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Vorsitzender Christian Gräff : Wir kommen zu 

 

Punkt 3 der Tagesordnung 

 a) Besprechung gemäß § 21 Abs. 3 GO Abghs 

Situation und Zustand der ambulanten und 

stationären Psychotherapie insbesondere für Kinder 

und Jugendliche in Berlin 

(auf Antrag der Fraktion der SPD, der Fraktion Bündnis 

90/Die Grünen und der Fraktion Die Linke) 

0049 

GesPflegGleich 

 b) Besprechung gemäß § 21 Abs. 3 GO Abghs 

Kinderpsychiatrische Versorgung in Berlin 

(auf Antrag der Fraktion der CDU) 

0027 

GesPflegGleich 

 Hierzu: Anhörung  

Ich freue mich sehr, teilweise auch aus dem einen oder anderen Vorgespräch bekannt, dass 

wir hier Anzuhörende haben ï Frau Dr. Izat, Chefärztin der Klinik für Kinder- und Jugend-

psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik im Vivantes Klinikum im Friedrichshain, 

herzlich willkommen! Herr Volker Röttsches, Leiter der Landesvertretung Berlin der Kran-

kenkasse DAK-Gesundheit, auch Ihnen ein herzliches Willkommen! Frau Eva Maria 

Schweitzer-Köhn, Präsidentin der Kammer für Psychologische Psychotherapeuten und Kin-

der- und Jugendlichenpsychotherapeuten im Land Berlin, Ihnen auch: herzlich willkommen! 

Frau Prof. Dr. Sibylle Winter, stellvertretende Direktorin der Klinik für Psychiatrie, Psycho-

somatik und Psychotherapie des Kinder- und Jugendalters der Charité ï Universitätsmedizin 

Berlin, auch Ihnen ein herzliches Willkommen! 

 

Ich gehe davon aus, dass ein Wortprotokoll gewünscht wird. Wird die Begründung des Be-

sprechungsbedarfs zu Punkt 3 a durch eine der antragstellenden Fraktionen gewünscht? ï 

Herr Schulze, bitte schön! 

 

Tobias Schulze (LINKE): Danke schön, Herr Vorsitzender! ï Danke schön, dass Sie alle zu 

unserer Anhörung gekommen sind! Ich will ganz kurz sagen, warum wir sie heute durchfüh-

ren. Das Thema ist, dass die psychische Gesundheit von Kindern und Jugendlichen nach oder 

während der Pandemie noch einmal ein besonderes Schlaglicht erfahren hat. Sie hatten ja 

auch Studienergebnisse dazu vorgestellt, die ein besonderes Schlaglicht auf die Versorgungs-

situation im psychosozialen Bereich für Kinder und Jugendliche geworfen haben, die sich 

durchaus als besonders schwierig herausgestellt hat. Es hat sich gezeigt, dass wir seit Jahren 

einen Mangel an stationären, aber auch ambulanten Therapieplätzen und therapeutischen An-

geboten haben.  

 

Was uns besonders interessiert, ist die Frage des Zusammenspiels zwischen öffentlichen, also 

KJPD-, ÖGD-Angeboten, stationären und ambulanten Versorgungsangeboten. Wie funktio-

niert das eigentlich? Wir stehen ja auch vor der Krankenhausplanung. In welche Richtung 

muss das Land Berlin sich bewegen? Wo muss das Land Berlin möglicherweise mehr tun? 

Wo muss die Selbstverwaltung, müssen die Leistungserbringer mehr tun? Was brauchen wir, 

um Kinder und Jugendliche nach der Pandemie gut psychotherapeutisch, psychiatrisch zu 

https://www.parlament-berlin.de/ados/19/GesPflegGleich/vorgang/gpg19-0049-v.pdf
https://www.parlament-berlin.de/ados/19/GesPflegGleich/vorgang/gpg19-0027-v.pdf
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versorgen? Welche Angebote sind da notwendig? ï Wir freuen uns, dass Sie da sind. Ich sage 

vielleicht noch dazu: Wir hatten auch Herrn Thomas Sander eingeladen, Landesarzt für Kin-

der- und Jugendpsychiatrie. Er ist leider im Urlaub und konnte nicht kommen. Der ÖGD soll-

te hier aber auch mit thematisiert werden, weil es sicherlich auch ein wichtiger Teil der Ver-

sorgung ist. Das nur als Nachsatz. ï Vielen Dank, dass Sie alle da sind! Wir freuen uns auf 

Ihre Ausführungen. 

 

Vorsitzender Christian Gräff : Vielen Dank! ï Für die Begründung des Besprechungsbe-

darfs der CDU-Fraktion zu Tagessordnungspunkt 3 b ï Frau Seibeld! 

 

Cornelia Seibeld (CDU): Vielen Dank! ï Ich kann mich im Kern den Ausführungen des Kol-

legen Schulze anschließen und würde es ganz kurz machen und lieber mehr Zeit auf die An-

hörung und Ihren Input verwenden, als jetzt noch mal das Gleiche zu begründen. Danke, dass 

Sie da sind! 

 

Vorsitzender Christian Gräff : Gut, vielen Dank! Wir steigen gleich in die Anhörung ein. ï 

Sie haben es schon mitbekommen, wir haben heute, in der letzten Sitzung dieses Ausschusses 

vor der Nachwahl, eine sehr lange Tagesordnung. Es gibt mehrere Präsentation; das ist, glau-

be ich, gut so, dass wir das mit Zahlen unterlegt bekommen. Ich würde Sie bitten, ungefähr 

fünf Minuten einzuhalten. Ich werde auf gar keinen Fall bei fünf Minuten unterbrechen, aber 

ich gehe fest davon aus, dass wir mindestens eine, zwei Fragerunden der Kolleginnen und 

Kollegen Abgeordneten haben, insofern der kurze Hinweis darauf. ï Dann würde ich Frau 

Dr. Izat bitten, zu beginnen. Bitte schön! 

 

Dr. Yonca Izat (Vivantes Klinikum im Friedrichshain, Klinik für Kinder- und Jugendpsychi-

atrie, Psychotherapie und Psychosomatik; Chefärztin): Wir hatten eigentlich überlegt, dass es 

günstiger wäre, wenn Herr Röttsches anfängt und einmal die Zahlen präsentiert, ich dann die 

Klinikthematik ï Versorgung ï ausführe und Frau Winter mit der Ergänzung aus der universi-

tären Medizin weitermacht. Zum Schluss würde Frau Schweitzer-Köhn vor allen Dingen noch 

mal die ambulante Psychotherapie fokussieren. 

 

Vorsitzender Christian Gräff : Sie haben sich selbst organisiert, so soll es sein! Gerne! ï 

Herr Röttsches, dann beginnen Sie mit den Zahlen. 

  



Abgeordnetenhaus von Berlin 

19. Wahlperiode 
 

Seite 4 Wortprotokoll GesPflegGleich 19/20 

16. Januar 2023 

 

 

 

- pl - 

 

Volker Röttsches (DAK-Gesundheit; Leiter der Landesvertretung Berlin): Sehr gerne! ï Sehr 

geehrter Herr Vorsitzender! Sehr geehrte Mitglieder des Ausschusses! Sehr geehrte Senatorin! 

Sehr geehrte Damen und Herren! Vielen Dank für die Einladung zur heutigen Anhörung! Ich 

stelle Ihnen gerne unsere Analyse zu Kinder- und Jugendgesundheit vor und werde mich da-

bei auf Aspekte der psychischen Gesundheit fokussieren ï und möglichst schnell sprechen. 

 

 
 

Die DAK-Gesundheit veröffentlicht regelmäßig repräsentative Reporte und Studien zu unter-

schiedlichen Aspekten und eben auch immer zu dem wichtigen Thema Kinder- und Jugend-

gesundheit.  
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Als relevant für unseren heutigen Austausch sehe ich vor allem die folgenden drei Reporte an. 

Das sind mit Analysen auf Bundesebene zum einen die Mediensuchtstudie des Uniklinikums 

Hamburg-Eppendorf aus November 2021, das Präventionsradar des Instituts für Therapie- 

und Gesundheitsforschung Kiel um Prof. Hanewinkel aus September 2022 und unseren so-

wohl als Bundes- als auch als Landesanalyse veröffentlichten Kinder- und Jugendreport von 

Dr. Julian Witte und der Uni Bielefeld. 

 

Im Folgenden lassen Sie mich bitte trotz des engen Zeitfensters für meinen Beitrag kurz die 

Systematik und die wesentlichen Ergebnisse dieser drei Reporte skizzieren. Die vollständigen 

Analysen und Dokumente finden Sie auf dak.de. Ich stelle Sie ihn aber auch gerne per 

Mailanforderung zur Verfügung. 
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Für unsere UKE-Mediensuchtstudie wurden in einer Längsschnittanalyse auf Bundesebene 

die Veränderungen im Nutzungsverhalten digitaler Medien von Kindern und Jugendlichen 

sowie die Prävalenz riskanter und pathologischer Nutzungsmuster vor und etwa ein Jahr nach 

Ausbruch der Coronapandemie untersucht. Die Daten wurden im Rahmen von Forsabefra-

gungen über vier Messzeitpunkte von September 2019 bis Juni 2021 erhoben.  

 

Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass die durchschnittlichen Nutzungszeiten nach einem 

signifikanten Anstieg im ersten Coronalockdown wieder zurückgingen, jedoch nicht auf ihr 

präpandemisches Ausgangsniveau. Es zeigt sich insbesondere eine deutliche Zunahme patho-

logischer Nutzungsmuster. Unter einem pathologischen Nutzungsmuster versteht man laut 

WHO-Definition, verkürzt gesagt, ein Nutzungsverhalten, das einhergeht mit einem Kontroll-

verlust über Anfang, Dauer und Ende der Nutzung, zunehmende Priorisierung gegenüber All-

tagstätigkeiten ï also auch so etwas wie Schule ï und eine Fortsetzung der Nutzung trotz ne-

gativer Konsequenzen. 
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Dieser Grafik können Sie das veränderte Nutzungsverhalten von Social Media im Jahr 2021 

im Vergleich zu 2019 mit einem deutlichen Anstieg riskanter und pathologischer Nutzung 

entnehmen. 

 

 
  



Abgeordnetenhaus von Berlin 

19. Wahlperiode 
 

Seite 8 Wortprotokoll GesPflegGleich 19/20 

16. Januar 2023 

 

 

 

- pl - 

 

Die nächste Grafik zeigt die Ergebnisse im Bereich Gaming; auch hier ein enormer Anstieg 

von mehr als 50 Prozent im Bereich der pathologischen Nutzung. ï Diese beiden Schlaglich-

ter als wesentliche Ergebnisse der Mediensuchtstudie. 
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Ich komme damit zu unserem Präventionsradar. Der ist eine schulbasierte Fragebogenstudie, 

die seit dem Schuljahr 2016/2017 jährlich mit Schülerinnen und Schülern der 5. Bis 10. Klas-

sen durchgeführt wird. Ziel ist es, einen Überblick über die gesundheitlich relevanten Verhal-

tensweisen von Kindern und Jugendlichen zu bekommen. Die jüngste Analyse zeigt, dass 

Kinder und Jugendliche während der Pandemie eine geringere Lebenszufriedenheit und ver-

mehrt häufig auftretende psychosomatische Beschwerden haben. Diese Ergebnisse decken 

sich mit anderen Studien wie zum Beispiel der COPSY-Studie. 
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Auszugsweise hierzu folgende Illustration. Die linke Grafik stellt die Angaben zur allgemei-

nen Lebenszufriedenheit auf einer Skala von 1 bis 10 über die Zeit von vor der Pandemie und 

zwei Folgejahren dar. Die Werte sind differenziert nach niedriger sozialer Schicht ï blaue 

Linie ï und mittlerer/hoher sozialer Schicht ï orange Linie ï ausgewiesen. Sie sehen, dass in 

beiden Schichten noch keine vollständige Erholung auf das Vorkrisenniveau erkennbar ist. 

 

In der rechten Grafik ist der Anteil der Kinder mit mindestens einmal wöchentlich auftreten-

den psychosomatischen Beschwerden ï Bauchschmerzen, Kopfschmerzen ï ausgewiesen, 

welcher über den gesamten Zeitraum ansteigt. Auch hier sind Kinder mit niedrigem sozialen 

Status deutlich häufiger betroffen. 
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Nachdem diese beiden Reporte auf bundesweiten Erhebungen beruhen, möchte ich Ihnen nun 

den Berliner Kinder- und Jugendreport der DAK-Gesundheit vorstellen. Dr. Witte von Van-

dage und die Uni Bielefeld haben dafür anonymisierte Abrechnungsdaten, also Echtdaten, aus 

den Jahren 2018 bis 2021 von 41 000 bei der DAK versicherten Kindern und Jugendlichen 

analysiert.  

 

Das Jahr 2018 dient hier vor allem als Referenzjahr. Der Fokus liegt auf einem Vergleich der 

Jahre 2021 und dem Vor-Coronajahr 2019. 
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Auf den folgenden Folien ist der Vollständigkeit halber auch immer das Jahr 2020 aufgeführt. 

In der Spalte 4 wird dann aber stets die Veränderung von 2019 zu 2021 ausgewiesen und zum 

Vergleich auch der Bundeswert dargestellt. 

 

Zunächst einmal ist hier also festzustellen, dass 2021 insgesamt weniger Kinder und Jugend-

liche in die Berliner Arztpraxen ï - 8 Prozent ï und Krankenhäuser ï - 11 Prozent ï kamen 

als vor der Pandemie. Zu dieser Entwicklung möchte ich gern Prof. Correll von der Klinik für 

Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes- und Jugendalters der Charité 

zitieren, der sagt, dass allein schon die Reduktion der Inanspruchnahme in einer Zeit höchster 

Belastung und eines erhöhten Erkrankungs- und Verschlechterungsrisikos alarmierend ist. 
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Hier sehen Sie nun die Entwicklung bei den zehn häufigsten psychischen Neuerkrankungen in 

der ersten von drei Altersstufen, den Grundschulkindern im Alter von 5 bis 9 Jahren. 

 

 
 

Zur ersten Zeile: Wurden 2019 noch gut 52 von 1 000 Kindern wegen umschriebenen Ent-

wicklungsstörungen des Sprechens und der Sprache behandelt, waren es 2021 nur noch knapp 

45 ï und das ist jetzt quasi die Topdiagnose ï, also 15 Prozent weniger. Ersichtlich ist ein 

Rückgang der Inzidenz bei allen hier dargestellten Topdiagnosen, auch deutlich über den eben 

dargestellten allgemeinen Rückgang der Leistungsinanspruchnahme hinaus. 
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Ein ähnliches Bild ergibt sich auch in der Altersstufe der 10- bis 14-Jährigen, wie man hier 

sieht. 
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Bei den 15 bis 17-Jährigen zeigt sich dann aber doch auch auf dieser Ebene eine Auffälligkeit, 

nämlich plus 16 Prozent bei erstmalig diagnostizierter depressiver Episode. Angesichts des 

Rückgangs der Leistungsinanspruchnahme von ambulant 8, stationär 22 Prozent ist aber auch 

in dieser Altersgruppe die Entwicklung bei anderen Diagnosen sehr interessant, wie zum Bei-

spiel die emotionalen Störungen des Kindesalters oder die phobischen Störungen. 
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In den weitergehenden Analysen, insbesondere bei der getrennten Betrachtung von Jungen 

und Mädchen, kommen weitere Besonderheiten ans Licht. So sehen wir bei Mädchen im Al-

ter von 10 bis 14 Jahren eine deutliche Zunahme von Essstörungen. Hier ist die Neuerkran-

kungsrate im Zeitraum von 2019 auf 2021 um 89 Prozent gestiegen. Die in den Top-10-

Diagnosen auffällige Entwicklung der Depressionen, eben erwähnt, entfällt maßgeblich auch 

auf Neuerkrankungen bei Mädchen, sodass sich bei Betrachtung der Subgruppe der 15 bis 17-

Jährigen eine Zunahme von 29 Prozent zeigt. In derselben Subgruppe gibt es einen leichten 

Rückgang von Angststörungen um 11 Prozent, was im Übrigen gegen den Bundestrend ver-

läuft.  

 

Bei der getrennten Betrachtung von Mädchen und Jungen wird nun auch deutlich, dass insbe-

sondere Jungen im Grundschulalter anders leiden, sage ich mal, und mit einem Anstieg um 

20 Prozent verstärkt die Adipositas auftritt. 
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Eine andere Auffälligkeit findet sich bei der medikamentösen Versorgung von Jugendlichen 

mit Depressionen. Hier ist festzustellen, dass sich der Anteil neu an Depression erkrankter 

Mädchen, die im Jahr der Neuerkrankung ein Antidepressivum erhielten, in 2021 gegenüber 

2019 fast verdoppelt hat. 
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Auch im Kinder- und Jugendreport haben wir den Einfluss des sozioökonomischen Status auf 

das Risiko von Neuerkrankungen betrachtet. Hier lässt sich bei Mädchen mit Depressionen 

und Jungen mit Adipositas ein statistisch signifikanter Zusammenhang belegen. 
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Ich denke, diese Schlaglichter aus den Reporten der DAK-Gesundheit zur Kinder- und Ju-

gendgesundheit zeigen, dass es vielfältigen Handlungsbedarf gibt. Ein Großteil unserer Kin-

der und Jugendlichen ist nicht gut durch die Pandemie gekommen. Wir dürfen die betroffenen 

Familien mit den Problemen nicht allein lassen. Zwar wird das Thema in vielen Institutionen 

und Gremien bearbeitet, es fehlt bislang aber meiner Wahrnehmung nach an einem Ansatz, 

der alle Lebensbereiche der Kinder und Jugendlichen in den Blick nimmt und alle Akteure an 

einen Tisch holt. Wir regen daher eine konzertierte Aktion mit Einbeziehung aller betroffenen 

Bereiche, insbesondere Gesundheit, aber auch Familie und Bildung an. Im Fokus sehen wir 

dabei auch Präventionsarbeit in allen Lebensräumen und eine Stärkung Halt gebender All-

tagsstrukturen. ï Vielen Dank für Ihr Interesse und Ihre Aufmerksamkeit! 

 

 
 

Vorsitzender Christian Gräff : Sehr schön, herzlichen Dank! Ein sehr gutes Schlusswort! 

Das waren neun Minuten. Danke schön! ï Dann Frau Dr. Izat! 
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Dr. Yonca Izat (Vivantes Klinikum im Friedrichshain, Klinik für Kinder- und Jugendpsychi-

atrie, Psychotherapie und Psychosomatik; Chefärztin): Liebe Frau Senatorin Gote! Liebe Mit-

glieder des Abgeordnetenhauses! Vielen Dank für die Einladung! Ich vertrete die Vivantes 

Kli nik für Kinder- und Jugendpsychiatrie; das ist die größte Versorgungsklinik in Berlin.  
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Ich habe Ihnen diese Folie mitgebracht, um zu untermauern, welche Expertise ich hier vertre-

te. 

 

 
 

Ich bin auch Landessprecherin der Chefärztinnen und -ärzte für Kinder- und Jugendpsychiat-

rie. Wir sind vernetzt mit der Bundesarbeitsgemeinschaft für Chefärztinnen und -ärzte der 

Kinder- und Jugendpsychiatrie, sodass ich auch ein bisschen einen Einblick in die bundeswei-

te Entwicklung habe. 
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Ich habe Ihnen hier eine Folie mitgebracht, um Ihnen die Not, die sich in den Kliniken zu-

nehmend darstellt, aufzuzeigen. 

 

 
 

Sie sehen, dass unser Hauptproblem in der Entwicklung zwischen 2019 und 2022 ist, dass die 

Regelbehandlungen abnehmen, die Notfälle zunehmen und sich vor allen Dingen auch die 

Langliegerzahlen deutlich erhöhen. Wir haben eine immense Menge an schwer kranken Ano-

rektikerinnen, die wir nicht in andere Systeme ablösen können, aber auch andere Patienten 

mit schweren Selbstverletzungen, immer wieder akuten suizidalen Krisen, die wir nicht in 

andere Systeme abgelöst kriegen.  

 

Ich habe versucht, in der Dynamik daneben, in diesen Kästchen, Ihnen aufzuzeigen, wie sich 

die Dynamik gestaltet. Aus den anderen Bundesländern kann ich berichten, dass da, wo die 

kinder- und jugendpsychiatrische Versorgung schon vor der Pandemie knapp gestrickt war, 

jetzt sogenannte Sollbruchstellen, Zuspitzungen entstanden sind und auch eine Art Kollaps 

droht, dass man dem Versorgungsauftrag nicht mehr nachkommen kann, weil die Anzahl der 

Patienten, die jetzt eine kinder- und jugendpsychiatrische Betreuung oder Behandlung brau-

chen, plus die Zunahme der Schwere der Symptomatik, auf ein System trifft, das knapp ge-

strickt ist und wo die Mitarbeiter zusätzlich durch die Pandemie belastet sind. Es sind eigene 

Erkrankungen durch die Pandemie, Ausfälle, familiäre Situationen, es sind aber auch Situati-

onen in der Klinik ï durch das Tragen von Masken, durch eine erhöhte Dokumentation, 
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enorme Aufwände, die Patientenströme zu trennen, um Kohorten voneinander zu trennen, um 

in den Kliniken keine Ausbruchsgeschehen zu haben. 

 

Das heißt also, wir kommen in eine erhöhte Anzahl von schwer kranken Patienten, in eine 

Unterversorgung der Patienten und gleichzeitig in eine Überforderung der Mitarbeiter. Das 

wiederum konnte in den letzten Jahren nicht gut aufgefangen werden. Es gibt nicht genug 

Behandlungsplätze ï die konnten natürlich auch nicht gut nachjustiert werden ï, es konnte 

aber leider auch nicht ins ambulante System investiert werden, weil das nicht gegenfinanziert 

ist. Das ließ sich auch nicht schnell nachjustieren. Die Netzwerkpartner wie Schule, Jugend-

hilfe, Jugendämter, aber auch der KJPD sind in diesem Prozess aus unterschiedlichen Grün-

den streckenweise ausgestiegen, was die Situation in den Kliniken natürlich verschärft hat. 

 

Das bedeutet: Wir haben immer weniger Angebote. Ich finde, das deckt sich auch mit dem, 

was Herr Röttsches sagt, dass es weniger Kinder und Jugendliche gibt, die in die Kliniken 

gehen. Ich war halt gezwungen, viele Stationen auch zu schließen. Wir können aufgrund von 

Personalmangel ï weil die Leute in Quarantäne sind, aber jetzt zunehmend auch durch Kün-

digungen ï das Angebot nicht mehr aufrechterhalten, das eh schon knapp ist. Das heißt, die 

Patienten eskalieren auf der Warteliste und kommen prinzipiell nur noch als Notfälle in die 

Klinik. Das wiederum erschwert den Alltag immens, zumal bei den ansteigenden Kündigun-

gen ï die zeige ich Ihnen gleich auf der nächsten Folie ï eine schwer kranke Klientel auf eine 

Versorgung trifft, die entweder unterbesetzt ist oder die sich durch neue Mitarbeiter gestaltet, 

die wenig ausgebildet sind. Das insgesamt bedeutet, dass wir zunehmend eine Atmosphäre 

von Unsicherheit und Bedrohlichkeit in den Kliniken haben, was wiederum dazu führt, dass 

die Mitarbeiter nach vier Wochen, wenn sie bei uns angefangen haben, kündigen, weil das 

System so nicht mehr tragen kann. 
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Ich habe Ihnen auf der nächsten Seite die Zahlen mitgebracht. Ich habe einen Vergleich zwi-

schen 2019 und 2022 gemacht und ein paar Items herausgesucht, von denen ich denke, dass 

sie untermauern, dass die Arbeitsbelastung nicht gefühlt mehr ist, sondern dass sie tatsächlich 

mehr ist und dass die Mitarbeiter ï rechts unten steht die Anzahl der Kündigungen ï aufgrund 

dieser Arbeitsbelastung zu Recht den Weg der Kündigung wählen. 

 

 
 

Manche denken, in anderen Kliniken ist es besser. Das stimmt so nicht. Ich bin ja, wie gesagt, 

in Kontakt mit den anderen kinder- und jugendpsychiatrischen Kliniken. Es gibt eine Abwan-

derung in andere Bereiche. Das ist sehr schade. Wir haben eh zu wenig Fachpersonal. Wenn 

das, was wir haben, abwandert zu Kreuzfahrtschiffen, um da Kinderbetreuung zu machen, 

dann kommen wir in ein großes Problem. 

 

Vielleicht noch eine Erklärung zu den acht Kündigungen in 2020: Es sieht aus, als gäbe es da 

einen Rücklauf. 2020 waren wir mit Beginn der Pandemie, glaube ich, alle noch in einer 

Schockstarre, wo sich erst einmal keiner bewegt hat, die Leute nicht in die Kliniken etc. ge-

kommen sind, aber auch nicht gekündigt haben. 

 

Ich habe Ihnen hier noch die ambulante Situation mitgebracht. Das bezieht sich immer auf 

Quartal 2 ï 2018, 2019, 2020, 2021, 2022. Sie sehen eine Steigerung mit dem gleichen Perso-

nal um 24 Prozent von 2019 auf 2022. Das sind Zustände, die selbst bei hoch motiviertem 



Abgeordnetenhaus von Berlin 

19. Wahlperiode 
 

Seite 25 Wortprotokoll GesPflegGleich 19/20 

16. Januar 2023 

 

 

 

- pl - 

 

Personal schwer zu unterstützen sind. Insgesamt sehen Sie die Zahlensteigerung bis zu 

45 Prozent bei den Aufnahmen nach 16 Uhr, was Notfälle sind. 

 

Ich komme zu den Schlussfolgerungen und damit auch zur letzten Folie. Ich habe dem Senat 

einen Brief zur Arbeitsbelastung geschrieben. Das ist die Antwort von Herrn Götz, den ich 

sehr, sehr schätze, Frau Gote. Er war ja vorher Landespsychiatriekoordinator; er ist sozusagen 

außer Frage.  

 

 
 

Dennoch möchte ich ein Cave an dieser Stelle ï Achtung! ï einräumen. Wenn Sie denken, 

dass es mit der Rücknahme der Maßnahmen zur Pandemie eine Rückwärtsbewegung in eine 

Normalisierung in den Kliniken gibt, dann kann ich nur sagen: Das wird nicht passieren. Die 

Schwere der Störungen, und da sind sich Experten und Fachverbände einig, die bei den Kin-

dern und Jugendlichen vorliegen, die über die letzten zwei Jahre teilweise chronifiziert sind, 

wird 5 bis 10 Jahre brauchen, um aufgefangen werden zu können. Zudem gibt es außerhalb 

der Pandemie ja noch andere Krisen, die bedrohlich sind und die die Psyche eines sich entwi-

ckelnden Menschen verkraften muss. Wir haben Krieg, es gibt eine Klimakrise, es gibt andere 

bedrohliche Sachen. Es ist nicht so, dass sich das Sicherheitsgefühl unserer Kinder und Ju-

gendlichen seit dem Rückgang der Maßnahmen deutlich verbessert hat. 

 

Ich möchte fokussieren auf drei Punkte ï ich hätte noch mehr, wollte Sie aber nicht überfor-

dern ï, zum einen, jetzt dringend Ressourcen in die kinder- und jugendpsychiatrische Versor-
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gung zu stecken, bevor wir in einem Kollaps landen. Wie gesagt, es gibt bundesweit Kliniken, 

die bereits androhen, den Versorgungsauftrag niederzulegen, weil sie es personell einfach 

nicht mehr gestemmt kriegen. Ich bitte, auf die Finanzierung von intensiven ambulanten 

Maßnahmen zu achten, denn ich denke, das ist das Einzige, was wir jetzt ad hoc machen kön-

nen, um die ausstehenden Plätze aufzufangen, um die kinder- und jugendpsychiatrische Ver-

sorgung zu verbessern. Ich bitte sehr, in die Ressourcen der Netzwerke zu investieren. Alles, 

was nicht in die Kinder- und Jugendpsychiatrie kann, muss in einem ambulanten Netzwerk 

aufgefangen werden. Das kann bei der Schwere der Störungen kein einzelner Kinder- und 

Jugendpsychiater alleine machen. Ich muss mich an einen Tisch setzen können mit der Schu-

le, der Jugendhilfe, mit der sozialen Familienhilfe, mit wem auch immer das Kind zu tun hat, 

und wir müssen im Netzwerk miteinander besprechen, wer welche Aufgabe übernehmen 

kann, damit dieses Kind in seinen Bezügen gehalten werden kann und nicht in die kinder- und 

jugendpsychiatrische Klinik muss. 

 

Und, ich denke, wir müssen einen Anreiz schaffen, um die teil- und vollstationären Plätze 

umzusetzen, die schon lange Zeit ausstehend sind, die aber im Finanzierungsrahmen nicht 

attraktiv sind. Es ist für eine Klinik nicht attraktiv, in die Kinder- und Jugendpsychiatrie zu 

investieren, genauso wenig wie in die restliche Kindermedizin. Ich denke, dass das ungünstig 

ist, denn das sind die Bausteine für morgen. Natürlich muss man jetzt in die gesunde Entwick-

lung von Kindern investieren, damit ein Land in 20 Jahren die Bürger hat, die es sich 

wünscht, die halt leistungsstark sind und an unserem Land teilhaben können. 

 

Vorsitzender Christian Gräff : Frau Dr. Izat, Sie müssten leider zum Schluss kommen! 

 

Dr. Yonca Izat (Vivantes Klinikum im Friedrichshain, Klinik für Kinder- und Jugendpsychi-

atrie, Psychotherapie und Psychosomatik; Chefärztin): Ich bin auch fertig, vielen Dank! 
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Vorsitzender Christian Gräff : Vielen herzlichen Dank! ï Sie hatten sich jetzt darauf ver-

ständigt, dass Frau Prof. Dr. Winter spricht. ï Bitte schön! 
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Dr. Sibylle Winter  (Klinik für Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes 

und Jugendalters der Charité; stellv. Direktorin): Genau! ï Vielen Dank für die Einladung! 

 

 
  



Abgeordnetenhaus von Berlin 

19. Wahlperiode 
 

Seite 29 Wortprotokoll GesPflegGleich 19/20 

16. Januar 2023 

 

 

 

- pl - 

 

Ich habe einen Rundumblick gemacht, nicht nur auf die Universitätsmedizin fokussiert. Da ist 

ein bisschen auch die ambulante Psychotherapie dabei, aber Sie dürfen und werden das dann 

auch weitreichend ergänzen. 
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Ich würde für die ambulante Psychotherapie darauf aufmerksam machen wollen, dass der 

Versorgungsgrad zum Teil durchaus sehr, sehr gut ist, je nach Bezirk, allerdings nur sehr we-

nige Therapeuten auf die Kinder fokussieren ï 14 Prozent ï, perspektivisch auch abnehmend, 

denn die Ausbildung hat sich geändert. Ich weiß nicht, ob das bekannt ist: Sozialpädagogen 

werden keine psychotherapeutische Ausbildung in dem Sinne mehr machen können. Die sind 

im Moment die, die vor allem die Kinderpsychotherapie tragen, und deshalb ist das perspekti-

visch abnehmend. 

 

 
 

Es gibt eine sehr ungleiche Verteilung in der Stadt, Wartezeiten von bis zu einem Jahr. Männ-

liche Therapeuten sind unterrepräsentiert. Es gibt wenig Muttersprachler, und Spezialisierun-

gen gibt es kaum. Insbesondere jüngere Kinder, Eltern-Kind-Behandlungen, auch die Transi-

tion, das heißt, 16 bis 25, ist schwierig. Wenn die Jugendlichen 21 Jahre alt sind, treffen sie 

auf ein ganz anderes System, und die Transition gelingt häufig nicht. Auch schwerwiegende 

psychiatrische Störungen, geistige Behinderung, Autismus, Essstörung, Psychosen, Trauma 

sind Themen, die noch nicht ausreichend versorgt werden. Es ist ein sehr, sehr großes Prob-

lem bei der Kinderpsychotherapie, dass sie aufgrund der Schule nur zwischen 16 bis 19 Uhr 

stattfinden kann; das macht die Sache noch zusätzlich schwierig. 
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Die kinder- und jugendpsychiatrische Versorgung ï auch ein hoher Versorgungsgrad vom 

Grundsatz her, aber es gibt Untersuchungen, dass zum Teil 50 Prozent der Kinder nicht aus-

reichend psychiatrisch versorgt sind.  

 

 
 

Auch hier gibt es die ungleiche Verteilung in der Stadt. Es gab mehrfach Praxen, die im letz-

ten Jahr einen Aufnahmestopp hatten. Auch hier gibt es Wartezeiten von bis zu sechs Mona-

ten, wenig Muttersprachler, auch hier kaum Modelle für die Transitionspsychiatrie und wenig 

Spezialisierung auf schwerwiegende Störungen, die ich schon ausgeführt habe. Es gab eine 

starke Zunahme durch Corona; das wurde mehrfach von den Niedergelassenen thematisiert, 

und auch da gibt es Nachwuchsprobleme.  

  


