmale der jeweiligen Region
(Landkreise) beeinflussen die Haufigkeit von ZwangsmaBnahmen?

Methode: Erfassung von Klinikstrukturmerkmalen und strukturellen Versorgungsmerkmalen durch strukturierte Befragung
der entsprechenden Ansprechpartner mittels Fragebogen und ggf. auch telefonisch. Zusatzlich werden weitere Informati-
onsquellen wie z. B. Qualitatsberichte der Krankenhauser ausgewertet. Die erfassten Strukturmerkmale gehen dann in ein
multivariates Regressionsmodell zur Erklarung der Varianz zwischen den Kliniken ein.

Vorlaufige Ergebnisse: Es wurden relevante Strukturmerkmale von Kliniken und Versorgungsregionen identifiziert, ope-
rationalisiert und in zwei Fragebogen Uberfiihrt. Die Datenerhebung und die Datenbereinigung sind abgeschlossen. Erste
Auswertungen sind erfolgt und es konnten Strukturmerkmale von Kliniken und Versorgungsgebieten identifiziert werden,
welche mit der Haufigkeit von ZwangsmaBnahmen assoziiert sind. Eine erste Publikation ist in Vorbereitung.

Teilhabe an Verkehr und Mobilitat bei Patienten mit chronischer Alkoholabhangigkeit
Stefan Gotzl, Tilman Steinert

Hintergrund: Chronischer Alkoholkonsum geht oft mit langfristigen korperlichen, seelischen, geistigen oder Sinnesbeein-
trachtigungen einher, welche die Erkrankten in Wechselwirkung mit verschiedenen Barrieren an der vollen und gleich-
berechtigten Teilhabe an der Gesellschaft hindern konnen. Hiernach werden nach der UN-Behindertenrechtskonvention,
welche 2008 in Kraft trat, an Alkoholabhangigkeit leidende Patienten zu den Menschen mit Behinderung gezahlt. Dieser
volkerrechtliche Vertrag soll benachteiligten Menschen den vollen Zugang zu Umwelt, Gesundheit, Bildung, Information
und Kommunikation ermoglichen und somit die Chancengleichheit verbessern.

Forschungsfragestellung: Identifikation patientenbezogener Merkmale fiir eine Teilnahme an Verkehr und Mobilitat. Ist
das Recht auf Inklusion, also der gleichberechtigten Teilhabe an der Gesellschaft gegeben? In welchem MaB ist die Mobi-
litat bei Patienten mit Alkoholabhangigkeit beeintrachtigt? Welchen Stellenwert hat Mobilitat fiir die Probanden und in
welchem AusmaB wird diese genutzt?

Methode: Es wurden Daten von insgesamt 153 Teilnehmern an den Standorten des Dornahofs Altshausen, den Einrich-
tungen der Anode e.V. in Ravensburg, als auch am ZfP Suidwirttemberg mittels Einzelinterviews erhoben. Neben der
Erhebung von soziodemographischen Daten und Fragen zu Verkehr und Mobilitat wurde die kognitive Leistungsfahigkeit
durch den Trail Making Test Typ A ermittelt. Die Ergebnisse wurden mit der Studie ,, Teilhabe an Verkehr und Mobilitat bei
Patienten mit Schizophrenie“ von F. Veit aus dem Jahr 2014 verglichen.

Ethikvotum: Ein positives Ethikvotum der Universitat Ulm Nr. 274/13 liegt vor.

Geplante Schritte: Die Arbeit ist inhaltlich fertig gestellt. Die Arbeit wird nach Formkorrektur zur Priifung und Begutach-
tung eingereicht.

Vorlaufige Ergebnisse: Laut Veit gelingt die Inklusion von Menschen mit Schizophrenie in Bezug auf Verkehr und Mobi-
litat bei einem Teil der Stichprobe sehr gut, solange die Erkrankung noch nicht zu chronisch ist und keine Komorbiditat
mit einer Suchterkrankung vorliegt (Veit 2014). Daran kniipft unsere Studie an, die belegt, dass Menschen mit Alkohol-
abhangigkeit in den Moglichkeiten ihrer Mobilitat eingeschrankt sind, vor allem was den motorisierten Individualverkehr
betrifft. Inklusion ware gegeben, wenn Alkoholabhangige, die nur noch zu einem geringen Teil liber einen Fiihrerschein
verfiigen, alternative Fortbewegungsmittel nutzen konnten, so zum Beispiel gut erreichbare offentliche Verkehrsmittel
oder Mitfahrgelegenheiten.
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Welche Umweltfaktoren begunstigen eine zwangsarme stationar-psychiatrische

Behandlung von Menschen mit Demenz
Adrian Hermann, Tilman Steinert

Hintergrund: Der Einfluss von Umweltfaktoren auf das Erleben, dessen Verarbeitung und das daraus resultierende Verhal-
ten von Menschen mit Demenz ist seit einigen Jahren zunehmend Gegenstand von Forschung. Randomisierte kontrollierte
Studien existieren nicht, sodass liberwiegend auf Pra-post-Vergleiche zurlickgegriffen wird. Allgemeiner Konsens besteht
darin, dass unter anderem Wohlbefinden und ein Gefihl von Sicherheit mit einer reduzierten Anzahl an z.B. Erregungszu-
standen einhergeht und sich damit die Wahrscheinlichkeit von ZwangsmaBnahmen reduziert.

Forschungsfragestellung: Es wird untersucht, ob eine nach aktuellem Forschungsstand demenzfreundliche Umgebung mit
einer geringeren Zahl an ZwangsmafBnahmen einhergeht.

Methode: Mixed-Method-Design mittels Experten-Interviews sowie Evaluation der untersuchten Stationen hinsichtlich
einer demenzfreundlichen Umgebung mithilfe des EHE Environmental Assessment Tool. Alle psychiatrischen Stationen in
Baden-Wirttemberg, die Patienten mit Delir und Demenz behandeln, sollen aufgesucht und eingeschlossen werden.
Geplante Schritte: Fertigstellung Studiendesign. Kontaktaufnahme zu den meldepflichtigen Einrichtungen, die Angaben
zu ZwangsmaBnahmen nach dem baden-wiirttembergischen Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz an das Fallregister melden
und eine Spezialstation fur Demenzerkrankte haben. Datenerhebung.

Zusammenhange zwischen verschiedenen Dimensionen der Angst bei Patienten einer

zahnarztlichen Praxis
Kevin Hummel, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Die psychosomatische Besetzung der Mundregion gewinnt in der Zahnmedizin zunehmend an Bedeutung.
Wie jeder anderen Korperregion auch, dricken sich hier stressbedingte seelische Prozesse aus, wie auch Motivations-
konflikte auf der interpersonellen Ebene. Psychosomatisch relevante sind das orofaziale Schmerz-Dysfunktionssyndrom,
Distress und Parafunktion, Psychodynamik der Zahnprothetik, Karies und Compliance, Mundasthetik, kieferorthopadische
Schmerzen und Dentophobie (H.J. Demmel & F. Lamprecht, 2011). Es gibt aber kaum Untersuchungen uber Angstsympto-
matik Uber Dentophobie hinaus, sowie Uiber Assoziationen verschiedener Formen der Angst.

Forschungsfragestellung: Erstens, Untersuchung von verschiedenen Angstformen (a) Dentophobie; b) interpersonelle
Angst im Sinne von Zuriickweisungsbefiirchtungen; c) subklinische Angst; d) Angstlichkeit als robuster Persénlichkeitszug)
mit Zusammenhangen unter ihnen sowie Unterschiede hinsichtlich eines multidimensionalen Variablenprofils. Zweitens,
Untersuchung von differenziellen Einflussfaktoren auf jede der untersuchten Angstform. Drittens, Untersuchung von Un-
terschieden bei vier Uibergeordneten zahnarztlichen Diagnosen (0=Mundgesundheitskontrolle; 1=Karies/Fullung (konser-
vierende Behandlung); 2=Faziale Schmerzen; 3=Chirurgische Indikation) hinsichtlich der beriicksichtigten Angstformen.
Methode: Prospektive, naturalistische Studie von 150 konsekutiv in die Untersuchung einwilligend aufgenommenen
Patienten einer groBstadtischen Zahnarztpraxis. Probanden werden Uber die Studie aufgeklart und willigen gegebenen-
falls schriftlich ein. Die Fragebogen werden im Wartezimmer der Praxis ausgefiillt, gegebenenfalls zu Hause, aber nicht
unmittelbar nach der zahnarztlichen Intervention. Das multidimensionale Variablenprofil umfasst: a) Soziodemographische
Variablen (5); b) Biographische Variablen (4); c) Zahnarztliche Variablen (3), d) Klinische Variablen (4). Die Dimensionen
der Angst werden anhand validierter Fragebogen erfasst: a) Dentophobie: Index of Dental Anxiety and Fear (IDAF-4c+); b)
Interpersonelle Angst im Sinne von Zuriickweisungsbefiirchtungen: Skala der Angst vor negativer Bewertung (SANB-5); c)
Subklinische Angst: Skala Subklinische Angst (SubA); d) Angst als Personlichkeitszug: Das Stait-Trait Angstinventar (STAI).
Die Unterschiede zwischen den Diagnosen bzw. zwischen den Angstformen fiir die einzelnen Variablen werden anhand von
Varianzanalysen (Scheffé-Tests) durchgefiihrt. Assoziationen fiir jede Zielvariable mit dem multidimensionalen Variablen-
profil werden anhand multivariater Tests durchgefuhrt. Zuordnungsassoziationen mit Zielvariablen im Vergleich werden
durch multinomiale Tests ermittelt.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm 285/17

Geplante Schritte: 1) Patientenbogen; 2) Excel-Tabelle; 3) Ethikkommission; 4) Erhebung; 5) Statistische Auswertung; 6)
Diskussion anhand einschlagiger Literatur.

Vorlaufige Ergebnisse: Statistische Auswertung abgeschlossen. Phase der Diskussion.
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Behandlungsverweigerung bei unfreiwilligem Aufenthalt - eine qualitative Untersuchung
Susanne Jaeger, Franziska Hiither (Ulm), Tilman Steinert

Hintergrund: Im Zuge von Beschliissen des Bundesverfassungsgerichtes wurden die Moglichkeiten zur Anwendung von
Zwangsbehandlungen in der Psychiatrie durch den Gesetzesgeber stark begrenzt. Ist ein Patient zur freien Willensbe-
stimmung fahig, sei eine Zwangsbehandlung grundgesetzwidrig. Die Durchsetzung dieses Rechts auf Behandlungsverwei-
gerung unter (nahezu) allen Umstanden wurde von Patienten und denjenigen, welche in ihrem Einfluss nun beschrankt
sind, unterschiedlich erlebt und schuf Konflikte. Die Art dieser Konflikte ebenso wie sich moglicherweise ergebende neue
Losungsansatze sind Gegenstand der Studie.

Forschungsfragestellung: Wie erlebten betroffene Patienten, Angehérige sowie behandelnde Arzte und Pflegekrifte die
Medikamentenverweigerung und ggf. daraus resultierende Konflikte? Welche Folgen hatte dies fiir die Beteiligten und ihr
jeweiliges Umfeld? Ziel der Untersuchung war es, die Perspektiven der Betroffenen naher zu beleuchten, Unterschiede
und Gemeinsamkeiten herauszuarbeiten und ggf. hieraus neue Losungsansatze im Konflikt zwischen Selbstbestimmung
und Firsorge zu entwickeln.

Methode: In einer qualitativen Studie wurden mit betroffenen Patienten, Angehorigen sowie behandelnden Arzten und
Pflegekraften problemzentrierte Leitfaden-Interviews durchgefiihrt. Insgesamt wurden 32 Personen befragt. Die Inter-
views wurden in Anlehnung an die Methode der Grounded Theory ausgewertet.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm No. 44/13

Aktueller Stand: Die Studie ist abgeschlossen. Die Ergebnisse wurden auf Fachkongressen prasentiert und in Form einer
Monographie sowie eines Zeitschriftenartikels veroffentlicht.

WieWohnen-BW - Wirksamkeit verschiedener Formen des unterstitzten Wohnens
fur Menschen mit seelischer Behinderung im Rahmen der Eingliederungshilfe in
Baden-Wiurttemberg

Susanne Jaeger, Marie Kampmann, Tilman Steinert, Johannes Gnauck / Sabine Herpertz (Heidelberg)

Hintergrund: Immer mehr Menschen mit seelischen Behinderungen beziehen im Rahmen ihrer Wohnform Eingliederungs-
hilfe. Vor allem im deutschsprachigen Raum fehlen allerdings wissenschaftliche Untersuchungen dazu, welche Auswirkun-
gen das Leben in unterstiitzten Wohnformen auf die Betroffenen hat und welche spezifischen Struktur- und Prozessmerk-
male der Unterstitzung hierbei wirksam werden.

Forschungsfragestellungen: Ziel des Drittmittelprojekts ist die Charakterisierung der Angebotsstruktur in vier Stadt- und
Landkreisen und der Personengruppen, die dort ambulante, intensiv-ambulante und stationare Wohnangebote nutzen.
Zudem geht es um die Ermittlung der Wirksamkeit von MaBnahmen der Eingliederungshilfe beim Wohnen. Welche Indika-
toren der Struktur- und Prozessqualitat fir Leistungen beim Wohnen stehen im Zusammenhang mit der Ergebnisqualitat?
Hieraus sollen empirisch begriindete Qualitatsstandards fur Leistungen im Bereich des unterstutzten Wohnens entwickelt
werden.

Methode: Die Studie lauft in vier baden-wiirttembergischen Stadt- und Landkreisen (Stadt Heidelberg, Rhein-Neckar-
Kreis, Landkreis Ravensburg, Bodenseekreis) in Kooperation mit dem Universitatsklinikum Heidelberg. Neben Dokumen-
tenanalysen und Experteninterviews wird eine Kohorte von Klientinnen und Klienten im unterstitzten Wohnen (Neuzugan-
ge oder Wohnformwechsler) zu 3 Messzeitpunkten untersucht (u.a. zu Social Functioning, Teilhabechancen, gedeckte und
ungedeckte Bedarfe, Lebensqualitat, Gesundheit). Die Projektfinanzierung erfolgt aus Mitteln der Stadt- und Landkreise
Baden-Wirttembergs, vertreten durch den Verband Jugend- und Soziales (KVJS).

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm No. 75/17

Aktueller Stand: Seit Ende 2019 ist die Datenerhebung abgeschlossen. Es folgt die Auswertung. Das Projekt endet nach
einer Laufzeit von drei Jahren zum 1.3.2020.
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Mediennutzung psychiatrischer Patient*innen
Marie Kampmann, Tilman Steinert

Hintergrund: GemaB der UN-Behindertenrechtskonvention ist die uneingeschrankte Nutzung von Medien ein wichtiger
Aspekt zur vollen gesellschaftlichen Teilhabe. Das Mediennutzungsverhalten kann durch eine psychische Erkrankung ver-
andert sein. Gleichzeitig konnen Medien der Information und Aufklarung tber psychische Erkrankungen dienen. Moderne
Kommunikationsmittel ermdglichen zudem ein erweitertes Therapieangebot. Im Jahr 2011 wurde die Mediennutzung
stationar behandelter Patient*innen des ZfP Stidwirttemberg im Rahmen einer explorativen Studie erstmalig erhoben.
Forschungsfragestellung: Vor dem Hintergrund des veranderten Medienangebots auf den Stationen, der allgemein stetig
steigenden Mediennutzungstendenzen in der Gesellschaft, der rasanten Entwicklungen im medialen Bereich und der zu-
nehmenden Bedeutung digitaler Medien im Gesundheitswesen (,,E-Health“, , Telemedizin“, etc.) soll in einer Replikations-
studie die aktuelle Mediennutzung von psychisch erkrankten Patient*innen erfasst werden. Ziel ist es auBerdem, magliche
Zugangsbarrieren zu identifizieren und ggf. bedarfsgerechte Verbesserungen des Medienangebots fir Patient*innen des
ZfP Sudwiirttemberg vorzunehmen.

Methode: Im Rahmen einer Vollerhebung an verschiedenen Standorten des ZfP Stidwiirttemberg werden Patient*innen
mittels eines eigens konzipierten Fragebogens zu ihrem Mediennutzungsverhalten vor/wahrend ihres Klinikaufenthaltes
befragt. Zudem wird die Zufriedenheit mit dem Medienangebot auf Station erhoben sowie die Bereitschaft, internetba-
sierte Therapieangebote zu nutzen. Die aktuellen Ergebnisse sollen mit den Ergebnissen der friiheren Studie verglichen
werden.

Ethikvotum: Die Ethikkommission der Universitat Ulm wurde iiber das Studienprojekt informiert; die Einholung eines
Ethikvotums war nicht erforderlich.

Aktueller Stand: Die Erhebungsinstrumente wurden in Hinblick auf die aktuellen Entwicklungen im medialen Bereich
Uberarbeitet. Die Erhebung der Daten ist abgeschlossen, erste Ergebnisse wurden bereits prasentiert. Weitere Datenaus-
wertungen und die Veroffentlichung der Ergebnisse sind geplant. Es zeigt sich, dass insbesondere die Internetnutzung vor
und wahrend der (teil-)stationaren Behandlung seit der ersten Erhebung im Jahr 2011 gestiegen ist. Rund drei Viertel der
befragten Patient*innen gibt an, Internet liber ein eigenes Smartphone zu nutzen.

wyAntizipatorische Daseinsverabschiedung bei Menschen im Jugendalter und im mittleren
Lebensalter ohne eine zum Tod fuhrende Erkrankung im Vergleich zu Menschen mit einer

irreversiblen zum Tod fuhrenden Erkrankung
Sarah Kramer, Jakob Baéttinger, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Das Konzept der ,,Antizipatorischen Daseinsverabschiedung® wurde bereits als anthropologisches Konstrukt
in der Auseinandersetzung mit dem eigenen Tod beschrieben und empirisch vergleichend zwischen Menschen in der Ster-
bephase und alteren Patienten in einem Heim wohnend ohne eine todliche Krankheit untersucht.
Forschungsfragestellung: Nach der Untersuchung von terminalen Patienten in jeweils einem Palliativ- und einem Hospiz-
setting sowie in einem Heim ohne eine zum Tod fiihrende Erkrankung soll zum Vergleich zwei Gruppen fern vom mit mehr
Gebrechlichkeit behafteten Alter untersucht werden, um die Praktikabilitat des Fragebogens und die differenzielle Ausei-
nandersetzung mit der eigenen Endlichkeit priifen zu konnen.

Methode: Geplant ist eine Stichprobe von mindestens 120 Probanden jeweils fur die Gruppe der Jugendlichen (18-25)
und der Menschen im mittleren Alter (40-55). Erhebung der soziodemographischen und klinischen Daten sowie Anwendung
der Fragebogen wie bei den terminalen Patienten zum genauen Vergleich. Die Interview-Fiihrenden werden eingehend
geschult. Die Gruppe der Probanden im mittleren Lebensalter werden Uber einen genehmigten Online-Fragebogen inter-
viewt. Vergleiche mit nichtparametrischen bivariaten Tests wegen der Rechtsverschiebung der Verteilungen. Multivariate
Tests, etwa lineare multivariate, auch unter Einsatz von Propensity scores. Vergleich jeweils mit den Sterbenden Proban-
den aus einer vorausgehenden Untersuchung.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm 02/19.

Geplante Schritte: 1. Abschluss der Untersuchung der Gruppe der terminalen Patienten, die dann als Gesamtvergleichs-
gruppe in die Vergleiche eingesetzt wird; 2. Abschluss der Untersuchung von Heimbewohnern; 3. Abfassung einer redu-
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zierten Fragebogenversion zum Vergleich; 4. Schulung der Interviewfiihrenden; 5. Priifung der Datenqualitat; 6. Statisti-
sche Vergleiche der Faktoren (Facetten) und Dimensionen sowie multivariate Vergleiche.

Vorlaufige Ergebnisse: Design abgeschlossen. Phase der strukturierten Datenerhebung, etwa die Halfte der vorgesehenen
Stichprobe wurde bereits untersucht.

Einflussfaktoren auf das AusmaB der therapeutischen Beziehung in der stationar-

psychosomatischen Behandlung
Michael Miiller, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Therapeutische Beziehung verweist in erster Linie auf die Qualitat der Interaktion zwischen behandelnder
und behandelter Person. Sie bezieht sich aber auch auf die Fahigkeit zu einer Kooperation, die Befahiger fur ein besseres
zielgerichtetes Behandlungsergebnis sein soll. Im ersten Sinne wird eine positive Resonanz auf personlicher Ebene und

im zweiten Sinne ein Arbeitsbindnis gemeint. In beiden Fallen spielen allgemeine Faktoren wie Zuversicht, Sympathie,
Engagement oder Selbstwirksamkeit eine Rolle. Es bleibt aber offen, ob die therapeutische Beziehung instrumentell-psy-
chologisch beeinflussbar ist oder ob sie eine Bedingung bzw. ein Effekt einer gelungenen Behandlung ist. Die Forschung
operationalisiert die therapeutische Beziehung im Sinne einer messbaren Allianz zur Erreichung konsentierter Ziele. Wel-
che Faktoren einen Einfluss auf dieses AusmaB haben, bleibt im psychiatrischen und psychosomatischen Diskurs unklar, vor
allem in dem Sinne, ob sie vorwiegend vom Patientenfaktor abhangig ist und sich als Befahiger der Therapie beeinflussen
lasst oder als gegebene GroBe hinzunehmen ist.

Forschungsfragestellung: Primares Ziel der Forschung ist die hypothesengeleitete Untersuchung der moglichen Ein-
flussfaktoren auf die abschlieBende riickwirkende Beurteilung der therapeutischen Beziehung am Ende der Behandlung;
sowohl durch Patientinnen und Patienten, als auch durch Therapeutinnen und Therapeuten. Entsprechend der Ergebnisse
aus der Versorgungsforschung werden klinische als auch Patientenfaktoren beriicksichtigt. Als klinische Faktoren werden
eingeschlossen: Psychische und somatische Symptombelastung und Funktionalitat, Suizidversuche zeitlebens, Inanspruch-
nahme von Arzten und Krankenhausern sowie Arbeitsunfahigkeit. Als Patientenbezogene Faktoren: Alter, Geschlecht,
Bildungs- und Beschaftigungssituation, Motivation und Selbstwirksamkeitsiiberzeugung. Sekundare Ziele sind die Untersu-
chung der Konvergenz oder Divergenz zwischen den Patienten und Arztperspektiven sowie zwischen AusmaB der therapeu-
tischen Beziehung und Lebensqualitit, globale Einschitzung der Anderung durch die Behandlung und Anderungsgrad der
psychischen Symptombelastung und der Funktionalitat.

Methode: Es handelt sich um eine retrospektive Untersuchung anhand einer fiir Forschungsfragen prospektiv angelegten
Basisdokumentation in der Psychosomatik. Die Stichprobe besteht aus allen liber 18 Monate aufgenommenen Patienten
(N=200), welche bei der Erhebung der qualitatssichernden Dokumentation iiber die mogliche Verwendung fiir Forschungs-
zwecke in pseudonomysierter Form aufgeklart und sich damit einverstanden erklart haben. Damit handelt es sich um eine
naturalistische Vollerhebung, weshalb weder Einschluss- bzw. Ausschlusskriterien eingesetzt noch eine a priori Powerana-
lyse erforderlich ist. Es werden kurze validierte Fragebogen eingesetzt: HAQ (Therapeutische Beziehung), GAF (Funktio-
nalitat), Mini-ICF (Funktionalitat), FLZM (Lebensqualitat), ISR (psychische Symptombelastung), PHQ-D (somatische Sym-
ptombelastung), Health-49 (Selbstwirksamkeit). Die Untersuchung erfolgt anhand von Individual- und nicht aggregierter
Daten. Die konvergenten und die divergenten Korrelationen werden anhand von Korrelationsmatrizen nach Pearson oder
bivariater Regressionsmodelle untersucht. Der statistisch kontrollierte Einfluss ausgewahlter Faktoren als Kovariaten auf
das AusmaB der therapeutischen Beziehung wird anhand von multivariaten Regressionsmodellen (mit Bootstrapping-Me-
thode und mit propensity scores) untersucht unter Angabe der anteiligen erklarten Varianz (§2) durch jede Kovariate und
fir das Gesamtmodell (R2). Fehlende Werte werden durch die Methode der multiplen Imputation geschatzt. Mogliche
Kausalitatspfade werden anhand von Strukturgleichungsmodellen im Sinne von manifesten Pfadanalysen untersucht.
Ethikvotum: Geplante Beantragung Ethikkommission Universitat Ulm als retrospektive Untersuchung.

Geplante Schritte: 1. Ubertragung aller Individualdaten in eine pseudonymisierte Datenmatrix; 2. Uberpriifung der
Datenqualitat; 3. Formulierung von Hypothesen zu den Fragestellungen; 4. Hypothesengeleiteter Einsatz von Variablen
und Tests; 5. Statistische Untersuchung; 6. Tabellarische und systematische Darstellung der Ergebnisse; 7. Diskussion der
Ergebnisse anhand einschlagiger Literatur und entlang der Fragestellungen.

Vorlaufige Ergebnisse: Studiendesign skizziert. Datenerhebung bis Januar 2020 abgeschlossen. Meldung an die Ethikkom-
mission der Universitat Ulm Januar 2020.

31



Forschungsbericht 2019

Patienten einer urologischen Praxis der vertragsarztlichen Versorgung - klinische und

versorgungsbezogene Unterschiede nach diagnostischen Gruppen
Marco NeB, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Der Dreh-und Angelpunkt der ambulanten medizinischen Versorgung stellt die vertragsarztlich tatige Praxis
dar. Sie ist Anlaufstelle aller Patienten mit allgemeinmedizinischen und fachspezifischen Krankheitsbildern und bietet
somit einen Querschnitt durch die gesamte Bevolkerungsstruktur. Fur den Urologen ist es notwendig, bestimmte psychoso-
ziale und psychosomatische Patientenmerkmale zu finden, um die Patienten im oft chronischen Leiden besser zu verste-
hen und angemessener behandeln zu konnen.

Forschungsfragestellung: Erstellung eines multidimensionalen Profils der in einer urologischen Praxis in einer urbanen Re-
gion behandelten Patientinnen und Patienten lber den Zeitraum eines Abrechnungsquartals und Ermittlung von soziode-
mographischen, klinischen, versorgungs- und personlichkeitsbezogenen Unterschieden zwischen verschiedenen diagnosti-
schen Hauptgruppen. Gruppenvergleiche fur jede Variable in bivariaten Modellen: a) Hauptdiagnosen als zu vergleichende
Gruppen; b) unterschiedliche Tumore als zu vergleichende Gruppen; c) Stadien von Benigner Prostatahypertrophie (BPH)
verglichen untereinander; d) Harnwegsinfekte bei Mannern und Frauen im Vergleich; e) Vergleich von privaten und kas-
senversicherten Patienten.

Methode: Es handelt sich um eine prospektiv angelegte, naturalistische Querschnittsuntersuchung liber den Zeitraum
eines Abrechnungsquartals, um sowohl ein multidimensionales Profil zu erstellen, als auch Gruppenunterschiede und
klinisch-psychosomatische Zusammenhange zu ermitteln. In die Studie werden Patienten eingeschlossen, die zu vier vor-
definierten Diagnosegruppen (urologische Malignome, BPS, Harnwegsinfekte, sexuelle Funktionsstorungen) zuzuordnen
sind und korperlich, geistig und sprachlich dazu in der Lage sind, die Fragebogen auszufiillen. Die Praxis behandelt ca.
1400 Patienten pro Quartal. In die Studie werden ca. 500 Patienten eingeschlossen. Die nicht einwilligenden Patienten,
die die diagnostischen Kriterien erfiillen, werden quantitativ erfasst. Es werden ebenfalls standardisierte Tests einge-
setzt, so IPSS, SOP-2, |IE-4, BRCS, GSW-6, BFI-10, Bf-S, ISR, SF-12

Ethikvotum: Ethikkommission Universitat Ulm 135/16.

Geplante Schritte: Eingrenzung der Fragestellung, der Kriterien, des Forschungsdesigns und der einzusetzenden Instru-
mente; Antrag an die Ethikkommission; Logistik der Forschungsdurchfiihrung; Systematik der Datenerhebung und der
Datenqualitat; statistische Auswertung; Interpretation der Ergebnisse.

Vorlaufige Ergebnisse: Forschungsdesign abgeschlossen. Positives Votum der Ethikkommission liegt vor. Phase der Daten-
erhebung abgeschlossen. Statistische Auswertung steht bevor.

Tiren fair offnen
Heike Rinke-Sauter, Tilman Steinert

Hintergrund: Psychiatrische Akutstationen in Deutschland sind oft geschlossen mit der Annahme, dass dies einer Gefahr-
dung der Gesellschaft oder der betreffenden Patienten vorbeugt. Davon betroffen sind auch Patienten, die sich fir eine
freiwillige Behandlung entschlossen haben oder Patienten, von denen keine Eigen- oder Fremdgefahrdung ausgeht. Eine
moglichst weitgehende Turoffnung gilt im Interesse dieser Patienten, aber auch des Stationsklimas auf solchen Stationen,
als wiinschenswert und ist Gegenstand intensiver fachlicher Debatten.

Forschungsfragestellung: Ist ein Unterschied zwischen einer konventionell gefiihrten Station im Vergleich zu einer Station,
die vermehrt versucht, die Turen zu 6ffnen, im Hinblick auf folgende Outcomes festzustellen: (1) Unterscheidet sich die
Haufigkeit aggressiver Ubergriffe gegeniiber Personal, Mitpatienten oder in Form von Autoaggressionen? (2) Unterscheidet
sich die Haufigkeit von ZwangsmaBnahmen? (3) Unterscheidet sich die Anzahl besonderer Vorkommnisse wie Entweichen,
Gefahrdung der Gesellschaft oder suizidalem Verhalten? (4) Unterscheidet sich die Anzahl von Tagen mit offenen Tiiren
bei untergebrachten Patienten? Ferner sollte ermittelt werden, bis zu welchem Grad eine Turoffnung unter intensivierten
Anstrengungen gelingt.

Methode: Die Studie wurde parallel an der psychiatrischen Abteilung in Friedrichshafen und an der Universitat Tubingen
durchgefiihrt. Jeweils gibt es zwei Aufnahmestationen, die baugleich sind und Patienten alternierend aufnehmen. Die
Interventionsstationen installierten zusatzliche personelle Kapazitaten, wochentliche Besprechungen, Erarbeitung von Be-
treuungskonzepten und identifizierten Risikopatienten, fiir die gegebenenfalls EinzelbetreuungsmaBnahmen durchgefiihrt
werden sollten. Alle Krankenakten werden retrospektiv in Bezug auf die zu analysierenden Outcomes untersucht. Die
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Analyse erfolgt nach Interventions- und Kontrollstation, Rechtsgrundlage des stationdren Aufenthalts, Alter, Geschlecht,
Hauptdiagnose, Nebendiagnose und Fallzahl.

Projektstand: Phase der empirischen Datenerhebung der Interventionsstation ist abgeschlossen. Die Datenerhebung der
Kontrollstation und die statistische Aufarbeitung stehen noch aus.

»Antizipatorische Daseinsverabschiedung® bei Menschen mit einer irreversiblen zum Tod
fuhrenden Erkrankung im Vergleich zu alteren Patienten in Heimen ohne eine Erkrankung

zum Tode: Gibt es eine unterschiedliche Auseinandersetzung mit dem eigenen Tod?
Ursula Stabenow, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Die antizipatorische Daseinsverabschiedung (in der Literatur als ,,Trauer* aufgefasst) kann als individueller
Verarbeitungsprozess hinsichtlich dem Erloschen des eigenen Daseins als heilsame aufarbeitende Vorwegnahme hinsicht-
lich einer existentiellen Bewaltigungsstrategie einer Grenzsituation aufgefasst werden, die Grenzsituation des Mensch-
seins schlechthin.

Forschungsfragestellung: Setzen sich Menschen in einer terminalen Phase ihres Lebens aufgrund einer Krankheit zum
Tode anders als altere Menschen, die den Horizont des Ablebens zeitlich naher spuren, aber unter keiner Krankheit zum
Tode leiden, starker mit Fundamentaldimensionen des Menschseins in Bezug auf den eigenen Tod auseinander?

Methode: Hierfir wird das theoretische Konstrukt in einen Fragebogen Ubersetzt (funf Dimensionen und zehn Faktoren,
51 Fragen). Die Stichprobe (N=183) setzt sich aus Hospizbewohnern (n=63) und Patienten auf einer Palliativstation (n=60)
zusammen, die mit Heimbewohnern (n=60) verglichen werden. Es werden 18 Kovariaten aus drei Kategorien (soziodemo-
graphisch, klinisch, anamnestisch) hinzugenommen, sowie der BFI-10. Unterschiede werden bivariat mit Mann-Whitney-
Tests und multivariat mit linear multivariaten (Bootstrapping-Methode) und logistischen Tests sowie mit propensity scores
berechnet.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm 42/12, erweiterte Beantragung und Genehmigung 235/18.

Geplante Schritte: 1. Eingrenzung der Fragestellung, Prifung der Machbarkeit; 2. Kontaktaufnahme mit den Verantwort-
lichen der Institutionen; 3. Entwurf des theoretischen Modells und eines entsprechenden Fragebogens zur ,,Antizipatori-
schen Daseinsverabschiedung“; 4. genaue gesprachstherapeutische Logistik erarbeiten; 5. Logistik der konsekutiven Er-
fassung aller Patienten und der Nachuntersuchung festlegen; 6. Statistische Untersuchung; 7. Diskussion der Adaquatheit
zwischen empirischen Ergebnissen und anthropologischem Konstrukt.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Objektivitat des eingesetzten Fragebogens scheint ausreichend zu sein. Cronbachs alpha ist
knapp ausreichend nach Bereinigung der Einzeltests; die besten Werte sind fir die Teilstichprobe der Heimbewohner und
fur die Dimension der Daseinsversohnung; alpha: fur den Gesamtfragebogen 0,85-0,92. Hohe Korrelation zwischen den
Dimensionen und den jeweiligen Faktoren (r=0,80) und schwache zwischen den jeweiligen Faktoren (<0,39 mit Ausnah-
me Dimension V). Alle Dimensionen und Faktoren weisen eine starke rechtsschiefe Verteilung auf. Hospizbewohner und
Palliativpatienten unterscheiden sich kaum klinisch und in den Schwerpunkten der Auseinandersetzung mit dem Tod. Die
Teilstichprobe der ,,Sterbenden“ unterscheidet sich stark von der Teilstichprobe der Heimbewohner in der Auseinander-
setzung mit dem eigenen Tod, vor allem in den Dimensionen ,,Ablauf der Daseinszeit“ und ,,Altruistische Sorge“ sowie

im Faktor ,,Annahme*“. Die Dimensionen weisen mittelstarke Korrelationen untereinander auf. Frauen sowie unabhangig
vom Geschlecht Menschen mit hoheren Werten auf den Personlichkeitsdimensionen ,,Offenheit® und ,,Vertraglichkeit*
setzen sich intensiver mit diesen Dimensionen auseinander. Die zwei identifizierten latenten Klassen spiegeln Menschen
mit jeweils starker und maBiger Auseinandersetzung mit allen Dimensionen zugleich; Frauen, hoheres Alter, Sterbephase,
Offenheit und Vertraglichkeit haben eine hohere Wahrscheinlichkeit, in die Gruppe der starkeren Auseinandersetzung zu
gelangen.
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Implementierung der S3-Leitlinie zur Pravention von Zwang und Gewalt: eine 2-jahrige
multizentrische randomisierte Matched-Pair-Wartelisten-Kontrollstudie mit erganzenden

qualitativen Interviews

Tilman Steinert (Principal Investigator), Sophie Hirsch, Dorothea Sauter, Marie Kampmann; Lieselotte Mahler, Celline
Cole, Angelika Vandamme (Charité Berlin); Andreas Bechdolf, Johanna Baumgardt, Felix Biihling-Schindowski, Stefan
Weinmann (St. Urban Berlin); Rainer Muche (Biometrie Ulm)

Hintergrund: 2018 wurde zeitgleich mit dem Urteil des Bundesverfassungsgerichts zu Fixierungen die S3 Leitlinie ,,Ver-
meidung von Zwang: Pravention und Therapie aggressiven Verhaltens“ unter Federfiihrung des Antragstellers publiziert.
Empfehlungen zur Implementierung auf psychiatrischen Stationen mit einem 12 Punkte-Programm wurden Ende 2018 von
der Fachgesellschaft DGPPN verabschiedet. Ziel des Vorhabens ist die Implementierung und Evaluation auf 52 psychiatri-
schen Stationen, die unfreiwillig behandelte Patienten versorgen.

Forschungsfragestellung: Ist die Intervention wirksam in der Reduktion von ZwangsmaBnahmen?

Methode: Es wird eine multizentrische 1:1 zufalls-gematchte verbundene Studie mit Wartekontrolldesign fiir 52 Stationen
durchgefiihrt. Die 26 Kontrollstationen erhalten die Intervention ein Jahr spater. Die Evaluation beinhaltet auf Organisa-
tionsebene den Stand der Leitlinienerfiillung zu den verschiedenen Messzeitpunkten mittels einer zu diesem Zweck ent-
wickelten Skala und auf der Ebene der Patientenversorgung die kumulierte Haufigkeit und Dauer von ZwangsmaBnahmen
und die Haufigkeit aggressiver Ubergriffe. Zahlreiche Kontrollvariablen wir StationsgroBe, Personalbesetzung etc. werden
beriicksichtigt

Ethikvotum: Universitat Ulm 55/19 v. 4.9.2019

Geplante Schritte: Rekrutierung der teilnehmenden Kliniken bis Studienbeginn 3/2020. Ethikvoten eingeholt, Daten-
schutzkonzept erstellt, Zeitplan und Meilensteine sind festgelegt.

Potential: Mit einer gelungenen Implementierung und einem damit vergebenen Siegel der Fachgesellschaft hatten wir in
Deutschland einen international vorbildlichen Stand in diesem Aspekt der Versorgung besonders schwer psychisch erkrank-
ter Menschen erreicht, der im immer wieder kritisch gefiihrten Diskurs hervorragend bestehen konnte.

Auftreten von Appendizitiden unter der Einnahme von Clozapin
Tilman Steinert, Franziska Jans

Hintergrund: In der forensischen Klinik Weissenau fielen in den vergangenen Jahren unter mit Clozapin behandelten Pati-
enten 6 Falle von kompliziert verlaufenden Appendizitiden auf. Basierend auf diesen klinischen Beobachtungen ergab sich
die Fragestellung, ob moglicherweise ein Zusammenhang zwischen der Einnahme des atypischen Neuroleptikums Clozapin
und dem Auftreten von akuten Appendizitiden und Besonderheiten des Verlaufs bei dieser interkurrenten Erkrankung
bestehen konnte.

Trotz des breiten Spektrums bekannter Nebenwirkungen bei Clozapin sind Berichte Uber gastrointestinale Komplikationen
und speziell Appendizitiden in der Literatur bisher sparlich. Ein Zusammenhang zwischen der Einnahme von Clozapin und
dem Auftreten von Appendizitiden ware jedoch durchaus vorstellbar.

Forschungsfragestellung: Der mogliche Kausalitatszusammenhang zwischen der Einnahme von Clozapin und dem Auftre-
ten von akuten Appendizitiden soll naherungsweise beurteilt werden.

Methode: Die Patientenfalle wurden mit einer Ausnahme (Ablehnung durch den Patienten) im Hinblick auf die Fragestel-
lung retrospektiv aufgearbeitet. Die Daten wurden aus gut dokumentierten Patientenakten bzw. aus dem elektronischen
Krankenhausinformationssystem (KIS nexus) erhoben und analysiert.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm Nr. 376/19

Geplante Schritte: Nach der retrospektiven Aufarbeitung der Patientenfalle soll zunachst eine Beurteilung der Kausalitat
nach der Methode von Begaud erfolgen, um die mogliche Kausalitat dieser seltenen, aber potenziell lebensbedrohlichen
Ereignisse abschatzen zu konnen. Des Weiteren soll eine epidemiologische Einordnung mit Bestimmung der Inzidenz fiir
das Auftreten von Appendizitiden unter der Einnahme von Clozapin erfolgen.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Datenerhebung ist abgeschlossen. Derzeit erfolgt eine Kausalitatsbeurteilung sowie eine epi-
demiologische Einordnung.
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Vergleichende Analyse des subjektiv empfundenen Zwangs bei der Medikamenten-
einnahme von Bewohner*innen im ambulanten und stationar betreuten Wohnen mit
stationar allgemeinpsychiatrisch behandelten Patient*innen mit schizophrenen und

bipolaren Storungen
Nancy Thilo, Tilman Steinert

Hintergrund: Im psychiatrischen Wohnbereich gibt es bis dato kaum Untersuchungen, obwohl der komplementare Sektor
eine tiefergehende Betrachtung des Lebens mit regelmaBiger Einnahme von Medikamenten ermoglicht. Deshalb wurden
48 Bewohner*innen mit schizophrenen und bipolaren Storungen, die freiwillig im psychiatrischen Wohnbereich leben,
rekrutiert und zu ihrem subjektiven Zwangserleben bei der Medikamenteneinnahme befragt. Die Studie erganzt Befragun-
gen aus dem Vorgangerprojekt, welches Interviews mit 92 stationar freiwilligen und untergebrachten Patient*innen auf
allgemeinpsychiatrischen Stationen umfasst.

Forschungsfragestellung: Es soll eruiert werden, ob und inwieweit Bewohner*innen in Einrichtungen des ambulanten und
stationaren Wohnens in den Landkreisen Ravensburg und Bodensee im Vergleich zu stationar behandelten Patient*innen
Zwang bei der taglichen antipsychotischen Medikamenteneinnahme empfinden und welche Faktoren zu einem hoheren
Gefihl an Zwang fuihren konnen.

Methode: Eine Adaption der Admission Experience Survey (aAES) und zwei visuelle Analogskalen wurden zur Erhebung des
subjektiven Zwangserlebens eingesetzt. Der Fragebogen zur Krankheitseinsicht (FKE-10), die Drug Attitude Inventory (DAI-
10) und die Brief Psychiatric Rating Scale (BPRS-24) kamen zur Anwendung. Es wurden sowohl Unterschiede zwischen den
Gruppen und Zusammenhange mit dem Zwangserleben untersucht, als auch ein Pradiktionsmodell zum Herausstellen von
moglichen Einflussfaktoren auf das Empfinden von Zwang berechnet.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm Nr. 397/18

Geplante Schritte: Die Datenerhebung- und auswertung ist fir die allgemeinpsychiatrische Stichprobe und den Wohnbe-
reich abgeschlossen.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Ergebnisse werden in Form einer Dissertation zeitnah veroffentlicht.

Prozessoptimierung im MaBregelvollzug Baden-Wirttemberg - Fortfuhrung einer

Forensischen Basisdokumentation
Joachim Traub: Mitarbeit bei dem vom Sozialministerium Baden-Wirttemberg initiierten Projekt
(Leitung: Prof. Hoffmann, PD Ross; Reichenau)

Hintergrund: Zwischen den Landgerichtsbezirken in Baden-Wirttemberg gibt es zum Teil erhebliche Unterschiede in den
Einweisungsraten in die forensische Psychiatrie wie unterschiedliche Pravalenzwerte (Bettenmesskennziffer) und Behand-
lungsdauern der einzelnen Forensischen Kliniken.

Forschungsfragestellung: Aktuelle Forschungsschwerpunkte wurden keine formuliert, die jahrlichen Erhebungen wurden
fortgefiihrt.

Methode: Die Forensische Basisdokumentation Baden-Wirttemberg (Fodoba) enthalt 35 Kernbereiche oder Items, die in
weitere Kategorien mit Wertelisten aufgefachert werden. Insgesamt sind rund 140 Eintragungen zu machen. Die Angaben
sind anonymisiert, aber jeweils patientenbezogen. Die Entwicklung der einzelnen Merkmale Uiber den Zeitverlauf von
inzwischen 9 Jahren wird Uiber eine lineare Trendanalyse dargestellt.

Reden wir uUber dieselbe MaBregel? Zur Diskussion Uber den §64 StGB
Joachim Traub, Jan Querengasser

Hintergrund: Uber die MaBregel des § 64 StGB und ihre Wirksamkeit wird seit Jahren geforscht - teilweise mit wider-
spriichlichen Ergebnissen - und entsprechend in der Fachoffentlichkeit diskutiert. Dabei scheint der Aspekt der Regionali-
tat eine wichtige Rolle in der Bewertung zu spielen. Obwohl der § 64 StGB einheitliches Bundesrecht ist, finden sich unter-
schiedliche landerspezifische Handhabungen mit deutlichen Auswirkungen auf die Anordnungsschwelle und die Anzahl der
untergebrachten Patienten.
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Methode: Datengrundlage sind samtliche Neuanordnungen in den § 64 StGB Uber 21 Jahre fiir die alten Lander der BRD.
Eine vollstandige Ubersicht fiir alle Bundeslander liegt von 2010 bis 2015 vor (Daten der Strafverfolgungsstatistik 24311
von 1995 - 2015). Lander mit niedrigen Inzidenzraten (Neuanordnungen auf 100000 Einwohner) werden mit einem Land
mit hohen Inzidenzraten fiir diesen Zeitraum verglichen, dabei werden jeweils etwa 5000 Falle untersucht. Es werden
soziodemographische Daten, Deliktkategorien und Angaben zu den Vorstrafen ausgewertet.

Ergebnisse: Etwa ein Drittel aller § 64 StGB Neuanordnungen (insgesamt @ 2429 pro Jahr) im untersuchten Zeitraum stammt
aus dem Bundesland Bayern. Die Inzidenzrate liegt hier etwa dreimal so hoch wie bei der Auswahl der Lander mit niedriger
Inzidenzrate. In den Patientenmerkmalen bildet sich diese Tendenz zu einer niederschwelligen Anordnung durch mehr Delin-
quenten mit voller Schuldfahigkeit, BtMG- und Raubdelikten, in geringeren Haftzeiten und weniger Vorstrafen ab.

Datenuiberblick zu Auslandern in der Unterbringung gemaR § 63 StGB
Joachim Traub

Hintergrund: Der Anteil der Auslander im MaBregelvollzug gemal § 63 StGB steigt seit Jahren an. Bei unterstellter Kom-
munikationseinschrankung durch Sprache, kultureller Unterschiede im Verstandnis einer Behandlung und Problemen in
der Finanzierung der notwendigen Nachbetreuung stellen Auslander in der Forensischen Psychiatrie eine Herausforderung
dar. Wegen dieser Problematik parallel zur anhaltenden politischen Diskussion iiber Migration erscheint ein Uberblick iiber
die bisherige Datenlage sinnvoll. Beim Bemuhen um Sachlichkeit stoBt bereits die Definition des Begriffes ,,Migrant* auf
Schwierigkeiten. Als Losung wurde die juristische Definition (Staatsangehorigkeit) ibernommen, damit auch Vergleiche
mit der Allgemeinen Delinquenz moglich werden. Nachdem im Vorjahr dieses Thema fur Baden-Wirttemberg auf der
Grundlage der Forensischen Basisdokumentation Baden-Wiirttemberg untersucht wurde, erfolgte aktuell ein Uberblick
Uber alle Bundeslander.

Methode: Die Entwicklung des Auslanderanteils wird Uber die Neuzuweisungen (n=13 385) Uiber einen Zeitraum von 21
Jahren fur die alten Lander der BRD aufgezeigt und mit den Verurteilungen wegen erheblicher Delikte (> 2 Jahre Haft;
n=231194) verglichen, dabei werden soziodemographische Daten und Deliktkategorien ausgewertet. Fur den aktuellen
Zeitraum von 2010 - 2015 liegen die entsprechenden Daten fur alle Bundeslander vor (Neuzuweisungen n=5008; Verurtei-
lungen > 2 Jahre Haft; n=69 112). Fir diesen Zeitraum wurden die Daten entsprechend ausgewertet. Erganzend werden
Inzidenzraten und das Relative Risiko berechnet. Datengrundlage sind jeweils vollstandige Angaben des Forschungsdaten-
zentrums der Lander bzw. des Statistischen Bundesamtes (Strafverfolgungsstatistik EVAS-Nr. 24311 von 1995 - 2015 und
Bevolkerungsstatistik)

Ergebnisse: Dem erhohten Anteil von Auslandern bei den Neuanordnungen gemal § 63 StGB steht ein noch hoherer Anteil
bei den Erheblichen Delikten entgegen. In den Patientenmerkmalen ergeben sich teilweise deutliche Unterschiede in den
Deliktkategorien, so dass von nur geringen Uberschneidungen zur Allgemeinen Kriminalitit ausgegangen werden kann. Bei
Auslandern liegen mehr Gewalt- und weniger Sexualstraftaten vor, im Bereich der Allgemeinen Delinquenz mehr BtMG-
Delikte. Auch hier ergibt sich kein hoherer Anteil bei Sexualstraftaten. Bei den Neuanordnungen gemaR § 63 StGB zeigen
Auslander einen hoheren Anteil bzgl. Schuldunfahigkeit, so dass diagnostisch eher von Psychosen ausgegangen werden
kann. Insgesamt wirkt psychische Erkrankung bei Auslandern offenbar als protektiver Faktor gegen eine erhebliche Straf-
tat.

Zuweisungen der Justiz in den MaBregelvollzug (,,Aburteilungen®) der BRD (alte Lander).
Entwicklung im Zeitraum 1995 - 2009

Joachim Traub, Erich Flammer, Gerd Weithmann

Hintergrund: Von den Justizverwaltungen wird in Form der jahrlichen Strafverfolgungsstatistiken der Statistischen
Landesamter eine ausfuhrliche Dokumentation aller Ab- bzw. Verurteilungen erstellt. Auch die Zuweisung in den MafBre-
gelvollzug, der Grad der Schuldunfahigkeit, Anlassdelikte, Vorstrafen, Straflange, Alter der Abgeurteilten u.a. werden
erfasst.

Fragestellung: Durch eine Aufarbeitung dieser Informationen liber die zugewiesenen Patienten des MaBregelvollzuges
sollen Entwicklungen im Zeitraum uber 15 Jahre erkennbar werden. Erganzend zu der bisherigen Datengrundlage wurden
2017 die aktuellen Angaben der Jahre 2010 - 2015 angefordert und mit der Auswertung begonnen. Mit der gleichzeitig
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moglichen Erfassung der in den Strafvollzug eingewiesenen Delinquenten mit vergleichbar schweren Straftaten konnen
kriminologische Effekte von Entwicklungen im Gesundheitssystem unterschieden werden.

Methode: Die Daten wurden uber das Forschungsdatenzentrum der Lander geliefert und vorausgewertet. Die Entwicklung
der einzelnen Merkmale im Zeitverlauf wurde bisher liber polynome oder lineare Annaherungsgleichungen dargestellt.

Die Umsetzung der bisher jahresbezogenen Datensatze zu einem gemeinsamen Datenpool mit der Moglichkeit einer Zeit-
reihenanalyse bzw. logistischen Regression erschien grundsitzlich sinnvoll, methodisch nach tiefergehenden Uberlegungen
jedoch fraglich, so dass eine Riickkehr zu einfacheren Auswertungsprinzipien erfolgte.

Ergebnisse: Die errechneten Ergebnisse bestatigen die Zunahme des Anteils der schuldunfahigen Patienten im Bereich der
§63-StGB-Patienten bei mittlerer Gewalttatigkeit. Ebenso wird bestatigt, dass die allgemeine Kriminalitatsentwicklung
unabhangig von den Zuweisungen in den MaBregelvollzug gemaB §63 StGB verlauft. Zwei Artikel sollen in internationalen
Zeitschriften veroffentlicht werden.

Padosexuelle Delinquenten im § 63 StGB: Entwicklung von 1995 - 2015

Joachim Traub

Hintergrund: Fiir den MaBregelvollzug gemaR § 63 StGB stellen die Patienten mit padosexuellen Delikten eine besondere
Herausforderung dar. Sie haben in der Offentlichkeit eine dhnlich hohe Aufmerksamkeit wie aktuell die Fliichtlinge. Diese
Patienten hatten dadurch seit 20 Jahren einen groBen Einfluss auf die Gestaltung - und auch angemessene Finanzierung -
des MaBregelvollzuges.

Forschungsfragestellung: Die Anzahl dieser Patienten geht nach den Daten der Forensischen Basisdokumentation in
Baden-Wurttemberg seit Jahren zuriick. Da auch in der Diskussion um die Schuldfahigkeit inzwischen eher eine hohere
individuelle Verantwortlichkeit der Delinquenten angenommen wird, ware eine Verlagerung dieser Patienten in den Straf-
vollzug anzunehmen. Dazu sollen die entsprechenden Neuanordnungen verglichen werden.

Methode: Fiir einen Uberblick zur Datenlage werden alle juristischen Neuanordnungen in den §63 StGB wegen padosexu-
eller Delikte von 1995 - 2015 untersucht. Datengrundlage sind die Standardisierten Off-Site-Files der Strafverfolgungssta-
tistik (EVAS 24311) des Forschungsdatenzentrums der Statistischen Landesamter. Es wird der aktuelle Stand fur Deutsch-
land beschrieben sowie die Entwicklung von 1995 - 2015 fur die alten Bundeslander. Zum Vergleich mit dem Strafvollzug
werden alle padosexuellen Delikte ab einer Verurteilung zu 2 Jahren Haft herangezogen.

Ergebnisse: Die Anzahl aller juristisch abgeurteilten Padosexuellen Delikte ab 2 Jahren Haft bzw. §63 StGB ist nach einem
Maximum um das Jahr 2005 etwa wieder auf dem Stand von 1995 angekommen. Der Anteil der Neuanordnungen in den
§63 StGB geht dabei kontinuierlich zurlick. Die Inzidenzraten der einzelnen Bundeslander folgen diesem Trend. In einzel-
nen Bundeslandern (z.B. Berlin) erfolgen Neuanordnungen in den § 63 StGB nur noch in Einzelfallen. Eine Verlagerung der
Delinquenten in den Strafvollzug ist nur regional erkennbar.

Frauen im MaBregelvollzug
Joachim Traub, Sabrina Szabo

Hintergrund: Fiir eine Ubersicht zum teilweise mystifiziert dargestellten Thema ,,Frauen im MaRregelvollzug“ erscheint
eine Wiedergabe der Datenlage zu diesem Thema sinnvoll. Ubergreifende, klinische Angaben zum MaRregelvollzug in
Deutschland liegen nicht aktuell vor. Der juristische Datensatz zu den Neuanordnungen kann wie bei den anderen For-
schungsprojekten der Forensischen Psychiatrie herangezogen werden.

Forschungsfragestellung: Unterscheiden sich Frauen in der Haufigkeit oder in den Fallmerkmalen von mannlichen Patien-
ten im MaBregelvollzug? Ergeben sich Hinweise aus dem Strafvollzug auf parallele Effekte, die als Uibergreifende krimino-
logische Zusammenhange begriffen werden konnen?

Methode: Fiir einen Uberblick zur Datenlage werden die juristischen Neuanordnungen von Mannern und Frauen in die
§§63 und 64 StGB von 1995 - 2015 gegeniibergestellt. Datengrundlage sind die Standardisierten Off-Site-Files der Straf-
verfolgungsstatistik (EVAS 24311) des Forschungsdatenzentrums der Statistischen Landesamter. Es wird der aktuelle Stand
fur Deutschland beschrieben sowie die Entwicklung von 1995 - 2015 fuir die alten Bundeslander. Zum Vergleich mit dem
Strafvollzug werden alle Delikte ab einer Verurteilung zu 2 Jahren Haft herangezogen.
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Ergebnisse: Die allgemein bekannten Unterschiede zwischen Frauen und Mannern bilden sich auch in der vorliegenden
Untersuchung ab. Frauen zeigen in allen Gruppierungen eine weit geringere erhebliche Kriminalitat als Manner, die
Deliktstruktur in den einzelnen Gruppierungen (MaBregeln §863 und 64 StGB, erhebliche Delikte im Strafvollzug) ergibt
aber ein jeweils ahnliches Muster wie bei den Mannern. In der MaBregel gemal § 63 StGB steigt der Anteil der Frauen von
8% auf 13% an. In den Fallmerkmalen der Frauen kann zunehmend ein Muster beschrieben werden, das fiir schizophrene
Patientinnen (Schuldunfahigkeit, impulsive Gewaltdelinquenz, hoheres Alter) zutreffend erscheint.

Langzeitverlauf bei Patientinnen und Patienten mit dissoziativen Krampfanfallen mit und

ohne zusatzlich bestehender Epilepsie
Carmen Uhlmann, Laura Bramisch

Hintergrund: Bei Patientinnen und Patienten mit dissoziativen Anfallen mit und ohne zusatzlich bestehender Epilepsie

ist der Verlauf der Erkrankung Uber einen Zeitraum von mehreren Jahren nach Klinikaufenthalt mit Diagnosestellung und
Therapieanbahnung unklar. Langzeitstudien hierzu fehlen.

Forschungsfragestellung: Es stellt sich die Frage, ob und wie Patienten mit dissoziativen Anfallen adaquat behandelt
werden konnen und ob eine zusatzlich bestehende Epilepsie die Behandlung erschwert. Haufig wird diesen Patienten nach
Diagnosestellung eine Psychotherapie empfohlen. Es ist jedoch unklar, ob diese Behandlung langerfristig tatsachlich im
Zusammenhang zu einem auf Dauer entscheidenden Therapieerfolg steht.

Methode: Retrospektive Erhebung liber postalische Befragung aller im Zeitraum 2000 bis 2014 behandelten Patienten in
der Abteilung Epileptologie in Weissenau mit der Diagnose dissoziative Krampfanfalle. Der Fragebogen enthalt Variablen
zu Erfassung des Verlaufes der dissoziativen Anfallshaufigkeit, Zeitpunkt der Diagnosestellung, epileptische Komorbiditat,
Behandlungen, Therapieempfehlung, psychotherapeutische MaBnahmen, Medikation, soziale Integration und Lebensquali-
tat. Alle 415 in der Studienzeit behandelten Patientinnen und Patienten wurden angeschrieben und um Mitarbeit gebeten.
Projektstand: Promotion ist abgeschlossen, Ergebnisse wurden auf Kongressen prasentiert, eine Publikation ist in Vorbe-
reitung

Vorlaufige Ergebnisse: Insgesamt wurde von 63 Patientinnen und Patienten der Fragebogen ausgefiillt und zuriickgesen-
det (Rucklauf 15%). Die Haufigkeit dissoziativer Anfalle nahm im zeitlichen Verlauf der Erkrankung deutlich ab, die Betrof-
fenen berichteten liberwiegend von weniger als einem Ereignis pro Monat. Ein Drittel der Patient*innen wurde anfallsfrei,
Uber zwei Drittel berichteten von einer deutlichen Anfallsreduktion. Psychotherapie wurde als hilfreich erlebt, wobei 50%
der Befragten eine Psychotherapie nach dem stationaren Aufenthalt absolvierten.

Vergleich der gesundheitsbezogenen Lebensqualitat zwischen Menschen mit Epilepsie

und Menschen mit Multipler Sklerose
Carmen Uhlmann, Hanna Dzierzega

Hintergrund: Die Lebensqualitat ist bei chronischen neurologischen Erkrankungen deutlich verringert. Allerdings scheint
die Wahl des Messinstrumentes entscheidend dazu beizutragen, wie die Lebensqualitat subjektiv einschatzt wird. Unspe-
zifische, also nicht auf eine spezielle Erkrankung angepasste Instrumente scheinen die Lebensqualitat in einer Breite, also
mehr als subjektives Wohlbefinden zu erfassen. Ein wissenschaftlicher Vergleich zwischen zwei chronisch-neurologischen
Erkrankungen (Epilepsie und MS) auf dieser Ebene fehlt hierzu.

Forschungsfragestellung: Es stellt sich die Frage nach moglichen Unterschieden in der empfundenen Lebensqualitat im
Sinne des subjektiven Wohlbefindens bei chronischen neurologischen Erkrankungen wie der MS und Epilepsie. Bericksich-
tigung finden auch Variablen der Krankheitsverarbeitung, objektive Krankheitsfaktoren und psychische Faktoren.
Methode: Prospektive Querschnittstudie mit Erfassung der Lebensqualitat und erkrankungsbedingter sowie personenbezo-
gener Merkmale von Patientinnen und Patienten der beiden Erkrankungsgruppen in Selbsthilfeorganisationen.
Projektstand: Promotion ist abgeschlossen, Publikation ist in Vorbereitung

Vorlaufige Ergebnisse: Insgesamt wurden jeweils 45 Patientinnen und Patienten pro Gruppe mit dem erstellten Frage-
bogen befragt. Nach den Analysen sind erwartungsgemaB die Patienten der MS-Gruppe alter und berichten damit auch
von einer korperlich schlechteren Lebensqualitat. Im psychischen Bereich der krankheitsbezogenen Lebensqualitat sind
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die Unterschiede zwischen den beiden Gruppen geringer als erwartet, tendenziell aber in der Gruppe mit an Epilepsie
erkrankten schlechter.

Selbstverletzung und Suizidalitat bei Borderline-Personlichkeitsstorung nach der

Interpersonalen Theorie suizidalen Verhaltens
Carmen Uhlmann

Hintergrund: Eines der zentralen Merkmale der Borderline-Personlichkeitsstorung ist die gestorte Affektregulation. Die
Reizschwelle gegeniiber emotionalen Stimuli ist erniedrigt und die Patientinnen und Patienten reagieren mit rasch auf-
schieBenden Affektregungen. Das hohe Erregungsniveau bildet sich dann nur verzogert zuriick. Solche Zustande extremer
Anspannung bei gleichzeitiger Unmaglichkeit einer Differenzierung von Gefiihlsqualitaten wie Wut, Angst, Trauer oder
Verzweiflung werden als aversiv und qualend empfunden. Zur Losung oder Verbesserung dieser Zustéande haben Patientin-
nen und Patienten mit einer solchen Affektregulationsstorung unter anderem selbstverletzendes oder suizidales Verhalten
in ihrem Bewaltigungsrepertoire.

Forschungsfragestellung: Aufgrund der Tatsache, dass die Suizidrate bei Borderline-Personlichkeitsstorung deutlich er-
hoht ist, stellt sich die Frage, in welchem Zusammenhang selbstverletzendes Verhalten und Suizidversuche stehen. Nach
neueren Erkenntnissen riickt hierzu die Theorie von Joiner in den Fokus. Diverse Studienergebnisse konnten selbstverlet-
zendes Verhalten als Risikofaktor fiir Suizidversuche bestatigen. Wahrend eines akutpsychiatrischen Aufenthaltes sollte
selbstschadigendes oder suizidales Verhalten besonders intensiv zu beobachten und zu erforschen sein, da der Grund fir
eine akutpsychiatrische Aufnahme in dieser Patient*innengruppe haufig schwere Selbstverletzungen oder Suizidversuche
sind.

Methode: Prospektive Studie mit Befragung von Patientinnen und Patienten nach kiirzlich stattgefundener Selbstverletzung.
Projektstand: Projekt ist in Planung.

Review zur Anwendung von Biofeedback-Verfahren bei Depression
Carmen Uhlmann, Petra Schmid

Hintergrund: Biofeedback-Methoden gelten als relativ nebenwirkungsfreie zusatzliche Therapieoptionen bei psychischen
Storungen wie beispielsweise bei Depression. Als spezifische Wirkmechanismen haben sich bei dieser Symptomatik die
Beeinflussung des Vagusnervs uber den Parameter Herzratenvariabilitat und die Veranderung bestimmter EEG-Frequenzen
Uber spezifische Hirnregionen etabliert.

Forschungsfragestellung: Es sollte untersucht werden, wie sich der empirische Stand zur Effektivitat diverser Biofeed-
backmethoden bei Patienten mit Depression aktuell darstellt.

Methode: Die relevanten Studien wurden uber eine selektive Literatursuche im Dezember 2017 in den Datenbanken
PubMed und CINAHL identifiziert. Als Suchbegriffe wurden fur Intervention ,,Biofeedback® bzw. ,,Neurofeedback® defi-
niert, fur die Population ,,Depression®. Es wurden Studien in deutscher oder englischer Sprache eingeschlossen, bei denen
die depressive Symptomatik das primary outcome war. Ausgeschlossen wurden Einzelfallstudien, Untersuchungen mit nur
einer einzelnen Feedback-Sitzung, Real time fMRI-Feedback-Studien sowie padiatrische Studien.

Projektstand: Dateninterpretation ist abgeschlossen, Teilergebnisse wurden auf Kongressen prasentiert, Publikation ist
eingereicht

Ergebnisse: Insgesamt wurden nach Durchsicht 12 Studien in das Review aufgenommen, davon 8 fiir Biofeedback der
Herzratenvariabilitat (HRV) und 4 fur Neurofeedback. Es zeigten sich durchweg gute Effektstarken fiir beide Arten des
angewendeten Feedbacktrainings. Beinhalteten Kontrollinterventionen Entspannungstechniken oder Placebo-Feedback,
zeigten sich auch hier Uberraschend gute Ergebnisse.
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Tiergestutzte Therapie in der Entwohnungsbehandlung aus Patientensicht
Carmen Uhlmann, Carmen Nauss, Petra Schmid

Hintergrund: Das Feld der tiergestiitzten Therapie in der Behandlung psychischer Storungen im stationaren psychiatri-
schen Setting ist wissenschaftlich bisher kaum untersucht, obwohl Tiere als Teil der psychiatrischen Behandlung fest
etabliert sind, z.B. in der Reittherapie oder als Therapiehunde.

Forschungsfragestellung: In der Studie wird untersucht, wie der Einsatz eines Therapiehundes in der stationaren psychia-
trischen Behandlung von Suchterkrankungen von Seiten der Patienten bewertet wird.

Methode: Prospektive naturalistische, quasi-experimentelle Untersuchung mit anonymer und freiwilliger Patientenbefra-
gung zum Einsatz des Therapiehundes am Ende des Aufenthaltes. Die Daten wurden fiir eine jeweils mehrmonatige Phase
mit und ohne Anwesenheit des Therapiehundes erhoben.

Projektstand: Die Ergebnisse des Projektes wurden auf Kongressen prasentiert, Publikation ist veroffentlicht.
Ergebnisse: Insgesamt beteiligten sich 102 Patienten an der Studie, davon 50 in der Gruppe ohne Therapiehund und 52
mit Therapiehund. Zwischen den beiden Gruppen ergaben sich hochsignifikante Unterschiede zu den untersuchten The-
menbereichen soziale Interaktion und Emotionalitat zugunsten der Anwesenheit des Therapiehundes.

RoutinemaBige Erfassung der kognitiven Leistungsfahigkeit bei Patientinnen und Patien-

ten aus dem Schizophrenen Formenkreis: Profile, Verlauf, Ausblick
Carmen Uhlmann, Agata Czekaj, Peter Schmid, Jirgen Frick, Tilman Steinert, Petra Schmid

Hintergrund: Die neuropsychologische Erfassung kognitiver Defizite bei Patientinnen und Patienten mit psychotischen
Storungen ist fur die klinische Praxis von besonderer Bedeutung. Mit dem SCIP liegt ein Screening zur Erfassung dieser vor,
welches seit 2012 im klinischen Alltag routinemaRig bei Patient*innen der allgemeinpsychiatrischen Stationen zur Anwendung
kommt.

Forschungsfragestellung: Zeigen sich allgemein und diagnosespezifisch (F2x.x, F3x.x) Unterschiede in den Leistungsprofi-
len bei Aufnahme? Zeigen sich Unterschiede in den kognitiven Leistungsprofilen bei Aufnahme und Entlassung? Zeigen sich
Veranderungen in den kognitiven Leistungsprofilen iiber die Zeit (iiber Jahre)?

Methode: Untersuchung des kognitiven Profils mittels des Screen for Cognitive Impairment in Psychiatry (SCIP) von statio-
naren Patienten*innen der Allgemeinpsychiatrie zu Beginn ihres Aufenthalts. Ein Teil der Patient*innen wird auch kurz vor
Entlassung nochmals untersucht. Erfassung der Ergebnisse in einer zentralen Datenbank.

Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm Nr. 228/19

Geplante Schritte: Auswertung der gespeicherten Untersuchungsergebnisse.

Vorlaufige Ergebnisse: In der Datenbank sind inzwischen tiber 600 Datensatze gespeichert, bei tiber 200 Fallen liegen
Daten zu Beginn und Ende des Aufenthaltes vor. Die Uberpriifung der Fragestellungen steht an.

Suizidale Kommunikation - SKomm
Carmen Uhlmann, Tilman Steinert, Stefan Tschoke, Steve Truol, Susanne Meier, Petra Schmid

Hintergrund: Fir die psychiatrischen Kliniken ist der Umgang mit Suizidalitat bei Borderline-Patient*innen im klinischen
Alltag ein groBes Problem. Leitlinienkonform erfolgt bei Suizidalitat eine stationare (fiirsorgliche) Behandlung. Bei de-
pressiven Patient*innen ist dieses Vorgehen indiziert. Bei Patient*innen mit einer Borderline-Storung zeigen sich im klini-
schen Verlauf haufige Re-Hospitalisierungen. Die amerikanische APA gibt in ihren Behandlungsleitlinien vor, dass stationare
Behandlungen fur Patient*innen mit einer Borderline-Storung minimiert werden sollten. Es stellt sich jedoch die Frage,
was ein geeignetes Vorgehen in der Behandlung von suizidal kommunizierenden Borderline-Patient*innen darstellt.
Forschungsfragestellung: Wie lasst sich suizidale Kommunikation erfassen? Zeigen Sich Unterschiede zwischen den beiden
Gruppen depressive Patient*innen und Patient*innen mit einer Borderline-Storung? Zeigen sich Unterschiede Uber Behand-
lungssettings (stationar vs. tagesklinisch)?

Methode: Befragung diagnostizierter Borderline-Patient*innen und depressiver Patient*innen mit Suizidalitat.
Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm Nr. 319/19

Geplante Schritte: Befragung der Patient*innen. Publikation des Studiendesigns.
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Machbarkeit zur Manualerstellung zur Behandlung diagnoselibergreifender innerer

Unruhe mittels Biofeedback und verhaltenstherapeutischen Elementen - FeedRuhe
Carmen Uhlmann, Bettina Sasse, Sophia Konig, Petra Schmid

Hintergrund: Biofeedback- und Neurofeedback-Verfahren gelten als etablierte Methoden fiir die Behandlung diverser
psychischer Erkrankungen. Fur die Symptomatik der ,;inneren Unruhe®, die von Patient*innen mit unterschiedlichen
psychischen Storungen haufig als eines der Leitsymptome genannt wird, bestehen zur Behandlung keine wissenschaftlich
fundierten therapeutischen Vorgehensweisen. Innere Unruhe ist dabei haufig verbunden mit somatischen Beschwerden
aufgrund der Mitbeeinflussung des autonomen Nervensystems. Hier setzt Biofeedback an. Biofeedback wird definiert als
Rickmeldung bestimmter ausgewahlter physiologischer Parameter mit dem Ziel, diese korperlichen Vorgange bewusst
wahrnehmbar zu machen, um dann zu lernen, diese gezielt zu beeinflussen.

Forschungsfragestellung: Kann diagnoselibergreifende innere Unruhe mit dem erstellten Manual behandelt werden,
eignet sich das Manual? Wirkt eine kombinierte Therapie von Biofeedback mit verhaltenstherapeutischen Elementen zur
Behandlung von diagnoseiibergreifender innerer Unruhe?

Methode: Das vorliegende Projekt ist eine Machbarkeitsstudie zur Umsetzung eines Manuals bestehend aus Biofeedback-
einheiten und verhaltenstherapeutischen Elementen. Die Operationalisierung der ,,inneren Unruhe“ wird durch einen
Selbstbeurteilungsfragebogen durchgefiihrt. Studienteilnehmer sind behandelte Patient*innen des ZfP Sudwurttemberg
am Standort Weissenau. Unabhangig vom Behandlungssetting wird ein diagnosegemischtes Patientenklientel von n=12 an
der Studie teilnehmen und neun Biofeedback- und drei verhaltenstherapeutische Sitzungen erhalten. Es werden zum Pra-,
Post-, 3- und 6-Monats-Follow-Up physiologische Parameter und Antworten in Selbstauskunftsbogen erhoben.
Ethikvotum: Ethikkommission der Universitat Ulm Nr. - Votum ausstehend -

Geplante Schritte: Machbarkeitsstudie

Vorlaufige Ergebnisse: Manualerstellung, Antrag auf Ethikvotum.

Einflussfaktoren auf den Grad der Erfullung von Patientenbedurfnissen in der Gemeinde-
psychiatrie: Vergleich zwischen dem vollstationaren und dem teilstationaren Setting
in funf europaischen Landern: Eine multizentrische und multinationale randomisierte

Studie
Diana Welly, Juan Valdés-Stauber

Hintergrund: Die vorliegende Untersuchung versteht sich als Teil einer umfassenden prospektiven, kontrolliert randomi-
siert angelegten, europaischen multizentrischen Studie (Kallert et al. 2007) mit dem Ziel, die Effektivitat tagesklinischer
Behandlung psychiatrischer Patienten mit der Effektivitat einer vollstationaren Behandlung zu vergleichen.
Forschungsfragestellung: In dieser Studie wird der unterschiedliche Grad der Erfillung von Patientenbedirfnissen (met
needs) durch die Behandlung in beiden Settings sowohl aus Patienten- als auch aus Behandlerperspektive im Vergleich
untersucht. Es wird ferner verglichen, ob die Patientenbediirfnisse im tagesklinischen Behandlungssetting genauso erfullt
werden wie im vollstationaren Setting. Diese allgemeine Fragestellung wird anhand von vier operationalisierbaren Teilfra-
gestellungen empirisch angegangen.

Methode: Die vergleichende Studie wurde im Vorfeld randomisiert durchgefuihrt. Es nahmen in insgesamt 5 Landern (Eng-
land, Deutschland, Polen, Slowakei und Tschechien) N=1055 Patienten teil, die randomisiert einem der beiden Settings
(teil- oder vollstationar) zugewiesen wurden. Es werden 4 Messzeitpunkte bericksichtigt: a) Zum Aufnahmezeitpunkt;

b) Zum Entlasszeitpunkt; c) 3 Monate nach Entlassung und d) 12 Monate nach Entlassung. Die Follow-Up-Raten fir diese
Gruppe betrug zum Entlassungszeitpunkt 87,0%, 3 Monate nach Entlassung 76,5% und 12 Monate nach Entlassung 68,1%.
In die Auswertung dieser Arbeit gehen Daten zu soziodemographischen Charakteristika sowie zum Krankheitsverlauf der
Patienten (CSCHI), Behandlungsbedarf und -bedirfnis (BeBI fiir Klienten bzw. Behandler), Lebensqualitat (MANSA), psy-
chopathologische Symptomatik (BPRS), AusmaB der sozialen Behinderungen (GSDS), Patientenbewertungen der Behand-
lung (KliBb) sowie der therapeutischen Allianz (HAS) ein.

Ethikvotum: Beantragt von Prof. Kallert bei der Ethikkommission der TU Dresden 2006 als Teil einer europaischen multi-
zentrischen Studie.

Geplante Schritte: Datensatze werden entlang folgender Fragestellungen untersucht:
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1. Unterscheiden sich die Patienten beider Settings (Randomisierung) in den verschiedenen Landern hinsichtlich sozio-
demographischer und klinischer Variablen zum Aufnahmezeitpunkt? 2. Gibt es Unterschiede bei einzelnen untersuchten
Variablen unterhalb der Zentren zum Aufnahmezeitpunkt? 3. Inwieweit sind die Patientenbedirfnisse aus Betroffenenper-
spektive nach der Behandlung erfiillt und gibt es Setting-Unterschiede? 4. Differieren die Einschatzungen iiber den Grad
der Erfullung von Patientenbediirfnissen zwischen Therapeuten und Patienten? 5. Gibt es je nach Setting differentielle
Pradiktoren fir eine positive Erfiillung von Patientenbediirfnissen durch die jeweilige Behandlung?

Vorlaufige Ergebnisse: Datensatze wurden auf Datenqualitat gepriift und bereinigt, manche Variablen rekodiert. Statisti-
sche Auswertung abgeschlossen. Phase der Diskussion der Ergebnisse.

Stationare Behandlungswege in der Psychiatrie und Psychosomatik fur Angst und
Depression (PfAD)

Hintergrund: Depressionen und Angststorungen gehoren zu den haufigsten psychischen Storungen. Die Versorgung dieser
Erkrankungen erfolgt in verschieden Bereichen und Settings: stationar (psychiatrische Kliniken und psychosomatische
Krankenhauser, Rehabilitationskliniken), teilstationar (psychotherapeutische und Rehabilitationstageskliniken) und am-
bulant (Facharzte, arztliche und psychologische Psychotherapeuten, PIA). Bisher kaum beforscht sind die differentielle
Indikationsstellung, die Behandlungswege, der weitere Erkrankungsverlauf, Teilhabemoglichkeiten und die Inanspruchnah-
me von Ressourcen der Patientinnen und Patienten aus den unterschiedlichen Settings im direkten Vergleich.

Methode: Durchgefiihrt wurde eine multizentrische Langsschnittuntersuchung einer Stichprobe von insgesamt 320 Patien-
ten mit F3 und F4 Diagnosen nach ICD-10. Es wurden Patienten in vier verschiedenen Versorgungsbereichen untersucht:
psychiatrische Depressionsstation, psychiatrische Krisenstation, psychosomatische Akutklinik und psychiatrische Tageskli-
nik.

Neben einer ausfiihrlichen Symptomerhebung und Diagnosestellung per semistrukturierten Interviews, Selbst- und Fremd-
auskunftsbogen und Checklisten wurden Krankheitsanamnese, Sozialanamnese, Zuweisungsmodus, Behandlungsmotivati-
on und weiterfihrende Behandlungswege erhoben. Die Daten bei Aufnahme und Entlassung (TO, T1) wurden in direkten
Interviews und Fragebogen erhoben, die Daten fiir die weiteren Messzeitpunkte (6 bzw. 12 Monate nach Entlassung, T2,
T3) per Telefoninterview und Fragebogen.

Projektstand: Erste Ergebnisse wurden bereits in einer Fachzeitschrift publiziert. Ergebnisse weiterer Datenauswertungen
in den verschiedenen Teilprojekten wurden auf mehreren Kongressen prasentiert und ihre Veroffentlichung in Fachzeit-
schriften wird derzeit vorbereitet.

Teilprojekt 1: Indikationsstellung und Behandlungswege
Dana Bichescu-Burian, Erich Flammer, Carmen Uhlmann, Susanne Jaeger, Julia Grempler, Tilman Steinert

Forschungsfragestellung: Dieses Teilprojekt widmet sich der deskriptiven und Vergleichsanalyse von Behandlungswe-

gen vor und nach stationarer Behandlung sowie deren Pradiktoren bei Patienten mit Depressionen und Angststorungen.
Behandlungsempfehlungen nach der Indexbehandlung sowie ihre Verwirklichung nach Entlassung sollen auch untersucht
werden.

Erste Ergebnisse: Insgesamt zeigte sich bereits vor dem Indexaufenthalt eine hohe Nutzung stationarer und ambulanter
Behandlungsangebote. Nach Entlassung machte sich ein Anstieg der Nutzung ambulanter Versorgungsangebote bemerkbar,
sodass eine ambulante Anbindung fast ausnahmslos erfolgte. Trotzdem kam es im ersten halben Jahr haufig zu stationa-
ren Nachbehandlungen, wenngleich teilweise geplant. Die Weiterbehandlungswege wurden groBenteils durch die Art von
Vorbehandlungen vorbestimmt, sodass kaum Transfer zwischen Systemen stattfand.

Teilprojekt 3: Zusammenhang zwischen eingesetzten Ressourcen und Arbeitsfahigkeit nach

Entlassung
Erich Flammer, Sophie Hirsch, Frank Eisele, Tilman Steinert

Forschungsfragestellung: Es soll untersucht werden, ob der Ressourcenverbrauch bzw. die Inanspruchnahme von Ressour-
cen von der Aufnahme in eine Klinik oder Tagesklinik bis 6 Monate nach Entlassung, eine Anderung der Arbeitsfahigkeit in
den Monaten 6-12 nach Entlassung gegenuiber der Arbeitsfahigkeit vor Aufnahme bedingt.
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Erste Ergebnisse: Je groBer die Inanspruchnahme stationarer psychiatrisch-psychotherapeutischer Leistungen, desto we-
niger wahrscheinlicher ist eine Erwerbstatigkeit. Eine groBere Inanspruchnahme stationarer Leistungen ist auch mit einer
verminderten Selbsteinschatzung als arbeitsfahig assoziiert.

Teilprojekt 4: Vergleich der Erkrankungsverlaufe nach Behandlung in unterschiedlichen
Settings

Carmen Uhlmann, Susanne Jaeger, Petra Schmid

Forschungsfragestellung: Depressionen und Angsterkrankungen, die in unterschiedlichen Settings behandelt werden,
konnten auch unterschiedliche Verlaufe aufweisen. Der Erkrankungsverlauf wird in diesem Teilprojekt Uber die Erhebungs-
zeitpunkte bis 12 Monate nach Behandlung in den verschiedenen Settings untersucht.

Ergebnis: Response- und Remissionsraten unterscheiden sich in den 4 Settings zwischen Aufnahme und Katamnese nicht
signifikant. Die Erkrankungsverlaufe unterscheiden sich zwischen den 4 Settings: Bei Aufnahme sind sowohl die Depres-
sionswerte als auch der globale Schwereindex der Gesamtsymptomatik auf verschiedenem Niveau, im weiteren Verlauf
nahern sich die Ergebnisse der 4 Settings jedoch an und unterscheiden sich auch hier nicht mehr signifikant.

Teilprojekt 5: Entwicklung von Aktivitats- und Teilhabebeeintrachtigungen bei Menschen mit

Depression oder Angststorung nach stationarer bzw. teilstationarer Behandlung
Susanne Jaeger, Carmen Uhlmann, Erich Flammer, Dana Bichescu-Burian, Julia Grempler, Tilman Steinert

Forschungsfragestellung: Wie entwickeln sich Aktivitats- und Teilhabebeeintrachtigungen nach stationarem bzw. teilsta-
tionarem Aufenthalt bei Menschen mit Angststorungen und depressiven Erkrankungen? Welche Teilbereiche sind besonders
betroffen? Welche Faktoren spielen fur die Entwicklung eine Rolle?

Erste Ergebnisse: In den vier Behandlungssettings wurden Menschen mit unterschiedlich schweren Aktivitats- und Parti-
zipationsbeeintrachtigungen behandelt. Teilnehmende aus der Depressionsstation und Kriseninterventionsstation zeigten
die deutlichsten Einschrankungen. Die am starksten betroffenen Bereiche waren Durchhaltevermogen, Fahigkeit zu spon-
tanen Aktivitaten und Anwendung fachlicher Kompetenzen. 12 Monate spater zeigten sich in allen Teilhabebereichen und
Uber alle Settings hinweg Verbesserungen. Die Teilnehmenden aus verschiedenen Settings hatten sich einander angegli-
chen. Das Mini-ICF-APP bildete speziell die aktuelle Arbeitsfahigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt recht gut ab und
bietet sich damit (wie a.a.0. beschrieben) als ein 6konomisches Beurteilungsinstrument an.

Grunde fur die stationare Wiederaufnahme von an schizophrenen Storungen erkrankten
Patienten unter Mono- und Kombinationstherapie mit Antipsychotika oder Stimmungs-

stabilisierern bei im Referenzbereich liegendem Medikamentenspiegel
Marin Waggershauser (Doktorand), Tilman Steinert

Hintergrund: Mangelnde Medikamentenadharenz ist bekanntermafBen ein haufiger Grund fiir die stationare Wiederauf-
nahme von Patienten mit Psychosen. Es gibt jedoch auch Rezidive unter suffizienter Medikation. Deren Griinde und deren
Haufigkeit sollen in dieser Arbeit untersucht werden.

Methode: Es wurden fortlaufend n=160 Patienten mit Diagnosen aus dem schizophrenen Formenkreis rekrutiert, die am
Standort Friedrichshafen zur Wiederaufnahme kamen. Die Patienten wurden anhand des Serumspiegels des zur Rezidiv-
prophylaxe eingenommenen Medikaments (Antipsychotikum und/oder Stimmungsstabilisierer) der Untersuchungsgruppe
(Serumspiegel im Referenzbereich liegend) und der Kontrollgruppe zugeteilt. Mittels Interview sowie standardisierter
Befragung (Fragebogen) des fallverantwortlichen Therapeuten wurden Griinde fiir die Wiederaufnahme erfasst. Die so
relativ frei erfassten Daten wurden nachtraglich kategorisiert. Der psychopathologische Befund wurde mittels der PANSS
zusatzlich standardisiert erfasst. Psychosoziale Merkmale wurden anhand der BADO-Daten verglichen.

Ergebnisse: Die Dissertation wird derzeit geschrieben. Ergebnisse der Studie wurden in Form eines ,Letters to the editor*
veroffentlicht (Psychol Med. 2019 Dec;49(16): 2808-2809).
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4.2 Abteilung Forschung und Lehre Zwiefalten/Reutlingen/

Universitat Tubingen
(Leitung Prof. Dr. Gerhard Langle)

Die Behandlung Suchtkranker in einer psychiatrischen Klinik von 1812 bis heute
Iris Bauer, Gerhard Langle, Christine Pfaffle, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried

Hintergrund: Suchterkrankungen lassen sich schon friih in der Geschichte unserer Gesellschaft finden und haben auch
heute keinesfalls etwas von ihrer Aktualitat eingebiiBt. Wurden sie damals allenfalls als kleines Laster oder Charakter-
schwache angesehen, so gilt die Gruppe der Suchterkrankungen heute als eigenstandige Erkrankungen.

Methode: Untersucht wird die Entwicklung der Aufnahmen mit Suchtdiagnosen. Erstes Auftreten, Entwicklung nach Hau-
figkeit, Liegedauer, Komorbiditat, soziodemographische Variablen sowie die Art der Behandlung werden jeweils in Bezug
auf die im Zeitverlauf gultigen Diagnoseschlissel und das jeweilige Grundverstandnis von Suchterkrankungen analysiert.
Als Datenbasis dienen 150 ausgewahlte Akten alkoholabhangiger Patienten der Miinsterklinik Zwiefalten des Zeitraumes
1812 - 1982. Ein Bild der aktuellen Versorgungssituation wird durch die Analyse aktueller BADO-Daten gezeichnet.
Vorlaufige Ergebnisse: Projekt lauft.

Yoga als Entspannungstechnik in der Psychiatrischen Akutbehandlung
Martina Drekonja, Gerhard Langle, Frank Schwarzler

Hintergrund: Das Erlernen von Entspannungstechniken kann bei an Schizophrenie erkrankten Personen im Sinne der
positiven Selbstwirksamkeitserwartung einen positiven Beitrag zur Reduktion von Spannungszustanden bieten. Nachdem
MaBnahmen wie Autogenes Training oder Entspannungstechniken nach Jacobsen klinisch gut etabliert sind, sind entspan-
nungsorientierte Yogalibungen bislang wenig im klinischen Kontext genutzt. Die Fortfiihrbarkeit im hauslichen Umfeld und
die Verfluigbarkeit der Methode nach dem Erlernen in der Klinik konnen zu einer Stabilisierung nach Entlassung beitragen.
Zielsetzung der Arbeit ist die Klarung der Fragestellung, inwieweit sich die Durchfiihrung von Yoga in Gruppensitzungen
mit 1- bis 3-mal wdéchentlichen Ubungen im stationdren oder teilstationiren Setting bei an Schizophrenie erkrankten
Personen bewahrt.

Methode: Durchfuihrung von sechs Sitzungen. ZielgroBe ist der subjektiv empfundene innere Spannungszustand. Die
Kontrolle des Effektes erfolgt Uiber Vorher-Nachher-Messung vor und nach den Sitzungen. Erganzend wird die allgemeine
Zufriedenheit beziglich der MaBnahme insgesamt und einzelnen Aspekten daraus erhoben.

Vorlaufige Ergebnisse: Projekt lauft.

Umsetzung der stationsaquivalenten Behandlung im stadtischen Raum. Pilotstudie zur

Implementierung einer neuen Versorgungsform in der Psychiatrie
Eva Gotz, Denis Hirschek, Gerhard Langle, Hubertus Friederich, Melanie Gottlob, Svenja Raschmann

Hintergrund: In Deutschland gibt es derzeit drei mogliche Versorgungsformen zur Behandlung akut psychisch erkrankter
Menschen: stationar, teilstationar in Tageskliniken und ambulant. Um die flachendeckende psychiatrische Versorgung zu
verbessern, wurde in Deutschland 2016 das Gesetz zur Weiterentwicklung der Versorgung und der Vergiitung fiir psychiat-
rische und psychosomatische Leistungen (PsychVVG) beschlossen. Im Rahmen dessen wurde ein Gesetz erlassen, welches
die stationsaquivalente psychiatrische Behandlung im hauslichen Umfeld seit 01.01.2018 als neue Versorgungsform in
Deutschland ermoglicht. Die Studie befasst sich mit psychiatrischen Krankheitsbildern aus den Bereichen der Allgemein-,
Geronto- und Suchtpsychiatrie. Dabei wird erforscht, welche Patientengruppen (Diagnose, Alter, Geschlecht, Schwere-
grad der Erkrankung, etc.) besonders von der stationsaquivalenten Behandlung profitieren konnen und wie zufrieden sich
sowohl die Behandelnden als auch die Behandelten mit der neuen Versorgungsform zeigen. Da die Studie multizentrisch
in der Klinik fur Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen (PP.rt) sowie im ZfP Suidwirttemberg am Standort Zwiefalten
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durchgefiihrt wird, werden weiterhin mogliche standortspezifische Unterschiede erforscht und begriindet. Dabei wird das
Augenmerk insbesondere auf mogliche Unterschiede zwischen dem stadtischen und landlichen Raum gelegt.

Methode: Es handelt sich um eine multizentrische, prospektive Studie, welche an den beiden Standorten Reutlingen
(Klinik fir Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen) und Zwiefalten (ZfP Stidwirttemberg) mit je 50 Studienteilneh-
merinnen und -teilnehmern durchgefiihrt wird. Die Datenerhebung erfolgt mittels dreier Fragebogen. Dabei werden drei
Personengruppen befragt: Die Patienten, falls moglich einer oder mehrere ihrer Angehorigen oder Mitbewohner*innen
und die Behandelnden. Die Fragebogen werden von den Patientinnen und Patienten, Angehdrigen/Mitbewohner*innen
bzw. den Behandelnden selbst ausgefullt und mittels individuell zugeordneter Fallnummern pseudonymisiert. AuBerdem
werden Daten der Basis-Dokumentation der jeweiligen Klinik zur Auswertung der Studie herangezogen.

Vorlaufige Ergebnisse: Die Rekrutierung der 50 Patient*innen wurde abgeschlossen und aktuell werden die erhobenen Da-
ten statistisch ausgewertet. Erste Ergebnisse deuten auf eine hohe Zufriedenheit der StaB-Patient*innen und deren Ange-
horigen mit der StaB hin. Weiterhin konnten erste Unterschiede in der Zufriedenheit der StaB-Patient*innen im Vergleich
zu den stationaren Patient*innen ausgemacht werden, wobei die StaB-Patient*innen sich im Durchschnitt zufriedener mit
ihrer Behandlung zeigten als die stationaren Patient*innen.

Umsetzung der stationsaquivalenten Behandlung im landlichen Raum. Pilotstudie zur

Implementierung einer neuen Versorgungsform in der Psychiatrie
Denis Hirschek, Eva Gotz, Gerhard Langle, Hubertus Friederich, Melanie Gottlob

Hintergrund: Seit dem 01.01.2018 bestehen in Deutschland die gesetzlichen Voraussetzungen zur Therapie von psychia-
trisch stationar behandlungsbediirftigen Patienten im hauslichen Umfeld unter stationaren Bedingungen. Hierfiir wurde
2016 das Gesetz zur Weiterentwicklung der Versorgung und der Vergiitung fir psychiatrische und psychosomatische
Leistungen (PsychVVG) verabschiedet. Seitdem kann festgestellt werden, dass die hiermit begriindete stationsaquivalente
Behandlung (StaB) zunehmend umgesetzt wird. In einer ersten Pilotstudie werden nun multizentrisch im ZfP Stidwirttem-
berg am Standort Zwiefalten, sowie in der Klinik fiir Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen (PP.rt) erste Erkenntnisse
dieser neuen Versorgungsform gewonnen.

Methode: Innerhalb dieser prospektiven Studie werden 50 StaB-Patient*innen am Standort Zwiefalten (ZfP Stidwdurttem-
berg) nach ausfuhrlicher Aufklarung und Zustimmung befragt. Die Datenerhebung erfolgt mittels dreier eigens entwickel-
ter Fragebogen zur Zufriedenheit hinsichtlich der Behandlung. Befragt werden zum einen die Patient*innen, falls moglich
einer oder mehrere ihrer Angehorigen oder Mitbewohner*innen, sowie die Behandelnden aller Berufsgruppen des StaB-
Teams. Die Daten werden mittels individuell zugeordneter Fallnummern anonymisiert. Durch die Verwendung weiterer
Daten (demographische Variablen, Diagnose, Behandlungsdauer etc.) aus der klinikinternen Basisdokumentation (BADO)
konnen des Weiteren Erkenntnisse dariiber gewonnen werden, wer die stationsaquivalente Behandlung in Anspruch
nimmt. Im Anschluss werden die Daten mit 50 Patient*innen, welche die stationsaquivalente Behandlung in der Klinik fur
Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen (PP.rt) in Anspruch genommen haben, verglichen. Auch werden Unterschiede zu
Patient*innen herausgearbeitet, welche im selben Zeitraum im stationaren Rahmen im ZfP Studwirttemberg am Standort
Zwiefalten in den Abteilungen Allgemein-, Geronto- und Suchtpsychiatrie freiwillig behandelt wurden.

Aktueller Stand: Die Befragung der 50 stationsaquivalent behandelten Patient*innen am Standort Zwiefalten sowie deren
Angehorige oder Mitbewohner*innen ist abgeschlossen. Aktuell werden die erhobenen Daten statistisch ausgewertet und
verglichen.

Evaluation der Einfuhrung einer psychiatrischen Intensivstation
Nikolaj Leyhr-Ludwig, Frank Schwarzler, Uwe Armbruster, Gerhard Langle

Hintergrund: Betreuungsintensive Patient*innen stellen eine groBe Herausforderung in der allgemeinpsychiatrischen,
stationaren Behandlung dar. Dies gilt nicht nur fur die behandelnden Parteien, sondern auch fur ihre Mitpatient*innen.
Wenn auf allgemeinpsychiatrischen Stationen nicht ausreichend Ressourcen zur Verfligung stehen, um in Krisensituationen
angemessenen Handlungsspielraum zu haben, kann die Behandlungsqualitat von Betroffenen erheblich eingeschrankt sein.
Auch kommt es in der Theorie haufiger und schneller zu Eindammungs- und Zwangsmafnahmen aufgrund mangelnder
Alternativen. Ein bereits praktizierter, jedoch bisher nicht ausreichend untersuchter Losungsansatz ist die Einrichtung von
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psychiatrischen Intensivstationen (PICU), in welchen Patient*innen mit deutlich erhohtem Betreuungsbedarf und/oder
erhohter Gewaltbereitschaft in einem ihren Bedurfnissen angepassten Setting behandelt werden. Zu den gangigsten Ver-
anderungen zahlen dabei eine deutliche Erhohung des Pflege- und Therapeutenpersonals, eine Reduktion der Patienten-
anzahl, aber auch bauliche Veranderungen wie Einzelzimmer, Therapieraume auf Station, zusatzliche Isolationszimmer,
Stationstiiren-Schleusen sowie Veranderungen im Therapieangebot und im Stationsalltag.

Forschungsfragestellung: Im Zentrum dieser Dissertation steht eine moglichst umfassende Evaluation der psychiatrischen
Intensivstation in der Reutlinger PP.rt und weiterhin eine prozessbegleitende Deskription und Observation deren Umstel-
lung auf das Safewards Konzept.

Methode: Zur Evaluierung der PICU fiir den Referenzzeitraum Januar 2016 - Herbst 2018 werden als Datengrundlage
StationsschlieBungszeiten, die Anzahl und Dauer und auch die Art von durchgefiihrten ZwangsmaBnahmen sowie die Mitar-
beiter*innen- und Patient*innenzufriedenheit herangezogen. Die Beschreibung des Umstellungsprozesses auf ein Safe-
wards gestiitztes Konzept, welches voraussichtlich im Sommer 2020 beginnt und sich tiber etwa zwolf Monate erstrecken
wird, wird unter anderem anhand von Befragungen mit COPSOQ-Elementen wahrend und nach dem Umstellungsprozess
beschrieben. Auch fortlaufende Analysen der Dokumentationen beziiglich ZwangsmaBnahmen werden durchgefihrt.

Pflegecoaching fur die optimale Unterstiitzung von Menschen mit Demenz (PflegeCoDe)
Frank Schwarzler, Kirsten Volz, Markus Schinle (Karlsruhe), Saskia Wiedenroth (Stuttgart), Anne-Marie Ruby, Emir
Sejdinovic, Mirijam Hankl, Anne Rohm

Hintergrund: Die wachsende Anzahl von Menschen mit Demenz stellt die Versorgungssysteme vor neue Herausforderun-
gen. IT-gestutzte Technologien gewinnen zunehmende Bedeutung fur Betroffene und deren Angehorige.
Forschungsfragestellung: Es wird gepriift, ob der Demenzverlauf bei Menschen mit leichter Demenz oder leichten kogni-
tiven Beeintrachtigungen (MCI) durch den Einbezug IT-gestlitzter Technologien positiv beeinflusst werden kann.

Methode: Es wird ein interaktiver, elektronischer Coach entwickelt, der technische, medizinische und organisatorische
Losungen modular miteinander verbindet. Modul 1: Demenzfriherkennung (DemPredict). Modul 2: Verlaufsermittlung
(Dem-Path). Modul 3: Aktivierung (DemActivate). Modul 4: Coaching (DemCoach). Der Anwendungsbezug ist durch die
Mitwirkung von PP.rt, BruderhausDiakonie (BHD) und der Reutlinger Altenhilfe gGmbH (RAH) gewahrleistet.

Ergebnisse: Im Teilprojekt DemPredict (Modul 1) wurde unter Federfilhrung der PP.rt in Kooperation mit dem Forschungs-
zentrum fur Informatik in Karlsruhe und dem Fraunhofer-Institut fiir Produktionstechnik und Automatisierung in Stuttgart
ein Instrument zur digitalen Demenzdiagnostik entwickelt. Als Basisdiagnostikinstrument wurde ein CERAD-plus (Pa-
per-Pencil Test) bei den Pbn durchgefiihrt, um den kognitiven Status der Patienten zu TO zu erfassen und eine Gruppe-
neinteilung in Gesunde, kognitiv leicht Beeintrachtigte sowie Menschen mit Demenz vornehmen zu konnen. Die im Projekt
neu entwickelten digitalen Tests konnten einerseits direkt mit der normierten Papier- und Bleistiftversion verglichen
werden, andererseits sollte eine zweite Messung nach sechs Monaten diejenigen Tests identifizieren, die sich als veran-
derungssensitiv hinsichtlich einer dementiellen Entwicklung zeigten. Die Stimmung und die Technikerfahrung wurden als
Kontrollvariable mitgefiihrt. Zum Testzeitpunkt TO wurden die Daten von 57 Testpersonen (67 % PP.rt-Patient*innen, 33%
BHD/RAH Bewohner*innen) erhoben. Es zeigten sich signifikante Korrelationen zwischen drei Papier- und Bleistift-Tests
und den ins digitale ubertragenen bzw. einem neu entwickelten digitalen Test. Dies deutet auf eine hohe Konstruktvalidi-
tat hin. Hinsichtlich der Verlaufsmessung sind die gewonnenen Ergebnisse in ihrer Aussagekraft deutlich eingeschrankter
zu bewerten, da die Dropout-Rate je nach Test relativ hoch war. Lediglich in einem digitalen Test (Labyrinth-Aufgabe)
zeigte sich eine signifikante Interaktion zwischen Gruppe und Testzeitpunkt. Dies deutet moglicherweise auf eine sensible
Domane hinsichtlich einer dementiellen Entwicklung hin. AbschlieBRend muss betont werden, dass die aktuellen Ergebnisse
nicht ausreichen, um eine geniigend groBe Anzahl an digitalen Tests zu identifizieren, die fir die Erfassung einer demen-
tiellen Entwicklung notig waren, d.h. die bisher entwickelte App ist zum jetzigen Zeitpunkt nicht marktreif. Dafur waren
weitere Untersuchungen mit einem groBeren Datensatz notwendig. Das Projekt wurde im August 2018 abgeschlossen.
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Familienpflege und agrikole Kolonie als Erweiterungssysteme stationarer Therapie am

Beispiel Zwiefaltens - Versorgungsforschung in historischer Perspektive
Jana Petit (geb. Kirchschlager), Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Beschreibung des Projekts siehe Forschungsprojekte zur Geschichte der Medizin

Der ,Hilfsverein fur Nerven- und Gemutskranke in Baden-Wurttemberg®. Birgerschaft-
liches Engagement und gesellschaftliche Reintegration psychisch Kranker in historischer

Perspektive
Sylvia Luigart, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Beschreibung des Projekts siehe Forschungsprojekte zur Geschichte der Medizin

Substitutionsbehandlung bei Drogenabhangigen in einer Klinikambulanz
Tabea Rabe, Gerhard Langle, Frank Schwarzler, Jamil El Kasmi

Hintergrund: Die Substitutionsbehandlung von Drogenabhangigen ist grundsatzlich dem System der niedergelassenen
Arzteschaft, gesteuert durch die Kassenarztlichen Vereinigungen, zugewiesen. In den letzten Jahren wurden aufgrund
rechtlicher und organisatorischer Probleme sowie der Zurruhesetzung vieler substituierender Hausarzte in vielen Land-
kreisen Versorgungsprobleme erkennbar. In manchen Regionen droht die Versorgung insgesamt zusammenzubrechen. In
dieser Situation erklarten sich einzelne psychiatrische Krankenhauser bereit, eine Substitutionsambulanz aufzubauen und
entsprechende Antrage beim Zulassungsausschuss zu stellen. Die Klinik fiir Psychiatrie und Psychosomatik Reutlingen (PP.rt)
erhielt eine solche Zulassung. Es wird untersucht, inwieweit der Versorgungsbedarf in der Region hierdurch gedeckt wer-
den kann, welche Zielgruppe diese Art von Angebot nutzt und welche besonderen Moglichkeiten in der Anbindung an eine
Klinik bestehen sollen. Der Zugang abhangigkeitskranker substituierter Einzelner in das psychosoziale Hilfesystem ist noch
nicht durchgangig gewabhrleistet.

Forschungsfragestellung: Welche Klientel sucht dieses spezielle Angebot auf und unterscheidet sich dieses von den Nut-
zern einer Substitutionsbehandlung in der Hausarztpraxis? Welchen psychosozialen Hilfebedarf haben die Betroffenen?

Die Welt erfahren. Die wissenschaftlichen Reisen suidwiirttembergischer Psychiater des

19. Jahrhunderts und der Wissenstransfer in der Psychiatrie.
Benjamin Siemens, Thomas Mdller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Beschreibung des Projekts siehe Forschungsprojekte zur Geschichte der Medizin
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4.3 Abteilung Forschung in der Kinder- und Jugendpsychiatrie und
-psychotherapie

(Leitung PD Dr. Isabel Boge, Prof. Dr. Renate Schepker)

Stationsaquivalente Behandlung (StaB) in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
Patientenzufriedenheit, wirksame Elemente, Verbesserung des Funktionsniveaus -

was sagen Eltern, Kinder, Jugendliche?
Katharina Schenk, Nicole Corpus, Isabel Boge

Hintergrund: Ziel dieser Studie ist es neben den bisherigen fest etablierten Formen der stationaren, teilstationaren und
ambulanten Behandlung fiir psychisch kranke Kinder und Jugendliche die seit dem 1. August 2017 nach § 115d Abs. 2 SGB V
in Deutschland nun zugelassene Behandlungsform einer stationsaquivalenten Behandlung (StaB) fiir psychiatrisch behand-
lungsbediirftige Kinder und Jugendliche im Alter von 5 bis 18 Jahren mit einer Indikation zur stationaren Behandlung zu
etablieren und zu evaluieren.

Forschungsfragestellung: Quantitative Fragestellung: Zeigt die StaB-KiJu-Behandlung eine einer stationaren Behandlung
vergleichbaren Verbesserung des psychosozialen Funktionsniveaus? Welche Dauer von Behandlungseinheiten bzw. welche
multiprofessionellen Angeboten konnen zu Hause durchgefiihrt werden und werden von den Familien als wirksam angese-
hen? Qualitative Fragestellung: Ist die mit StaB-KiJu erreichbare Patientenzufriedenheit (Eltern/Jugendliche/Kinder) mit
der Patientenzufriedenheit von stationdren Patienten (Eltern/Jugendliche/Kinder) vergleichbar? Wo liegen die Unter-
schiede?

Methode: Angestrebt wird ein Gesamt-n=50 von Kindern und Jugendlichen (Kontrollgruppe bzw. Interventionsgruppe je
n=25 Patient*innen) im Alter von 5 bis 18 Jahren. Die Kontrollgruppe wird auf den Regelstationen fuir Kinder- und Jugend-
psychiatrie erhoben. Die Interventionsgruppe erfasst alle Patienten, die fiur StaB indiziert werden. Einschlusskriterien
sind: Lebensmittelpunkt in einer Familie, Indikation zur stationaren Behandlung aufgrund einer diagnostizierbaren psychi-
atrischen Storung, Familie beherrscht die deutsche Sprache, IQ > 70, Suchtproblematik nicht im Vordergrund stehend.
Outcome Measures sind: Psychosoziales Funktionsniveau der Kinder und Jugendlichen (Familie/Peergruppe/Schule), Kon-
taktfrequenz und -dauer werden bei Aufnahme und Entlassung erfasst. Zusatzlich werden zum Entlasszeitpunkt Parameter
zur Patientenzufriedenheit erfasst.

Geplante Schritte: Die Patientenrekrutierung wird im Marz 2020 abgeschlossen. Eine Evaluation der Daten erfolgt aktuell
parallel und wird im Juni 2020 abgeschlossen, damit die Daten auf dem IACAPAP 2020 prasentiert werden konnen. Im
Anschluss erfolgt die Vorbereitung der Publikation.

Laufzeit: Dezember 2017 bis Dezember 2020

CCSchool: Verbesserung der Versorgungskontinuitat bei Kindern und Jugendlichen mit

Behinderungen und seelischen Storungen

Isabel Boge (Projektleitung Standort Weissenau) zusammen mit Jorg M. Fegert (Studienleitung Ulm), Alexander Nau-
mann (Projektleitung Lineburg) Michael Kolch (Projektleitung Neuruppin) in Kooperation mit CSG Berlin als Konsor-
tialpartner, finanziert durch Mittel der Innofonds

Hintergrund: Psychisch beeintrachtigte Kinder und Jugendliche werden oftmals viel zu spat einem Kinder- und Jugend-
psychiater vorgestellt, obwohl sie schon lange in der Schule auffallig waren. Ebenfalls kommt es oftmals bei stattgehab-
ten Behandlungen (ambulant, stationar) zu Transferverlusten von erarbeiteten Therapieinhalten in das auBerklinische,
hausliche, schulische Umfeld, insbesondere bei der Riickkehr aus einer Klinikbeschulung in die zustandige Schule. Die
CCSchool Studie mochte hier ansetzen.

Im Mittelpunkt von CCSchool soll die Implementierung einer schulbasierten Krankenbehandlung von Kindern und Jugend-
lichen mit (drohender) seelischer oder Mehrfachbehinderung stehen. Zentrales Ziel ist es, zu untersuchen, inwiefern mit
einem Konzept wie CCSchool dem seit Jahren anhaltenden Trend eines Zuwachses der stationaren Versorgungsanteile
entgegengewirkt werden kann.
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Methode: Das Projekt lauft in drei Phasen ab: 1. Phase: Diagnostik; 2. Phase: Schulbasiertes Assessment; 3. Phase: Schul-
basierte Behandlung. Die Reduktion der Notwendigkeit von stationaren Behandlungen ist dabei der primare Outcome-
Parameter des Vorhabens. Sekundare Outcome-Parameter sind: Zugewinn an psychosozialem Funktionsniveau bei gleich-
zeitiger Reduktion der psychosozialen Beeintrachtigung der Kinder und Jugendlichen sowie eine Reduktion von Fehlzeiten
in der Schule und eine verbesserte Lebensqualitat der Betroffenen und ihrer Familien.

Laufzeit: September 2017 - September 2020

Notaufnahmen in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
Sabine Frisch, Isabel Boge

Hintergrund: Notaufnahmen stellen inzwischen 50% der stationaren Aufnahmen dar. Dennoch gibt es bisher keine klaren
Notaufnahmedefinitionen bzw. Aussagen zu saisonalen Unterschieden. Dieses soll hier erhoben werden

Methode: Anhand der Aufnahmestatistiken soll retrospektiv in den Jahren 2018/2017, 2015, 2013, 2011 und 2010 die
Haufigkeit von Notaufnahmen versus Regelaufnahmen verglichen werden. Mithilfe von Langsschnittanalysen sollen die
Zusammenhange von Alter, Geschlecht, Jahreszeit und Schuljahreszeitpunkt mit der Aufnahmenotwendigkeit bei Not-
fallvorstellungen untersucht werden. Weiterhin soll untersucht werden, um wieviel das Verhaltnis der Notaufnahmen im
Vergleich zu den Regelaufnahmen gestiegen ist. Daneben soll eine Definition von Notfallen in der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie erarbeitet und eine Liste der Diagnosen erstellt werden, die nach einer Notaufnahme stationar behandelt werden
mussen.

Laufzeit: Ende 2018 - Ende 2020

Die Herausbildung therapeutischer Strategien in der Kinder- und Jugendpsychiatrie

1952 - 1962 in zwei Institutionen
Caroline Kaufung, Renate Schepker, Martin Holtmann (Hamm)

Hintergrund: Geringer Informationsgrad uber die Entwicklung des Faches in der Nachkriegszeit.

Methode: Komplette Jahrgange von Patientenakten in 2 Institutionen (PLK Weissenau und West.Institut Giitersloh) werden
untersucht in Hinsicht auf Diagnosen, Diagnostik, Verweildauer und schwerpunktmaBiges Behandlungsvorgehen. Es erfolgt
eine medizinhistorische Kontextanalyse der Ergebnisse.

Laufzeit: 2016 - 2019

Vorlaufige Ergebnisse: (zur Veroffentlichung angenommen in der ZKJP): Unterschiedliche Auftrage der beiden Institutio-
nen spiegeln sich im Diagnosespektrum wieder. Damalige therapeutische Ansatze wurden entsprechend der Personalaus-
stattung sowohl erprobt (z.B. Mototherapie) als auch routinemaRig eingesetzt (Psychotherapie). Medikationen wurden mit
unterschiedlichen Schwerpunkten bald nach Markterscheinung eingefiihrt. Medikamentenstudien konnten nicht identifi-
ziert werden.

Entwicklung der Weissenauer Kinder- und Jugendpsychiatrie nach 1968 anhand von

Aktenanalysen, Verwaltungsdokumenten und Zeitzeugeninterviews
Franziska Dierig, Renate Schepker

Hintergrund: Geringer Informationsgrad liber die Entwicklung des Faches nach 1968.

Methode: Es wurden insgesamt 367 Weissenauer Patientenakten von Kindern und Jugendlichen der Jahrgange 1968 und
1975 vergleichend beziiglich der Behandlungssituation analysiert und Uberschneidungen sowie Unterschiede herausgear-
beitet. Exemplarisch wurden auch einzelne Patientenakten anderer Jahrgange beriicksichtigt. Des Weiteren wurden zur
Objektivierung gefiihrter Zeitzeugeninterviews Verwaltungsakten und zeitgendssische Dokumente und Briefe untersucht.
Laufzeit: 2016 - 2020

Vorlaufige Ergebnisse: (s. Vortrag DGKJP 2019) Die Etablierung einer ,,modernen* Kinderpsychiatrie als eigenstandiges
Fachgebiet in der Versorgungspraxis war durch okonomische, personelle und zeitgendssisch-padagogische Schwierigkeiten
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nicht einfach; Bedingungsfaktoren der Nachkriegszeit lassen sich weiter verfolgen, konnten aber in den 70-erJahren in
der Weissenau zunehmend, auch durch personliches Engagement einzelner Akteure, iiberwunden werden.

Psychosomatische Erkrankungen des Kinder- und Jugendalters - Outcome stationarer
Behandlungen in Bezug auf Lebensqualitat, Selbsteinschatzung und Besserung der

Symptomatik im Langsschnitt
Leonie Burkert, Andreas Artlich (Ravensburg), Renate Schepker

Hintergrund: Stationare Einheiten fur ,,Kinderpsychosomatik, in Ermangelung eines eigenen Fachgebiets liberwiegend
interdisziplinar wie in Ravensburg gefiihrt, sind hinsichtlich ihrer Verlaufscharakteristika und Erfolgskriterien bisher nicht
evaluiert worden.

Methode: Prospektive Longitudinalstudie mit mehreren Messzeitpunkten zur nicht invasiven Erfassung und Beschreibung
des Therapieerfolgs von psychosomatisch erkrankten Kindern und Jugendlichen, die nach den OPS-Prozeduren 9-403.x
fur Kinderpsychosomatik behandelt werden. Im Rahmen von schriftlichen Befragungen werden Daten von Patienten und
deren Eltern hinsichtlich der psychosomatischen Symptombilder (SOMS), der Starken und Schwierigkeiten (SDQ) sowie
der Lebensqualitat (ILK) erhoben und mit Patientendaten (Alter, Diagnose, Komorbiditat, erhaltene Therapieeinheiten) in
Hinsicht auf Verlaufspradiktoren ausgewertet.

Laufzeit: bis Anfang 2020

Vorlaufige Ergebnisse: Die erfasste Klientel ist Uberwiegend weiblich und im Median 14 Jahre alt. Kinderpsychosomati-
sche Patienten waren, gemessen mit dem ILK, deutlich beeintrachtigter in ihrer Lebensqualitat bezuglich der seelischen
und somatischen Gesundheit verglichen mit der Normalpopulation, aber nicht beziiglich familiarer Konflikte oder schuli-
scher Leistungen, was diese Gruppe von der Referenzgruppe kinderpsychiatrischer Patienten deutlich unterscheidet. Es
konnten in allen Instrumenten erfassbare signifikante Verbesserungen bis zum Ende der stationaren Behandlung erreicht
werden.

Leid- und Missbrauchserfahrungen in zwei stationaren Einrichtungen der Kinder- und
Jugendpsychiatrie in Mittweida (Sachsen) und Schwerin (Mecklenburg-Vorpommern)
bis 1979

Frederick Gessner, Beate Freudenthal (Mittweida), Christian Haase (Schwerin), Renate Schepker

Hintergrund: In Fortsetzung der institutionsbezogenen kinder-/jugendpsychiatrisch-medizinhistorischen Forschungen im
ZfP Sudwirttemberg sollen die wahrend der Laufzeit der ,,Stiftung Anerkennung und Hilfe“ laut Weisung des BMG noch

zu konservierenden Patientenakten ehemaliger jugendpsychiatrischer Patienten auch an zwei Standorten in den neuen
Bundeslandern untersucht werden.

Methode: Vorfindliche Patientenakten aus der Zeit bis 1979 sollen vor dem Hintergrund der ,,Stiftung Anerkennung und
Hilfe“ auf dokumentierte padagogische und therapeutische Prinzipien zu Zwang und Gewalt untersucht werden. Eine
Kontextualisierung wird anhand damals verfiigbarer Lehrbiicher und rechtlicher Vorgaben erfolgen. Auch werden Hinweise
zu eventuellen unfreiwilligen Medikamententests vor dem Hintergrund damaliger Rahmenbedingungen untersucht.
Laufzeit: 2019 bis ca. 2021

Die Entwicklung eines Beobachtungsprotokolls fir die Ergotherapie im Bereich der
Kinder- und Jugendpsychiatrie (BPKJP)

Anja Schiiler, Renate Schepker

Hintergrund: Eine Verwissenschaftlichung der Fachtherapien hinsichtlich der Prozess- und Ergebnisqualitat erscheint
dringlich geboten.
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Methode: Das ,,Liibecker Fahigkeiten-Profil“ wurde mithilfe von Experten-Interviews auf die Praxis der Kinder- und
Jugendpsychiatrie adaptiert und nach einer Pilotphase wurde das entstandene BPKJP an 4 Klinikstandorten praktisch in
der Ergotherapie an 67 Kindern und Jugendlichen erprobt.

Laufzeit: 2015 - 2019

Vorlaufige Ergebnisse: Der Beobachtungsbogen erwies sich als storungssensitiv hinsichtlich internalisierender-externali-
sierender Symptomatik, als veranderungssensitiv in der Behandlung und als praktikabel in der Anwendung.

MILESTONE
EU-MILESTONE-Consortium, Ulrike Schulze, Ulm (Studienleitung), Beata Williams, Elena Tanase (Research Assistant),
Isabel Boge, Renate Schepker (Projektleitung in Weissenau)

Studie Uber die Transition Jugendlicher ins erwachsenenpsychiatrische Versorgungssystem im europaischen Vergleich.
Hintergrund: EU-weit sehr unterschiedliche Gestaltung der Uberginge ins Erwachsenensystem bei Jugendlichen mit
schweren psychiatrischen Storungen; entsprechend hohe Unzufriedenheit und Frustration der jungen Erwachsenen sowie
Therapieabbriiche sind zu verzeichnen. In einem RCT wird evaluiert, ob es weniger Therapieabbriiche und mehr erfolgrei-
che Verlaufe bei einer strukturierten Intervention zur Gestaltung der Transition gibt. Ziel der Studie ist eine Identifizie-
rung von Best Practices in Europa.

Methode: Die Studie erhebt Sozial- und Krankheitsdaten bei Betroffenen neben aufwandigen Interviews zur Befindlichkeit
sowie Therapeuteneinschatzungen, sieht regelmaBige Katamnesezeitpunkte und in der Intervention Austausch zwischen
den jungen Menschen und Akteuren der verschiedenen Versorgungssysteme vor. Es handelt sich um eine europaische
Multizenterstudie mit Hauptsitz in England, in Deutschland sind die KJPPen Augsburg (Prof. Noterdaeme) und Ulm (Prof.
Fegert) beteiligt.

Geplante Schritte: Weissenau hat Patienten im Interventionsarm erhoben. Einschluss neuer Patienten bis Januar 2017;
Katamnesephase im Januar 2019 abgeschlossen. Auswertung 2019.

Vorlaufige Ergebnisse: Bereits sechs veroffentlichte Arbeiten aus dem Konsortium, u.a. zu einem Vergleich der Transi-
tion in 28 Landern. Fiir Suchtpatienten in unserer Untersuchungsgruppe gelingt der Ubergang am wenigsten gut. Auch in
unserer Gruppe entstehen Licken in der Weiterbehandlung, sofern eine solche erforderlich ist. Mehr Anstrengungen der
Kooperation im Bereich der Patienten im adoleszenten Ubergang sind erforderlich.

Laufzeit: Ende 2019
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4.4 Forschungsbereich Geschichte und Ethik in der Medizin'
(umfasst alphabetisch Meldungen von: Dr. Uta Kanis-Seyfried, Prof. Dr. Thomas Miiller, Dr. Bernd Reichelt)
Leitung: Prof. Dr. med. Thomas Miiller, M.A.

Wissenstransfer und Modernisierungsdiskurs in der Medizin. Deutschland und Japan
(ca. 1880 - 1950) (ASIEN 1)

Thomas Miiller, Akira Hashimoto (Nagoya, Japan)

Hintergrund: Die Forschungskooperation besteht seit der Zusammenarbeit im inzwischen abgeschlossenen Projekt
DFG-MU 1804/1-2 (Miiller) und bezieht sich thematisch auf das Feld der Geschichte der Medizin, insbesondere auf den
internationalen Wissenstransfer zur medizinischen Disziplin der Psychiatrie. Japan und Deutschland stellen in Bezug auf
das spate 19. und friithe 20. Jahrhundert nicht allein ein interessantes Beispiel fiir einen systematischen internationalen
Vergleich dar, sondern eignen sich aufgrund der engen wissenschaftlichen Beziehungen zwischen diesen beiden Landern —
weit Uiber die Medizin hinaus — auch als Raum zur Analyse transnationaler Wissens- bzw. Wissenschaftstransfers. Dariiber
hinaus bilden die japanische Rezeption der deutschen Debatten um sinnvolle Versorgungskonzepte in der Psychiatrie und
die vielfaltigen Adaptionen europaischer Modelle an japanische Bediirfnisse vor dem Hintergrund der ,,Modernisierung“ in
der Meiji-Ara weitere Schwerpunkte der Untersuchung.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen des Projekts soll der Wissens- bzw. Wissenschaftstransfer in der Medizin zwischen
Deutschland und Japan im Zeitraum von 1880 bis 1950 untersucht werden.

Methode: Darstellung des transnationalen Wissens- bzw. Wissenschaftstransfers in der Medizin im Bereich der theoreti-
schen Krankheitskonzepte, apparativen Diagnostik, architektonischen und infrastrukturellen Konzepte, curricularen
Entwicklungen u.a. Auswertung von Primarquellen der regionalen Krankenhausarchive und des zustandigen Staatsarchivs
(Sigmaringen) sowie japanischer Einrichtungen.

Aktueller Stand: Forschungsprojekt zur freien Publikation. Projektierter Bearbeitungszeitraum: Langzeitprojekt.
Zwischenergebnisse siehe: Publikationen.

Die Psychoanalyse in der bundesdeutschen Tagespresse (1945 - 1995) (BERL 3)

Désirée Ricken, Thomas Miiller

Hintergrund: Als die Psychoanalyse um 1900 von dem Wiener Arzt Sigmund Freud zuerst beschrieben wurde, stieB sie
zuniachst auf erheblichen Widerstand in der Fachwelt und der Offentlichkeit, was in ihren sexuellen Inhalten, den posi-
tivistischen Grundlagen der Medizin und auch der Tatsache, dass Freud Jude war, begriindet war. Freud beschrieb diese
Tatsache 1905 in seiner ,,Selbstdarstellung“. Diese liberwiegend ablehnende oder ignorierende Haltung anderte sich zwar
bald und die Psychoanalyse fand schnell eine groBe und begeisterte Anhangerschaft, doch auch trotz ihrer spateren welt-
weiten Etablierung blieb sie umstritten und heftigen Angriffen ausgesetzt. Vor allem innerhalb der psychoanalytischen
Fachgesellschaften hielt sich jedoch die Ansicht, die Psychoanalyse wiirde bis zum heutigen Tage Uberwiegend negativ
bewertet.

Das Projekt stellt in der BRD eine neue Form der Psychoanalyseforschung dar. Eine in gewisser Weise komplementare
Arbeit wurde 1999 in Osterreich von Tichy und Zwettler-Otte vorgelegt, in der die Rezeption der Psychoanalyse in der
osterreichischen Presse (1895 - 1938) zu Freuds Lebzeiten untersucht wurde.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen dieses Promotionsprojektes sollen die Urteile bzw. Vorurteile tber die Psychoana-
lyse in der offentlichen Meinung in der bundesdeutschen Tagespresse (1945 - 1995) dargestellt und untersucht werden.
Des Weiteren wird, als Hauptthese der Arbeit, eine im Untersuchungszeitraum sehr positive Rezeption der Psychoanalyse
quantitativ und qualitativ belegt.

Methode: Untersuchung von vier groBen bundesdeutschen Tageszeitungen als Quellen unterschiedlicher politischer Hin-
tergriinde: die Frankfurter Allgemeine Zeitung als rechtskonservatives Blatt, die Siddeutsche Zeitung und die Frankfurter

1 Zum Teil in Kooperation mit der Forschungsgruppe Sozialpsychiatrie der Universitat Tiibingen, siehe auch Forschungsprojekte des Standorts
Zwiefalten des ZfP Siidwiirttemberg, im vorliegenden Forschungsbericht.
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Rundschau als liberale, biirgerliche Blatter und die Tageszeitung als Reprasentant des linkpolitischen Spektrums. Insge-
samt umfasste das Material 1087 Artikel aus den vier ausgewahlten Tageszeitungen, beigetragen von 363 verschiedenen
Autor*innen.

Aktueller Stand: Promotionsprojekt, zurzeit fir die Einreichung vorbereitet. Projektiertes Ende des Bearbeitungszeit-
raums: 2020.

,Life is not easy, but somehow | am holding my own“. Leben und Werk des Psycho-
analytikers Eric David Wittkower (1899 - 1983) (BERL 5)

Christina Hennig, Thomas Miller, Gerhard Danzer (Berlin)

Hintergrund: Die Arbeit widmet sich der Bioergographie des Arztes und Psychotherapeuten Eric D. Wittkower. Wittkower
gilt sowohl als Vertreter der ,,Integrierten Medizin“ im Berlin der 1920-er Jahre, als interdisziplinarer Pionier im Bereich
der psychophysiologischen, psychosomatischen und psychiatrischen Medizin, wie auch als Begriinder zahlreicher Instituti-
onen und Gesellschaften sowie einer neuen medizinischen Disziplin: der , Transkulturellen Psychiatrie“ - an der McGill-
Universitat in Montreal, Kanada. Er ist trotz dieses Beitrags fiir die verschiedenen Bereiche der Medizin hierzulande in
Vergessenheit geraten.

Forschungsfragestellung: Ziel der Arbeit ist die Aufarbeitung der wissenschaftlichen Laufbahn Wittkowers, seiner wesent-
lichen Beitrage zur Medizin der Zeit sowie der Institutionalisierungen, die mit seinem Werk verbunden sind. Besonderes
Interesse gilt den wesentlichen Lebens- und Arbeitsstationen des Autors: Berlin - London - Montreal.

Methode: Bioergographie

Aktueller Stand: Projektiertes Ende des Bearbeitungszeitraums: 2021.

Zur Geschichte der Abstinenz in der psychoanalytischen Behandlung.

Wandel in Definition und praktischer Anwendung (BERL 6)
Edith Schiitz, Thomas Miller

Hintergrund: In diesem Projekt wird anhand einer vergleichenden Darstellung der therapeutischen Vorgehensweisen
bedeutender Psychoanalytiker-Personlichkeiten und vor deren jeweiligem theoretischen Hintergrund die Entwicklung des
Begriffs der ,,Abstinenz“ in der psychoanalytisch-psychotherapeutischen Behandlung untersucht.

Untersucht werden auch der wissenschaftshistorische Ursprung des Abstinenzbegriffs, die wichtigsten kontroversen Hal-
tungen im diachronen Vergleich sowie die Veranderungen, die dieser Teilaspekt der psychoanalytischen Therapie im Ver-
lauf seit seiner Entstehung erfahren hat. Der aktuelle Stand dieser Aspekte wird dargestellt und diskutiert, wobei weitere
Schwerpunkte des Interesses zur Rolle des Abstinenzbegriffs in Bezug auf mogliche Abhangigkeit des Patienten liegen, wie
auch auf der Frage, inwieweit Patienten Uber die psychoanalytische Behandlungsmethode einschlieBlich maoglicher Gefah-
ren oder schadlicher Wirkungen im Vorhinein aufgeklart werden - im Sinne einer rechtsgiiltigen Aufklarung herkommlicher
Art. Ein weiteres Interesse gilt der Frage, inwieweit neue Erkenntnisse im Hinblick auf den Abstinenzbegriff die Methode
moglicherweise verandert haben und wie sie dies getan haben.

Forschungsfragestellung: Die Art und Weise, wie die Abstinenz, die als Bestandteil der psychoanalytischen Methode
selbst angesehen wird, im Umgang mit neurotischen, ,,personlichkeitsgestorten, psychosomatisch kranken oder psychoti-
schen Patienten gehandhabt wurde und wird, soll hierbei einer kritischen Betrachtung unterzogen werden. Dabei wird auf
unterschiedliche analytische Therapieverfahren, bspw. die Einzelbehandlung, die Gruppenbehandlung, die korperorien-
tierten Verfahren und auf die Psychotherapie von psychotischen Patienten eingegangen

Methode: Vergleichende Textanalyse

Aktueller Stand: Promotionsprojekt, zurzeit fir die Einreichung vorbereitet. Projektiertes Ende des Bearbeitungszeit-
raums: Arbeit abgeschlossen, zurzeit im Promotionsverfahren.
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Die sudwurttembergische Psychiatrie in der franzosischen Besatzungszeit 1945 - 1949
(EUROPA 6)

Thomas Miiller, Bernd Reichelt

Hintergrund: Nach der bedingungslosen Kapitulation der deutschen Wehrmacht im Mai 1945 wurde im Juli 1945 in Sid-
deutschland die franzosische Besatzungszone eingerichtet. Sie umfasste neben dem Saarland und Rheinland-Pfalz die Lan-
der Baden und Wurttemberg-Hohenzollern. Die franzosische Besatzungszeit in Wirttemberg endete im September 1949
mit der Griindung der Bundesrepublik Deutschland. In diesen vier Jahren war die Militarregierung auch fur die staatlichen
Heil- und Pflegeanstalten in Wirttemberg zustandig. Ziel dieses Projekts ist es, anhand ausgewahlter psychiatrischer
Kliniken - angedacht sind Schussenried und Zwiefalten - die wirttembergische Psychiatrie erstmals wahrend der franzosi-
schen Besatzungszeit naher zu beleuchten.

Forschungsfragestellung: Analyse der Situation der wirttembergischen Psychiatrie - angedacht sind Schussenried und
Zwiefalten - wahrend der franzosischen Besatzungszeit. Untersuchung der Ergebnisse und des Vorgehens der franzosi-
schen Militargerichtsbarkeit in Bezug auf Akteure des Gesundheitswesens.

Methode: Auswertung von Primarquellen der regionalen Krankenhausarchive und des zustandigen Staatsarchivs (Sigma-
ringen) sowie franzosischer Einrichtungen. Dabei werden folgende Aspekte beriicksichtigt: inwieweit der Umgang mit

den staatlichen Heil- und Pflegeanstalten vor dem Hintergrund der deutschen ,,Euthanasie“-Morde beeinflusst wurde;
inwiefern ein Austausch zwischen der wirttembergischen und der franzosischen Psychiatrie stattfand; ob und in wie weit
franzosische Konzepte der Psychiatrie Eingang in die wiirttembergische Psychiatrie fanden.

Aktueller Stand: Langzeitprojekt zur freien Publikation. Zwischenergebnisse siehe: Publikationen.

»Eine Begegnung mit Gustav Mesmer. Fotos von Nicole Becker® (MUSE 27)
Thomas Miiller, Bernd Reichelt

Hintergrund: Diese Fotoausstellung des Wirttembergischen Psychiatriemuseums an den drei Standorten des ZfP Stidwdirt-
temberg zeigt bisher unveroffentlichte Fotografien Gustav Mesmers, aufgenommen von Nicole Becker im Jahr 1988. Sie
besuchte Mesmer in seinem Altenheim in Buttenhausen, um einen ,,auBergewohnlichen Menschen* zu portratieren. Die
Ausstellung wird kuratiert von dem Psychiater Dr. Wolfram Voigtlander, ehemaliger Chefarzt der Psychiatrischen Abteilung
am Kreiskrankenhaus Heidenheim. Gemeinsam mit Nicole Becker entwickelte er die Ausstellung. Kuratierende Leitung am
Wiirttembergischen Psychiatriemuseum: Thomas Miiller und Bernd Reichelt. Die Fotoausstellung wird an den drei Standor-
ten des ZfP Stidwirttemberg in Weissenau, Bad Schussenried und Zwiefalten gezeigt.

Aktueller Stand: Ausstellungszeitraum am Standort Zwiefalten 14.02.2019 - 19.05.2019.

Die wirttembergische Anstaltszeitung ,,Schallwellen“ (1897 - 1936) unter besonderer
Beriicksichtigung politisch-gesellschaftlicher Umbruchzeiten. Zeitgeschichte zwischen

Psychiatrie und Alltagswelt (SCHU 2)
Uta Kanis-Seyfried

Hintergrund: Das Projekt bezieht sich im Kern auf eine Auswertung der wiurttembergischen Anstaltszeitung ,,Schallwel-
len®, die von 1897 bis 1936 in der Heil- und Pflegeanstalt Schussenried hergestellt und herausgegeben wurde. Aus den da-
rin veroffentlichten Texten wird ersichtlich, dass den Lesern der Zeitung weitaus mehr als nur ,,Belehrung und Kurzweil“
geboten wurde, da die Inhalte deutlichen Bezug zum aktuellen Weltgeschehen herstellten.

Forschungsfragestellung: Der Mikrokosmos des Lebens hinter den Anstaltsmauern stand in permanenter Verbindung zum
Makrokosmos auBerhalb. Inwieweit war auch die Innenwelt der Anstalt von allen gesellschaftlichen, wirtschaftlichen, so-
zialen und politischen Veranderungen durchdrungen, und lassen sich diese anhand des auszuwertenden Quellenmaterials
sichtbar machen?

Methode: Im Rahmen des Projekts wird die wirttembergische Anstaltszeitung ,,Schallwellen® (1897 - 1936) sowie weitere
Primarquellen der regionalen Krankenhausarchive und des zustandigen Staatsarchivs (Sigmaringen) unter besonderer
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Beriicksichtigung politisch-gesellschaftlicher Umbruchzeiten untersucht. Skriptanalyse der Anstaltszeitungen ,,Schallwel-
len* unter verschiedenen thematischen Schwerpunkten.
Aktueller Stand: Forschungsprojekt zur freien Publikation. Siehe ,,Publikationen®.

Pro und contra. Laienliteratur zur Psychiatrie (SCHU 3)
Uta Kanis-Seyfried, Thomas Miller

Hintergrund: Kritik an der Psychiatrie, ihren arztlichen Vertretern und den Anstalten ist nicht neu. Bereits im 19. Jahr-
hundert regte sich Widerstand in der Patientenschaft wie auch in der aufgeklarten Gesellschaft und fiuhrte zu intensiver
Auseinandersetzung mit vor allem den institutionalisierten Formen der psychiatrischen Versorgung. In sogenannten ,,Irren-
broschiiren beispielsweise, die in kleinen Verlagen gedruckt und vertrieben wurden, machten vor allem Patienten, die
sich zu Unrecht in eine Anstalt eingewiesen wihnten, ihrem Arger Luft. In diesen Selbstzeugnissen werden nicht nur
individuelle Lebenswege autobiografisch dargestellt, vielmehr werfen sie auch ein von personlichem Erleben gepragtes
Bild auf zeitgendssische Rechtslagen, Behordenwillkur und staatsmachtige Regulierung aufsassiger, ,,querulatorischer®
Personlichkeiten.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen des Projekts soll der Anstaltsalltag im 19. Jh. aus der Perspektive der Patienten,
den sie in ihren psychiatriekritischen Schriften beschrieben hatten, untersucht werden.

Methode: Untersuchung der in der Offentlichkeit Aufsehen erregenden psychiatriekritischen Publikationen wie beispiels-
weise des in der Schussenrieder Heil- und Pflegeanstalt angeblich ,,vier Jahre unschuldig” eingesperrten Wilhelm Kuhnle
(1894) und solchen Publikationen, die die Psychiatrie und ihre Versorgungsstrukturen befiirworteten, beispielsweise das
Tagebuch ,,Aus kranken Tagen“ (1895) des Pfarrers Heinrich Hansjakob, der auf eine ganzlich andere Art und Weise das
Leben vor und hinter den Anstaltsmauern der Heilanstalt Illenau beschrieb, wo er Linderung von seinen ,,Nerventeufeleien*
suchte.

Aktueller Stand: Forschungsprojekt zur freien Publikation. Zwischenergebnisse siehe unter: Publikationen.

,»von der Seelsorge zur Seelensorge®. Die Konigliche Heil- und Pflegeanstalt Schussenried
(SCHU 4/MUSE 8)

Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Staatliche Schlosser und Garten Baden-Wirttemberg

Hintergrund: ,Verborgene Pracht - Vom Leben hinter Klostermauern“ ist der Titel einer Dauerausstellung, die im neu
eingerichteten Museum Kloster Schussenried seit Mai 2010 prasentiert wird. Das im Besitz der Staatlichen Schlosser und
Garten Baden-Wiurttemberg befindliche Klostergebaude zeigt in funf Raumen die von einem Team des Landesmuseums in
Stuttgart zusammengestellte Schau. Ein Schwerpunkt ist die wechselhafte kirchliche Geschichte des Pramonstratenser-
Ordens in der Region Oberschwaben, der bis 1803 dort ansassig war - und es heute anderenorts in Oberschwaben erneut
ist.

Ein anderer Schwerpunkt befasst sich mit der weltlichen Nutzung des Klosters, dem Eisenschmelzwerk ,,Wilhelmshutte“
und der Koniglichen Heil- und Pflegeanstalt Schussenried, die ab dem Jahr 1875 psychisch erkrankte Menschen hier
behandelte.

120 Jahre lang pragte der Krankenhausalltag die Raumlichkeiten auch im ehemaligen Klostergebaude, zuletzt 1996 im
Bereich Rehabilitation und Sozialtherapie. Mit Hilfe sachkundiger Unterstiitzung bei der Planung und Konzeption durch
den Forschungsbereich Geschichte und Ethik in der Medizin der ZfP Sudwirttemberg/Klinik fir Psychiatrie und Psychothe-
rapie | der Universitat Ulm widmet sich nunmehr knapp ein Fiinftel der gesamten Ausstellungsflache der Geschichte der
Psychiatrie in Schussenried.

Forschungsfragestellung: Darstellung der unterschiedlichsten Aspekte aus der Psychiatriegeschichte von der Unterbrin-
gung der Patientinnen und Patienten Uber ihre korperliche Versorgung bis hin zu den vielgestaltigen Therapieformen,
Freizeitangeboten und Arbeitsmoglichkeiten im 19. und 20. Jh. unter Berlicksichtigung der Jahre des Nationalsozialismus.
Methode: Prasentation vielfaltiger Aspekte des Psychiatriealltags in der Koniglichen Heil- und Pflegeanstalt Schussenried
im Rahmen moderner museumspadagogischer Konzepte und anhand zahlreicher Exponate und vielfaltigen historischen
Bildmaterials, die aus dem hauseigenen Fundus der Landespsychiatrien stammen.
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Aktueller Stand: Dauerausstellung der Staatlichen Schlosser und Garten Baden-Wiirttemberg. In 2019 Tagungsort einer
einschlagigen historischen Fachtagung der Gesellschaft Oberschwaben: ,,Irrsinn“ in Oberschwaben. Historische Exkursionen
von der Griindung staatlicher psychiatrischer Einrichtungen bis ins spate 20. Jahrhundert.

Psychiatrische Tatigkeit zwischen Umsetzung der ,,Euthanasie® und Verweigerung. Der
wurttembergische Psychiater Maximilian Sorg und die arztlichen Handlungsspielraume im

Nationalsozialismus (WEIS 3)
Martina Fonrobert (geb. Henzi), Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Hintergrund: Dieses Projekt ist Teil eines Samples an Studien, die die Rolle von Arztinnen und Arzten in der wiirttember-
gischen Psychiatrie in den Jahren des Nationalsozialismus untersucht.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen dieser Arbeit werden mogliche Handlungsspielraume arztlich Tatiger in von der
»Euthanasie® betroffenen Einrichtungen untersucht - hier am Beispiel der Biographie des in den ehemaligen Anstalten
Weissenau, Weinsberg und Zwiefalten tatigen Arztes Maximilian Sorg, seine Haltung und Aktivitaten in den Jahren des
Nationalsozialismus sowie im Zuge der Wiedergutmachungsverfahren in der jungen Bundesrepublik Deutschland.
Methode: Untersuchung und Beurteilung der Biographie von Maximilian Sorg im Sinne der Fragestellung erfolgen vor dem
Hintergrund der Betrachtung der arztlichen peer group. Auf der Grundlage der biographischen und institutionshistorischen
Methodologien wird das Forschungsprojekt in seinen Ergebnissen mit den Befunden anderer Studien zur Geschichte der
Medizin im Nationalsozialismus in Beziehung gesetzt.

Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit. Dissertation zurzeit im Promotionsverfahren.

Arzt-/Patientenverhaltnis im Spiegel der Dokumentation. Was zeigen die Arztberichte aus

200 Jahren iiber die Beziehung zwischen den Klinikpatienten und ihren Arzten? (ZWIE 1)
Helena Pfleiderer, Gerhard Langle, Christine Pfaffle, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried

Siehe Forschungsgruppe am Standort Zwiefalten

Die Behandlung Suchtkranker in einer psychiatrischen Klinik von 1812 bis heute (ZWIE 2)

Iris Klompken, Gerhard Langle, Thomas Miiller

Projektbeschreibung siehe unter ,,Abteilung Forschung und Lehre Zwiefalten / Reutlingen / Universitat Tubingen“.

Leben und Werk des Arztlichen Direktors Carl von Schaeffer (1808 - 1888) (ZWIE 5)

Veronika Holdau, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Hintergrund: In weit geringerem MaBe als universitar-psychiatrische Einrichtungen und sogenannte Heilanstalten, sind
auch im stidwestdeutschen Raum Einrichtungen untersucht, deren Struktur iiber lange Zeitraume am Anforderungsprofil
sogenannter Pflegeanstalten ausgerichtet waren. Die hier beschriebene Studie untersucht die Einrichtung Zwiefalten,
die alteste psychiatrische Einrichtung des ehemaligen Konigreichs Wiirttemberg in der Zeit des Direktorats von Carl von
Schaeffer.

Forschungsfragestellung: In diesem Projekt steht einer der wesentlichen Akteure der Psychiatrie im Stiden Wirttembergs
im Mittelpunkt der Forschung. Seine Auffassung der Psychiatrie, die Charakteristika seiner psychiatrisch-therapeutischen
Innovationen und seine Position in den zeitgendssischen Debatten sind weitere Aspekte dieses Projekts.

Methode: Das Genre der Biographie als historiographische Methode ist u.a. geeignet, die Rolle von Schliisselpersonen
dieses psychiatrischen Kontextes zu untersuchen. Von Schaeffer war Direktor der Heilanstalt Zwiefalten, der ersten
Koniglich-Wirttembergischen Staatsirrenanstalt, und als solcher mit den Folgen der Debatte um die Frage der Trennung/
Verbindung von Heilanstalten einerseits und Pflegeanstalten andererseits befasst.
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Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit. Projektierter Bearbeitungszeitraum: 2008 - 2016. Projekt 2016 abge-
schlossen (,,Dr. med.“; Note ,,cum laude“). Publikation in monografischer Form im Verlag Psychiatrie und Geschichte 2020
in Vorbereitung.

Der ,Hilfsverein fur Nerven- und Gemiutskranke in Baden-Wurttemberg*
Burgerschaftliches Engagement und gesellschaftliche Reintegration psychisch Kranker

in historischer Perspektive (ZWIE 6)
Sylvia Luigart, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Hintergrund: Die sogenannte Anstaltspsychiatrie des spaten 19. Jahrhunderts wies bereits strukturelle Bestandteile auf,
die diesen Begriff relativieren. Neben auBerklinischen Versorgungsformen wie der psychiatrischen Familienpflege oder der
nach franzosischem Vorbild an vielen Orten etablierten agrikolen Kolonie, weist die Existenz sogenannter Hilfsvereine in
vielen Teilen des Deutschen Reiches darauf hin, dass auch erste Ansatze nachstationarer Behandlung und Fursorge entwi-
ckelt worden waren. Agenten der Vermittlung dieser Art der Unterstitzung waren sogenannte Hilfsvereine.
Forschungsfragestellung: Die Geschichte des genannten historischen Vereins, der mit veranderter Satzung und Aufgaben-
stellung bis heute existiert und seine Zustandigkeit auf den Bereich des heutigen Bundeslandes Baden-Wiurttemberg
ausgedehnt hat, wird in diesem Forschungsprojekt historisch-kritisch aufgearbeitet. Diese Annaherung wiirde uber die
institutionsinternen Quellenbestande hinaus vor allem auf historische Quellen jenseits der ,,walls of the asylum* (Bartlett
and Wright) zurtickgreifen und damit Familiennetze und Verbindungen zwischen Angehorigen psychisch Kranker einbezie-
hen, die geeignet sind, die Arbeit der Hilfsvereine am Beispiel Sudwirttembergs zu untersuchen.

Methode: Die Untersuchung erfolgt anhand der gedruckten und ungedruckten Quellen zur Geschichte des genannten
Vereins sowie einer vergleichenden Auswertung der Sekundarliteratur zur Geschichte psychiatrischer Hilfsvereine. Zeit-
genossische journalistische Beitrage und literarische Quellen erganzen dabei das vorhandene und reichhaltige Sample

an Primarquellen. Im Erkenntnisinteresse steht die Sicht auf die Anstalt von ,,auBen“ seitens medizinischer Laien. Der
Rechtsnachfolger des ,Hilfsvereins“, der ,,Baden-Wirttembergische Hilfsverein fiir seelische Gesundheit“, ist mit der das
beschriebene Projekt betreuenden Einrichtung in Kooperation verbunden.

Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit. Dissertation zurzeit im Promotionsverfahren.

Familienpflege und agrikole Kolonie als Erweiterungssysteme stationarer Therapie am

Beispiel Zwiefaltens. Versorgungsforschung in historischer Perspektive (ZWIE 8)
Jana Petit (geb. Kirchschlager), Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Gerhard Langle

Hintergrund: In diesem Projekt stehen die psychiatrischen Strukturen der Familienpflege sowie der agrikolen Kolonien in
Bezug auf ihre Traditionen der Patientenarbeit im Fokus der Untersuchung.

Forschungsfragestellung: Es wird ein Forschungsansatz verfolgt, der klassische Institutionsgeschichte (als unabdingbare
Basis jeder methodologisch anspruchsvollen Forschung zur Geschichte der Psychiatrie) mit fur das 19. Jahrhundert
charakteristischen Aspekten wie der Debatte um die sog. Asylierung psychisch Kranker und ihrer Mangel in einen Zusam-
menhang stellt. Konkret wurden neben der Familienpflege in Zwiefalten auch zwei nach Geschlecht der Patientinnen und
Patienten getrennte landwirtschaftliche Kolonien etabliert, deren therapeutische, organisatorische wie auch ckonomische
Bedeutung in diesem Projekt untersucht werden.

Methode: Auswertung von Primarquellen der regionalen Archive des ZfP Stidwiirttemberg sowie des zustandigen Staatsar-
chivs (Sigmaringen).

Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit. Projektiertes Ende des Bearbeitungszeitraums: 2020.
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Die Welt erfahren. Die wissenschaftlichen Reisen sudwiirttembergischer Psychiater des
19. Jahrhunderts und der Wissenstransfer in der Psychiatrie (ZWIE 9)

Benjamin Siemens, Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried

Hintergrund: Eine wissenschaftliche Reise vor Stellenantritt eines Arztlichen Direktorats und zum Zweck des Erwerbs
wissenschaftlicher Expertise und Kenntnisnahme der je aktuellsten Formen von Diagnostik, Therapie und Versorgung war
im 19. Jahrhundert Uiber weite Strecken gangige, von zustandigen Ministerien finanzierte Praxis. In diesem Projekt werden
solche Dienstreisen wiirttembergischer Anstaltsarzte ausgewertet. Neben der Vermittlung wissenschaftlich-medizinischen,
administrativen oder pflegerischen Know-how, wird der Darstellung der spateren Dienstorte der untersuchten Personen
und ihrer Reisen besondere Aufmerksamkeit entgegengebracht.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen dieser Arbeit wird insbesondere der ,,Wissens-Import“ nach Wirttemberg bezie-
hungsweise der Wissens-Export aus Wirttemberg vermittels wissenschaftlicher Reisen psychiatrischer Experten unter-
sucht.

Methode: Auswertung von Primarquellen der regionalen Archive des ZfP Sudwirttemberg sowie des zustandigen Staats-
archivs (Sigmaringen).

Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit zurzeit ausgesetzt.

,Patienten-Arbeit“. Landwirtschaftliche und handwerkliche Arbeitsformen in der

Psychiatrie zwischen therapeutischem Anspruch und 6konomischen Interessen (ZWIE 10)
Martina Schmidt (geb. Huber), Thomas Miiller, Gerhard Langle, Uta Kanis-Seyfried

Hintergrund: Die Arbeit von Patientinnen und Patienten in psychiatrischen Einrichtungen scheint so alt zu sein wie diese
Einrichtungen selbst. Jegliche therapeutische Innovation, die auf ckonomische oder okonomisierbare Arbeit zurtickgriff,
stand in einem Spannungsverhaltnis zwischen Hilfe zur Reintegration in soziale Zusammenhange einerseits und wirtschaft-
lichem Nutzen beziehungsweise der Ausbeutung kostengunstiger Arbeit fir die Einrichtung andererseits.
Forschungsfragestellung: Im Rahmen dieser akademischen Qualifikationsarbeit wird die Heil- und Pflegeanstalt Zwiefal-
ten sowie ihre verschiedenen Systeme der ,,Arbeit“ im Sinne einer Regional- und Mikrostudie untersucht.

Methode: Auswertung von Primarquellen der regionalen Archive des ZfP Sudwurttemberg sowie des zustandigen Staatsar-
chivs (Sigmaringen).

Aktueller Stand: Akademische Qualifikationsarbeit. Projektiertes Ende des Bearbeitungszeitraums: 2021.

Von Sudtirol nach Wirttemberg. Die ,,Umsiedlung* Studtiroler Psychiatriepatienten im
Rahmen des deutsch-italienischen Optionsvertrags (ZWIE 18/EUROPA 7)

Thomas Miiller, Uta Kanis-Seyfried, Kirsten Dusberg (Udine, Italien)

Hintergrund: Im Interesse stehen die staatlichen Vorverhandlungen, die sog. Optionsvertrage, zwischen dem Deutschen
Reich und Italien sowie die Behandlung der Sudtiroler Patientinnen und Patienten in den Anstalten Wirttembergs nach
deren Verlegung dorthin. Einerseits steht die Frage der Behandlung dieser Patienten im Vergleich zu den einheimischen
Patienten zur Debatte. Andererseits ist vor dem Hintergrund des aktuellen Kenntnisstands von einer Ungleichbehandlung
(organisatorische, auBenpolitische etc.) der Sudtiroler Patienten im Vergleich zu den ,,volksdeutschen Umsiedlern aus
anderen Regionen bzw. ,,Streusiedelungen im Ausland, oder sog. ,,germanisierter Bevolkerung* auszugehen. Die sog.
Ruckfuhrungen bzw. Verhandlungen zwischen den Rechtsnachfolgestaaten um die Verlegung der Patientinnen und Patien-
ten ab 1945 stellen eine weitere Vergleichsebene dar.

Forschungsfragestellung: Gegenstand der Untersuchung sind die Ablaufe der Verbringung von Sudtiroler Patientinnen und
Patienten, zum Teil ohne jede rechtliche Grundlage, in die siidwirttembergischen Heil- und Pflegeanstalten Zwiefalten
und Schussenried sowie zum Teil auch nach Weissenau, ab dem Jahr 1940. Ebenso die Schicksale dieser circa 500 Patien-
tinnen und Patienten selbst.

Methode: Auswertung von Primarquellen der regionalen Archive des ZfP Sudwurttemberg und des zustandigen Staatsar-
chivs (Sigmaringen) sowie zuweisender italienischer Krankenhausarchive.
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Aktueller Stand: Forschungsarbeit zur freien Publikation. Projektierter Bearbeitungszeitraum: 2015 - 2022 (Langzeitpro-
jekt). Fur bereits publizierte Zwischenergebnisse des vorhergehenden Projekts zu diesem Untersuchungsgegenstand siehe
wiederum unter ,,Publikationen friiherer Jahresberichte.

Geschichte der Entwicklung der nicht-arztlichen Therapieformen in der stidwest-
deutschen Krankenhauspsychiatrie nach 1945 (ZWIE 19)

Bernd Reichelt, Thomas Muller

Hintergrund: Die Psychiatrie-Enquéte im Jahr 1975 wurde in der zeithistorischen Forschung tiber Jahre hinweg als Zasur
wahrgenommen, wahrend die Jahre zuvor oftmals auf die vermeintliche Erfolgsgeschichte der damaligen Psychopharmaka
reduziert wurden. Reformansatze und uber Jahre bereits angewandte alternative Behandlungs- und Therapiekonzepte,
die teilweise auch durch den vorherigen oder parallelen Einsatz von Psychopharmaka unterstiitzt wurden, sind in der
Forschung bislang nur wenig beachtet.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen des Projekts wird die Rolle der nicht-arztlichen Therapieformen in den psychiat-
rischen Landeskrankenhausern Wirttembergs untersucht. Im Fokus des Interesses stehen die Professionalisierungs- und
Berufsbildungsprozesse in den einzelnen Therapien sowie deren Bedeutung im Behandlungsprozess vor dem Hintergrund
einer sich verandernden psychiatrischen Versorgung.

Methode: Untersuchung der Sport- und Bewegungstherapie nach 1945 sowie anderer nichtarztlichen Therapieformen wie
Musik-, Kunst- und Ergotherapie an Primarquellen der regionalen Krankenhausarchive sowie des zustandigen Staatsar-
chivs (Sigmaringen). Die Annaherung an den komplexen Gegenstand soll unter Anwendung der Methode der sogenannten
histoire croisée erfolgen, indem lokale, regionale, nationale, transnationale und biografische Ebenen vor dem Hintergrund
eines (Werte-)Wandels in Gesellschaft und Politik, aber auch in der Medizin und der Psychiatrie der Nachkriegszeit, mitei-
nander verflochten werden.

Aktueller Stand: Siehe unter: Vortrage, Publikationen. Projektierter Bearbeitungszeitraum: 2013-2020.

Nach Grafeneck: Alltag, Leben und Sterben im Zweiten Weltkrieg in der Heil- und Pflege-

anstalt Zwiefalten 1941 - 1945 (ZWIE 20)
Bernd Reichelt

Hintergrund: Nach der Beendigung der zentralen NS-,,Euthanasie®, der sogenannten Aktion T4, in Wirttemberg im
Dezember 1940 verloren in der Heilanstalt Zwiefalten selbst viele Patientinnen und Patienten ihr Leben. Ab 1941 stieg
die Mortalitatsrate signifikant nach oben und war gegen Kriegsende eine der hochsten in Siiddeutschland. 1942 zu einer
Pflegeanstalt bestimmt, nahm die Einrichtung wiederholt eine groBe Anzahl an Patienten aus anderen Einrichtungen auf,
wahrend der Personalstand von Jahr zu Jahr verringert wurde.

Forschungsfragestellung: Im Rahmen des Projekts wird die Rolle der Zwiefalter Anstalt vor dem Hintergrund der soge-
nannten Regionalisierung in der dezentralen NS-,,Euthanasie“ untersucht. Welche Auffalligkeiten gab es in Hinblick auf
die Mortalitat bestimmter Patientengruppen? Wie gestaltete sich der Anstaltsalltag im Zweiten Weltkrieg und nach der
zentralen ,,Euthanasie“? Wie wirkte sich der ,,Krieg nach innen* konkret auf die Behandlung der Patient*innen aus?
Methode: Der Ansatz erfolgt multiperspektivisch. Durch Auswertung von Personalakten das Anstaltspersonal gruppen-
biografisch erfasst werden. Zur Analyse der Mortalitat werden alle in Zwiefalten verstorbenen Patient*innen in einer
Datenbank erfasst. Eine Analyse des Anstaltsalltags erfolgt unter anderem durch die stichprobenhafte Auswertung von
Krankenakten.

Aktueller Stand: Siehe unter: Vortrage, Publikationen. Projektierter Bearbeitungszeitraum: 2018 - 2021.
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