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Was bedeutet dies für die KJP //

Pionierarbeit
(bisher gibt es nur 5 deutsche KJP-Kliniken, die
ähnliche Projekte umsetzen)
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Ziele //

ambulant vor stationär

Flexibilisierung der Behandlung

individuelle, an die Bedürfnisse der Patienten angepasste 
Behandlung

bessere Verzahnung der Sektoren

Behandlungs- und Behandlerkontinuität

aufsuchende Arbeit/home treatment
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Bisherige Bedingungen //

Ambulanz               Tagesklinik                   Klinik

Einander ablösende Behandlung in getrennten Räumen

Verschiedene Behandler

enge Begrenzungen der Budgets 
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Zukünftige Möglichkeiten //

Ambulanz               Tagesklinik                   Klinik-TK-AAB

Erhalt bisheriger Behandlungsformen

zusätzliche neue integrierte Behandlungsmöglichkeiten

Behandlerkontinuität

Gesamtbudget
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1.Stufe: stationäre Behandlung verkürzen //

1-3 Plätze auf allen Stationen

flexibel nutzbar, je nach Klientel, Belegungssituation, NA-Druck

Definition bestimmter Ambulant-Akuter-Behandlungs- (AAB) –
module

sektorenübergreifende Angebote zur besseren 
Behandlungskontinuität
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Ambulante Akut-Behandlung
Zunehmende Überleitung in Alltagsumfeld unter 

zunehmender Verantwortung

Teilstationäre Behandlung
Verzahnung mit realem Umfeld, Belastungserprobung unter 

noch unterstützenden Bedingungen, Konsolidierung

Vollstationäre Behandlung

Verkürzen soweit möglich und indiziert
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2.Stufe: stationäre Behandlung ersetzen //

direkte Aufnahme in Ambulante-Akut-Behandlung (AAB) 

Stationäre Kriseninterventionen verkürzen und in AAB überleiten

Kontinuität in sektorenübergreifenden Angeboten

Etablierung von AAB im ambulanten Sektor
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3.Stufe: aufsuchende Arbeit/ Home Treatment //

Erreichen von schwer kranken Pat., die den Weg zu uns nicht 
schaffen

Anbahnen von Behandlungen zur Vermeidung von 
Zwangsunterbringungen

Stützen von Bezugssystemen

Nachhaltigere Behandlungserfolge

Stärkerer Einbezug der Bezugssysteme
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Aktueller Stand KJP Vitos Hofheim //

Engangierte Umsetzung auf allen Stationen

Hohe Akzeptanz bei den MitarbeiterInnen

Positive Resonanz der Patienten und Sorgeberechtigten

Verbesserte Nachsorge und Nachhaltigkeit

Vermehrte Nachfrage bei ohnehin schon langen Wartezeiten

Erschwerte oder keine Umsetzung bei langen Anfahrtswegen



Projektbedingungen //
Steuerungsgruppen
Veränderungsprozesse
Fort- und Weiterbildungen 
Kooperation
Forschung/ Evaluierung
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Vielen Dank für ihre Aufmerksamkeit //
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