


Sozialpadiatrische Zentren - Steckbrief I | h

e 1968 erstes SPZ in Munchen
* 1989 Aufnahme der SPZ in das SGB V (§§119, 120)
» Fachgesellschaft DGSPJ — 3 Saulen
« SPZ
* Rehabilitationskliniken
» Offentlicher Gesundheitsdienst
* SPZ in der BAG organisiert
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2024: 162 SPZ

Seit 2011 regelmafige
Strukturdatenumfrage

Letzte Daten aus dem
Jahr 2022
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,Ich warte..." = Wartelisten in den SPZ

Wartezeit bis zur Erstvorstellung Wartezeit bis zur Erstvorstellung

N: 85

bis 3 Monate 1 x 25

bis 6 Monate 26 x ’

bis 9 Monate 30 x

bis 12 Monate 22 x ; l
> 12 Monate 6 X C e oo oo - 2w

S In 2/3 der SPZ warten die Patienten mehr als ¥z bis 1 Jahr auf den
Erstuntersuchungstermin.
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Wartezeiten im SPZ

* Wartezeiten im SPZ gab es schon immer

* Anhaltende Nachfrage nach SPZ-Leistungen

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 5



Entwicklung der Fallzahlen im SPZ Suhl
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Steigerung 1999 -
2023:

127 %

Kontinuierlicher
Anstieg



Entwicklung der Anzahl der betreuten Patienten I ( h
(Anzahl der ,Kopfe”, incl. PKV)

Ergebnisse der Strukturdatenumfrage fur das SPZ Suhl:
2014: 1550 Kinder und Jugendliche
2018: 1787 Kinder und Jugendliche (+ 15,3 %)

2022: 1974 Kinder und Jugendliche  (+ 10,5 %)
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Wartezeiten im SPZ I | h

* Wartezeiten im SPZ gab es schon immer
* Anhaltende Nachfrage nach SPZ-Leistungen

« Bessere Uberlebenschancen (Friihgeborene)

Betreuung chronisch kranker Kinder

Zunehmende Komplexitat von Versorgungsbedarfen

Uberlastende angrenzende System (z. B. Bildungssystem)

Zunahme sozialer Gradient

Anhaltende Migration

* Fachkraftemangel (30 % Abgadnge in 10 Jahren im GW)
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Inanspruchnahme der SPZ in Deutschland I | h
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Hochrechnung der Quartalsfalle bundesweit
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Versorgungsleistung aller SPZ im Vergleich (Patienten) Ifh

2014 f,i’{ _____
2.350 Pat. (&) x 147 SPZ(N) = 345450 Pat./. e
2018

2.241 Pat. (@) x 156 SPZ (N) = 349.596 Pat./J.

2022
2.896 Pat. (@) x 161 SPZ (N) = 466.256 Pat./J.

Es wurden 2022 ca. 466.000 Patienten in den SPZ behandelt. Im Vergleich
zu 2018 ist eine Steigerung der Patientenmenge um 33,4 % anzunehmen.
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Ja, wir haben mehr Kinder mit
Entwicklungsrisiken!
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Altersverteilung der Patienten in den SPZ I | h
" S

. . V!
e | 2o
= Altersverteilung e
40,00 0-011J) 38 ) -
Lol 80 * Mehr als 50 % der Patienten in
32,7 B den SPZ sind zwischen 3 und 10
T Jahre alt o
7, s as | e Sauglinge und Kleinkinder

machen ca. 13 % aller Patienten

20,00 Ous

 Die Altersverteilung hat sich seit
: 10,9 -

50 = 2006 kaum verdndert

5,00 3/

2006 2011 2014 —2018 —2022
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363: Miissten Sie ihr SPZ personell wesentlich erweitern, um die I r I1
Wartezeit fiir den Erstkontakt unter 6 Monate zu bringen?

N: 85

JA 70 x
NEIN 6 x
VIELLEICHT 9 x

364: Wie gestaltet sich die Personalakquise fiir ihr SPZ?

N: 86

SEHR GUT 0 x
GUT 14 x
MITTEL 32x
FAST SCHLECHT 27 x
SCHLECHT 13 x

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest
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Diagnosenhaufigkeit

Code Bezeichnung TOP 2014 TOP 2018 TOP 2022 Trend
ICD-10

F80 UES-Sprache 1 1 1 -
F83 Kombinierte UES 2 3 2 (1)
F82 UES Motorik 3 2 3 (J)
F90 ADHS 4 L 4 -
F98 Andere Verhaltensstorung 6 6 5 (1)
F81 Storung schulischer Fertigkeiten 5 5 6

F84 Autismus 13 11 7 ( 11 )
G40 Epilepsie 7 8 ~
F70 Leichte Intelligenzminderung 9 7 9 (1)
F93 Emotionale Storung d. Kindesalt. 11 10 10 -
G80 Cerebralparese 10 12 11 (1)
P07 Friihgeburt 8 9 12 (1)
F43 Anpassungsstorung 12 13 13 -

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Stidwest
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Warum haben wir in FFS und SPZ so lange ( h
Wartezeiten? I

Fachkraftemangel?

« Zunahme von Erkrankungen/ Storungsbildern?

Mangelhafte Organisation?

e Was ist los mit unseren Kindern?

 DAS PROBLEM IST KOMPLEX

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 16



Ursachenfindung

Noch nie haben wir soviel
uber kindliche Entwicklung
gewusst wie heute

Diekindliche

Entwicklung
verstehen

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Stidwest
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Und noch nie stand die
Erwachsenen-Generation so

hilflos vor einer (wenn auch kleinen
Gruppe) von Kindern und Jugendlichen,
die Probleme bereiten
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Bello-Studie

BEfragung zum seeLischen WohLbefinden und VerhAlten - Hauptergebnisse

Pravalenz psychischer Auffalligkeiten nach dem adaptierten 5DQ-

(rh

Fast 20 % der 7- bis

Algorithmus ceep .
17-jahrigen Kinder und
Psychische Auffilligkeit nach SDQ-Algorithmus N Wille - .
Unwahrschelnlich  Méglich Wahrscheinlich ¢ Beriin, E Jugendllc.:.he.n in Deutschland
Geschlecht haben mogliche oder
Jungen % (95 9% KI) 76,0 (73,0-78,6) 13,1(11,2-154)  109(9,0-132) T .
Midchen % (95 % KI) 80,5 (77,5-83,1) 11,2(9,1-13,7) 8.4 (6,6-10,5) |SCI WGh[SCEheerlIChe psychlsc:he
Altersgruppe ' Auffalligkeiten
7-10% (95 % KI) 79,9 (76,7-82,8) 10,5 (8,3-13,0) 97(77-12,1) | d _
11-13% (95 % KI) 78,5 (74,4-82,1) 12,5(9,7-15,9) 9,0 (6,7-12,0) ‘n ern u na Jug ena
14-17% (95 % KI) 76,4(73,2-79.3) 13,4(11,1-16,2) 10,2 (8,1-12,7) .
oWt in Deutschland
Ost % (95 % KI) 78,8(75,0-82,1) 12,5(10,1-153)  87(6,9-11,1)
West 9% (95 % K 78,0 (75,6-80 12,1(10,3-14,2 9.9(83-11, . s .
E3% K 567803 1211 ) @3N, jus der BELLA-Studie im Kinder-
Soziodkonomischer Status . .
Niedriger % (95 % KI) 68,8 (64,1-73,1) 18,1(14,7-21,9)  13,2(10,2-16,9) dgesund heitssu rvey (KiGGS)
Mittlerer % (95 % KI) 79,2 (76,2-818) 12,2(10,2-146)  86(6,8-10,9)
Hoher % (95% KI) 83,4 (80,2-86,2) 7.6 (5,6-10,4) 8,9(6,8-117)
Gesamt
% (95 % KI) 78,1 (76,0-80,1) [ 12,2 [lﬂ,ﬁ—ﬂ,i [ 9.7 (83-11.2) ]

11.10.2024

Jahrestagung ViFFiL Stidwest
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Bedeutung der ersten Lebensjahre

Friuhes Auseinanderklatten

Diie Komperenz unterscheider sich schon kurz nach der Gebure — abhiingig vom Bildungsgrad der Eleern

Alrer in Jahren

Ungerecht
von
Anfang an

i1
Kinder unterscheiden sich schon sesnnnestay, | o LssnnsanenneeRng
wenige Monate nach der Geburt a0
deutlich in ihren Fihigkeiten. PR . RSOSSN VUSSP SSUUSSIORY NOVUSEOORN ISUSSUOPRS OO DU NOSSOSRE USROS SUPPUSOIOR OO OO USRUOOOR) RUSRIOPRIE NOSORPRION SRRSO SO
Den wichtigsten Einfluss hat ihr
Flosnbians Was basie Boib PO e WV g YCTRUOROS: SSURUYON (RPN U [OPUSPIYD PP SOV O N VORI VRIS IS DR S
und Lehrerinnen noch ausrichten? 03 e
VON MARTIN SPIEWAK "
B | oo e [ e el T L ——
srundachuls Unrer-/ M irred s fe

ws |l e e e e T

Bildungsnivean der Eltern

e hisheres E'lldu.ng:n'nem # & mirleres B'lld.u.:“:n.'nmu L ﬁeqlr'lg\:ns E'l].du.nx:n'mem
[ Hioschse bualabsch hass) (Bl bochi babsch L A b nar [qu|1L\d|ul:|mJ1|u.-.\ mit

Wer froh Buchstaben kennt oder Zahlen versteht, - _
kommt auch in der Schule besser zurecht it ['kruluu-.hllldlmg:l Hl.'l'l.lh:ll.l.'.l:ll]dul'lg:l

Quelle: Martin Spiewak: Die Zeit, Nr. 24; 10. Juni 2021
19
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Bedeutung der ersten Lebensjahre

Jan Skopek, Soziologe Trinity College Dublin: @BN
“ﬂh <

Wer etwas gegen die Bildungsungleichheit unternehmen will, muss in

dieser Zeit tatig werden. Danach”, so lautet die ernuchternde
Botschaft, ,ist die Messe weitgehend gelesen.”

Wissenschaftsinstrument: Nationaler Bildungspanel (NEPS)
» Langzeitverlauf zur Bildung

> frihzeitige Unterschiede in der kindlichen Entwicklung

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 20
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Bedeutung der ersten Lebensjahre

opoldina  wmacatech

e

H g L UNION

iw =§ Natianale Akademie DEUTSCHE AKADEMIE DEX == DER DEUTSCHEN AXADEMIEN

1A dar == DER WISSENSCHAFTEN

"’u.\“ f o N
frihe Bildungs-

= @
[]]]

Juli 2014
Stellungnahme

Schul-
! programme

Frithkindliche Sozialisation

Programme wahrend
' der Berufstatigkeit

Biologische, psychologische, linguistische, soziologische
und dkonomische Perspektiven

frihe
Kind-
heit Schul

0 Alter

Rendite aufgrund von
Investitionen in Humankapital

Abbildung 6-1 (modifiziert nach Heckman, 2006). Rendite der Bildungs-

investitionen (Humankapital) Gber das Lebensalter.

Union der deutschen Akademi senschaften | www.akademienunion.de
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Bedeutung der ersten Lebensjahre (f h

11.10.2024
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pro Teilnehmer diskontiert mit 3 % mit dem Basisjahr 2000

20.

5171.473—

MNutzen

-——

£195.621wirtschaftlicher
Gesamtnutzen

$12,90 Rendite pro
investiertem Dollar

Einsparungen im Bereich
der Delinquenzbekampfung

Einsparungen im Bereich
sozialer Flrsorge

. Steuerliche Mehreinnahmen
aufgrund héherer Einkommen

Einsparungen
im Bildungsbereich

000 $2.768 — _
$14.078
$15.166
o $7:303— _ _

Kosten

Jahrestagung ViFFiL Siidwest

Perry Preschool Project
« 1962 in Ypsilanti (Michigan) begonnen

« Unterstutzung von 3-4 Jahre alten sozial
benachteiligten Kindern und ihren Familien

» Experimental- und Kontrollgruppe

« Experimentalgruppe mit hochwertigem
Forderprogramm (tgl. 2,5 h)

» 123 Kinder teilgenommen

 Kosten-Nutzen-Verhaltnis von 1:10 bis 1:17

Quellen: Belfield et al. (2006), Heckman et al (2010)
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Starkung der Pravention

Karriere

DUuISTATIS

Statistisches Bundesamt

Ve

Gesundheit

Gesundheitsausgaben

498 Mrd.€ 12,8 %

Ausgaben Anteil am BIP

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Stidwest

Online melden Barrierefreiheit

5939 €

Ausgaben je
Einwohner/-in

¥

é‘ @ English
Q =— Menii

(rh
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Starkung der Pravention

Ausgaben Gesundheit und Pravention
600000

500000
400000

300000

3,4%

200000 zgan GBS 303367 414595

359382
6219 201075 315379
2 256898

440769

23556
100000 202150 222067
159468 187697

1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 2016 2018 2019 2020 2021 2022

Ausgaben Gesundheit gesamt Ausgaben Pravention

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest Quelle: eigene Dorstellung, gbe_bund
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1. Starkung der Gesundheitskompetenz -
bessere Vermittlung

2. als Teil der praventiven Versorgung von Kindern —
contradictio in adiecto

3. wie organisieren?
Geeignete Systeme

11.10.2024  Jahrestagung V iFFiL Siidwest 25
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Das Praventionsparadox und das Praventionsdilemma

Peter Franzkowiak (2018):

....dass gerade die Adressat*innen und Zielgruppen mit hoherem Vorsorge- oder Frihinterventionsbedarf eher
eine herabgesetzte Akzeptanz und Nachfrage von Praventionsangeboten haben- im Gegensatz zu sozial und
bildungsbezogen besser gestellten Adressat*innen mit hoheren Gesundheitschancen und eher niedrigen
Bedarfen, welche die Praventionsangebote deutlich starker nachfragen und in Anspruch nehmen.

Geoffrey Rose (1981)

* Praventive MaBnahmen, die fur die Bevolkerung und Gemeinschaften einen hohen Nutzen bringen, bieten
dem einzelnen Menschen wenig.

* Praventive MalBnahmen, die einer kleinen (Risiko-)Gruppe einen hohen Nutzen bringen, haben fir grol3e
Gruppen und Bevolkerungen einen geringen bis gar keinen (positiven) Nutzen.

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 26



Losungsvorschlag: Kommunale Praventionsketten I [ h

' Allgemeine Umwaitbedingungen (Gesetzgébung, Amterstruktur, ,natiirliche und gebaute U

Lebens- und Arbeits

Soziale und kommunale Netzwerke (Nachbarschaft, Vereine, Beratung, U

Individuelle Merkmale: Alter, Geschlecht, .

Vor der
Geburt

P | Familic” ==l Kindertages-

betreuung

Weiterfuhrende Ausbildung,
» Srandscnuie » Schule » Betrieb

Quelle: Richter-Kornweitz, A., Holz, G. & Kilian, A. (2023). Prdventionskette — Integrierte kommunale Gesamtstrategie zur Gesundheitsforderung und Prdvention.
In: Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BZgA) (Hrsg.)
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Praventionskette von der Geburt bis zum Berufseinstieg I f h

Begleitung
Begegnung
Bildung
Beratung

Betreuung
. . Information ol

Rund um die
Geburt

Frithe Hilfen/ Wo finden sich

Krippe _lG_ruE_q_s_chﬁ y itarfil . ___Be_r_u_f_s_— . oo oo
(0-34) (610 cespirtne ETT T Friuhforderung
und SPZ?

-

Netzwerke fiir Férderung, Unterstiitzung, Bildung, Partizipation und Schut2

© ISS-Frankfurt a.M.

Quelle: Richter-Kornweitz, A., Holz, G. & Kilian, A. (2023). Praventionskette — Integrierte kommunale Gesamtstrategie zur Gesundheitsforderung und Prdvention.
In: Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BZgA) (Hrsg.)
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Woartezeiten in FFS und SPZ - wie verkirzen? I | h

» Fokus auf fruhe Kindheit legen

* Pravention und Gesundheitskompetenz starken bei Kindern und Eltern

« Vorbeugen ist besser als heilen”
« Starkung der vorhandenen Strukturen
 Fruhe Hilfen
 Fruhforderung
* Sozialpadiatrie

* Mehr Investitionen in bessere Bildung von Kindern und Eltern

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 29



Wenn wir das vorhandene Wissen nutzen... I | h

» dann gibt es mehr gesundere Kinder

> dann gibt es mehr gluckliche Familien

> dann profitiert die Gesellschaft und spart viel Geld

> dann gibt es kurzere Wartezeiten in FFS und SPZ

11.10.2024 Jahrestagung ViFFiL Siidwest 30
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!

Kontakt:

Dr. Carsten Wurst

SRH Zentralklinikum Suhl, SPZ
Albert-Schweitzer-Str. 2
98527 Suhl

T +49 3681-356380
carstenwurst@srh.de
www.srh.de



