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1 Vorwort

Schnelle Hilfe braucht kurze Wege

Die Krisendienste Bayern sind ein psychosoziales Beratungs- und Hilfeangebot fir die Burger: innen
Bayerns. Unter der bayernweit einheitlichen und kostenlosen Rufnummer 0800/655 3000 erhalten
Menschen in seelischen Krisen, Mitbetroffene, Angehdrige und Fachstellen rund um die Uhr an 365
Tagen im Jahr qualifizierte Beratung und Unterstutzung.

Aus der Notwendigkeit heraus, eine ambulante Krisenversorgung aufRerhalb der regularen Biro- und
Sprechzeiten des Hilfesystems, ohne Terminabsprachen und komplizierte Anmeldeverfahren fur die
Bevolkerung der Region anzubieten, entstand im intensiven Austausch zwischen Fachkréaften,
betroffenen Menschen und Angehdrigen bereits 1998 der Krisendienst Mittelfranken. 2007 entwickelte
sich ein Krisendienstangebot fur Miinchen, das 2017 auf Oberbayern ausgeweitet wurde.

Mit dem Inkrafttreten des Bayerischen Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetzes zum 01. August 2018 wurde
schlie3lich der bayernweite Ausbau der Krisendienste beschlossen und somit eine flachendeckende
seelische Akutversorgung fur die bayerische Bevolkerung garantiert. Die Finanzierung erfolgt Uber die
Bezirke und den Freistaat Bayern.

Die Krisendienste Bayern sind ein Netzwerk der sieben bayerischen Krisendienste. Die Anrufer: innen
werden in den meisten Fallen automatisch an die Krisendienst-Leitstelle in ihrem Bezirk weitergeleitet.
Hier erfolgt die telefonische Erstberatung. Die Fachkrafte koordinieren am Telefon die geeigneten
Angebote: Beratung, Vermittlung in ambulante beziehungsweise stationére Hilfe oder in besonders
dringenden Fallen persoénliche Kriseninterventionen am Ort der Krise oder einem Krisendienst-Standort.

In den Krisendiensten Bayern sind erfahrene Fachkréfte tatig. Sie sind im Umgang mit seelischen Krisen
geschult und arbeiten multiprofessionell. Das heif3t, sie biindeln Fachwissen und Erfahrungen aus
verschiedenen Bereichen der Psychologie, Sozialpddagogik und Psychiatrie. Zu den Teams gehoéren
Sozialpadagog: innen, Psycholog: innen, Fachkrankenpfleger: innen und Facharzt: innen flr Psychiatrie
und Psychotherapie. So ist gewahrleistet, dass bei der Krisenhilfe medizinische, psychologische und
soziale Aspekte einfliel3en.

Seit dem 01.07.2021 steht Uber die einheitiche Rufnummer bayernweit das 24/7-erreichbare
Hilfeangebot der sieben Krisendienste fir Menschen in psychischen Notlagen zur Verfligung. Da jeder
Bezirk eigens mit der Einrichtung eines Krisendienst-Angebotes beauftragt wurde (Art 1 Abs. 3
BayPsychKHG), bestehen einige Unterschiede im Angebot. Deshalb sollte fir den Vergleich der
Jahresberichte berticksichtigt werden, dass

- die Beteiligung an den néachtlichen Offnungszeiten unterschiedlich ist (einige Leitstellen stellen die
Erreichbarkeit wahrend der Nacht gemeinsam sicher und wechseln sich dabei ab).

- die Personalausstattungen unterschiedlich sind.

- die Vorgehensweisen bzgl. der bezirklichen Offentlichkeitsarbeit/Presseaktivitaten mit
Auswirkungen auf den Bekanntheitsgrad des Krisendienstes unterschiedlich sind.

- die zeitliche Verfugbarkeit der personlichen Kriseninterventionen am Ort der Krise oder einem
Krisendienststandort unterschiedlich sind.

- die Zusammenarbeit mit anderen Versorgern im regionalen Versorgungsnetzwerk unterschiedlich
ist.

Die Dokumentationsweise der verschiedenen Krisendienste konnte zum Jahreswechsel 2022/2023
angeglichen werden. Dennoch gibt es in den Details weiterhin Unterschiede zwischen den Bezirken.
Daher gilt es zu beachten, dass ein Vergleich der einzelnen Jahresberichte des Jahres 2023 trotz
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weitgehend einheitlicher Bezeichnungen nur hinsichtlich zentraler Aussagen mdglich ist. Neben den
oben aufgefihrten Griinden sorgen auch die teils deutlichen Unterschiede der regionalen Versorgungs-
und Angebotsstrukturen (mit Rickwirkungen auf die Arbeit der Krisendienste), die Unterschiede in der
Zusammensetzung der Bevdlkerung sowie der unterschiedlichen Verteilung stadtischer und landlicher
Strukturen daftr, dass der Vergleich der Zahlen zwischen den Krisendiensten methodisch nicht sinnvoll
ist. Dies sollte zur Vermeidung von Fehlinterpretationen stets bedacht werden.

Einige der aufgefilhrten Aspekte werden im weiteren Verlauf (etwa durch Annaherung der
vorgehaltenen Hilfeangebote, Koordinierung der Offentlichkeitsarbeit auf bayerischer Ebene etc.) zu
einer gewissen Annaherung der Voraussetzungen fir die Krisendienste fiihren. Andere Faktoren wie
unterschiedliche Bevolkerung und Versorgungslandschaften oder auch unterschiedliche Ausbaustufen
beziehungsweise Nachtzusammenschlisse werden einer Vergleichbarkeit auch kinftig Grenzen
setzen.

Die Lenkungsgruppe Berichterstattung Krisendienste (LeBeK) ist fir die Weiterentwicklung des
standardisierten Berichtswesens der Krisendienste zustandig. Die Griindung erfolgte durch die Bezirke,
die von ihnen mit dem Betriecb der Leitstellen Beauftragten und Vertreter des bayerischen
Staatsministeriums fur Gesundheit und Pflege, das den Freistaat fachlich und als Kostentrager der
Leitstellen vertritt. LeBeK steht unter Geschéaftsfilhrung des mit der Auswertung beauftragten Instituts
BIDAQ und unter Vorsitz des Bayerischen Bezirketags. Aufbau und Inhalte des vorliegenden Berichtes
sind entsprechend der Vorgaben der LeBeK grundsétzlich einheitlich und orientieren sich fur das
Berichtsjahr 2023 an einer aktualisierten Fassung des Jahresberichtes 2022.

Die hier vorliegende Auswertung gibt Einblick in die Inanspruchnahme des Krisendienstes Psychiatrie
Oberbayern im Jahr 2023. Informationen zur Datengrundlage mit Hinweisen zum bezirksspezifischen
Ausbaustand und der Tragerstruktur sind im Anhang zu finden.
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2 Zusammenfassung

Der vorliegende Jahresbericht (Januar bis Dezember 2023) enthélt auf Basis einer computergestiitzten
Dokumentation aller Kontakte zwischen Krisendienstmitarbeiter: innen und Hilfesuchenden (telefonisch
und personlich) eine differenzierte Auswertung der Inanspruchnahme.

Insgesamt gab es 32.041 Telefonkontakte und 2.354 personliche Kriseninterventionen. Dies entspricht
einer Zunahme um 2782 zum vorherigen Jahr (32.041 vs. 29.259 Telefonate). Die durchschnittliche
Gesprachsdauer der Telefonate lag bei 17,3 Minuten. Zusétzlich gab es 2.007 Anrufe, ohne dass ein
Gesprach zustande kam (z.B. direktes Auflegen, keine Wortmeldung, keine Ruckrufnummer in AB-
Nachricht). 4,7% aller Anrufe kamen von aulierhalb des Bezirks Oberbayern bzw. konnten nicht
eindeutig ermittelt werden. Die meisten Telefonate wurden in der Zeit zwischen 9 und 12 Uhr gefihrt,
die wenigsten zwischen 3 und 6 Uhr. Tagsiber wurden zwischen 9 und 21 Uhr 22.897 Telefonate
gefihrt und nachts zwischen 21 und 9 Uhr 9.093 Telefonate. Es erfolgten von Montag bis Freitag im
Mittel 4.752 Telefonkontakte pro Tag. Im Vergleich dazu wurden von Samstag bis Sonntag 4.140
Telefonkontakte im Mittel pro Tag erfasst.

Der groi3te Anteil der Anrufe erfolgte von Personen, die hauptsachlich wegen einer eigenen Problematik
anriefen (71,8%). Bei 25,2% der Anrufe ging es hauptsachlich um jemand anderen. Diese Anrufe
wurden von Personen im familiaren Umfeld (51,8%), Personen im privaten / beruflichen Umfeld (16,9%),
Personen innerhalb einer Fachstelle, der Polizei oder der Kreisverwaltungsbehdrde (26,0%) und von
Personen, zu denen kein personlicher Bezug besteht, z.B. Passanten (1,4%), getatigt. Die Anrufe
verteilten sich wie folgt auf die einzelnen Regionen: Stadt Minchen (48,6%), gefolgt von den
umliegenden Landkreisen der Region 14 (15,8%), Region 18 (11,1%), Region 17 (8,8%), Landkreis
Minchen (6,5%) und Region 10 (4,2%). Als Ergebnis des Telefonats resultierte meist eine Empfehlung
(31,9%), seltener kam es im Anschluss zu einer personlichen Krisenintervention (7,2%) oder zu einer
direkten Vermittlung (meist zu Netzwerkkooperationspartnern) (2,8%). Nur in Ausnahmeféllen handelte
es sich um einen Notfall, bei dem Polizei/Rettungsdienst/Notarzt durch den Krisendienst eingeschaltet
werden musste (1,0%). Prinzipiell war auch eine Kombination von Ergebnissen mdglich (z.B. mehrere
Empfehlungen oder direkte Vermittlung sowie dartiberhinausgehende Empfehlung). In 54,9% der Félle
war Uber das Telefonat hinaus gar keine weitere Mal3nahme erforderlich.

Das Durchschnittsalter der Anrufer: innen (ohne Fachstellen) betrug 42 Jahre (Median: 39). Das
Durchschnittsalter der Betroffenen, von denen durch Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive
Fachstellen) betrug 39 Jahre (Median: 31) Die meisten Anrufer: innen (ohne Fachstellen) waren weiblich
(weiblich: 63,9%, mannlich: 35,5%). Die meisten Betroffenen, von denen durch Anrufer: innen berichtet
wurde (inklusive Fachstellen) waren ebenfalls weiblich (weiblich: 43,8%, ménnlich: 41,3%).

Bei den Anrufer: innen (ohne Fachstellen) lagen bei 48,5% psychosoziale Krisen vor und bei 59,3%
psychiatrische Krisen. Bei den psychiatrischen Krisen war “Depressiver Zustand” mit 24,8% das
vorherrschende Problemspektrum am Telefon, gefolgt von “Angste & Panik” mit 13,4%. Bei den
psychosozialen Krisen stellte “Probleme im privaten Umfeld” mit 14,4% das haufigste vorherrschende
Problemspektrum am Telefon dar, gefolgt von “Sorge um Angehdrigen / andere Person” mit 13,1%.
Suizidalitat spielte bei 15,7%, akute Selbstgefahrdung bei 2,1% und akute Fremdgefahrdung bei 0,3%
dieser Telefonate eine Rolle. Der Schweregrad der Symptomatik wurde telefonisch in 62,2% der Falle
als ,deutlich bis extrem schwer” eingeschatzt. 41,2% der telefonischen Kriseninterventionen waren so
akut, dass ein professioneller Hilfebedarf innerhalb von 24 Stunden erforderlich schien.

Bei den Betroffenen, von denen durch Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet wurde, lag der
Anteil der psychosozialen Krisen bei 27,3% und der Anteil der psychiatrischen Krisen bei 73,6%. Bei
den psychiatrischen Krisen war “Psychotisches Erleben” mit 20,6% das vorherrschende
Problemspektrum, gefolgt von “Depressiver Zustand” mit 19,9%. Bei den psychosozialen Krisen stellte
“Probleme im privaten Umfeld” mit 10,0% das haufigste vorherrschende Problemspektrum dar, gefolgt
von “Akute Belastungsreaktion” mit 5,0%. Hinweise auf Suizidalitat spielten bei 28,0%, auf akute
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Selbstgefahrdung bei 11,1% und auf akute Fremdgefahrdung bei 7,9% dieser Falle eine Rolle. Der
Schweregrad der Symptomatik wurde telefonisch in 47,0% der Félle als ,deutlich bis extrem schwer*
eingeschatzt.

Hinsichtlich der personlichen Kriseninterventionen, die sich aus mobilen Einsédtzen am Ort der Krise
(71,7%) und Beratungen am Krisendienststandort (27,8%) zusammensetzen, zeigt sich im Vergleich
zum Vorjahr eine Zunahme um 6,9% (von 2203 auf 2354). Die Einsatzdauer (inkl. Fahrtzeiten und
Dokumentation) betrug im Durchschnitt 210,5 Minuten. Der grofite Anteil (26,1%) der persdnlichen
Kriseninterventionen fand zwischen 12 und 15 Uhr statt, der zweitgro3te (24,7%) zwischen 9 und 12
Uhr. Betrachtet man die regionale Verteilung der personlichen Kriseninterventionen, zeigt sich
folgendes Ergebnis: Stadt Miinchen (41,3%), gefolgt von den umliegenden Landkreisen der Region 14
(19,8%), Region 18 (17,2%), Region 17 (9,2%), Landkreis Miinchen (7,2%) und Region 10 (5,2%). Aus
diesen Einséatzen resultierten in ca. 39,2% der Falle eine Empfehlung und in ca. 39,1% der Falle eine
direkte Vermittlung in eine weitere Behandlung. Angehdrige waren in 36,7% der personlichen
Kriseninterventionen mit vor Ort. Sehr selten (3,1%) war es erforderlich Polizei, Rettungsdienst oder
Notarzt einzuschalten. Auch hier war eine Kombination von Ergebnissen mdglich. In ca. 16,0% der Félle
war die alleinige personliche Krisenintervention zur Bewaltigung der Krise ausreichend.

Das Durchschnittsalter der Klient: innen betrug im Rahmen der persdnlichen Kriseninterventionen 42,5
Jahre. Bei den personlichen Kriseninterventionen lagen psychosoziale Krisen bei 64,0% und
psychiatrische Krisen bei 67,9% vor. Bei den psychiatrischen Krisen war “Depressiver Zustand” mit
27,0% das vorherrschende Problemspektrum in den persénlichen Kriseninterventionen, gefolgt von
“Angste & Panik” mit 14,0%. Bei den psychosozialen Krisen stellte “Akute Belastungsreaktion” mit
22,4% das haufigste vorherrschende Problemspektrum in den personlichen Kriseninterventionen dar,
gefolgt von “Probleme im privaten Umfeld” mit 20,9%. Suizidalitat spielte bei 46,0%, akute
Selbstgefahrdung bei 11,2% und akute Fremdgefahrdung bei 2,4% der personlichen
Kriseninterventionen eine Rolle.
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3 Auswertungen
3.1 Telefonkontakte

Wie viele Telefonate wurden gefuhrt?

In Abbildung 1 ist die Gesamtanzahl aller Telefonate pro Monat im Jahr 2023 dargestellt. Zusétzlich gab
es 2.007 Anrufe, die zu keinem Telefonat fihrten (z.B. Auflegende, ,schweigende® Anrufer: innen, sowie
Anrufbeantworternachrichten ohne Ruckrufméglichkeit).

Abbildung 1 - Anzahl der Telefonate pro Monat im Jahr 2023

3500 A

2.976
3000 - 2.759 2800 5754 2783 2.776
2.573 2.554 2.530 2.556

2500 o 2.324

2.686

2000 A

1500 -

Anzahl der Telefonate

1000 -

500 -
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Anzahl Telefonate im Jahr 2023: N = 32.041

Wie oft riefen Personen beim Krisendienst an?

Abbildung 2 zeigt die Verteilung der Anrufer: innen hinsichtlich der Haufigkeit der Kontaktaufnahmen.
Unterschieden werden — jeweils bezogen auf das Berichtsjahr - einmalige Kontakte, Mehrfachanrufer:
innen, die bis zu finfmal die Leistungen des Krisendienstes in Anspruch nahmen, und Vielanrufer:
innen, die haufiger als fuinfmal den Kontakt herstellten. Bei dieser Auswertung ist zu bertcksichtigen,
dass bestimmte Faktoren (z.B. die Dokumentation von Anrufer: innen, die anonym bleiben wollten oder
Anrufer: innen, die wechselnde Angaben zu ihrer Person machten) zu einer Unterschatzung der
tatsachlichen Anzahl von Mehrfachanrufer: innen fiuhren.

Abbildung 2 — Kontakthaufigkeit
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Gab es Tage, an denen besonders viele Telefonate gefuhrt wurden?

Die Frequentierung des Krisendienstes, aufgeteilt nach den Wochentagen, geht aus Abbildung 3 hervor.
Abbildung 3 - Anzahl der Telefonate nach Wochentag
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Durchschnittliche Anzahl Telefonate pro Tag nach Wochentagen:
Mo-Fr: 4.752; Wochenende: 4.140 (prozentualer Unterschied: 12,9% weniger)
Zu welchen Uhrzeiten fanden Telefonate statt?

Abbildung 4 veranschaulicht die zeitliche Verteilung aller Telefonate in 3-Stunden-Intervallen tGber 24
Stunden.

Abbildung 4 - Anzahl der Telefonate nach Uhrzeit
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Von welchen Orten wurde der Krisendienst kontaktiert?

In der Dokumentation der Beratungsgesprache wurde die regionale Zugehdrigkeit der Anrufer: innen
innerhalb eines Bezirkes erfasst. Die absolute Anzahl der Telefonate innerhalb des Jahres 2023 pro
Landkreis/kreisfreier Stadt wird in Abbildung 5 dargestellt. Dazu zahlen sowohl Anrufer: innen, die
hauptsachlich wegen sich selbst anriefen, als auch Anrufer: innen, die hauptsachlich fir jemand anderen
anriefen. Zur besseren Vergleichbarkeit wird in Abbildung 6 zusétzlich die Anzahl der Telefonate pro
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100.000 Einwohner: innen in dem jeweiligen Landkreis bzw. der kreisfreien Stadt angezeigt. Die Grafik
gibt somit Aufschluss Uber die Hohe des Anrufaufkommens einer Region bzw. eines Landkreises.

In Abbildung 7 wird dargestellt, wie viele hauptsachlich betroffene Personen es pro Landkreis/kreisfreier
Stadt gegeben hat. Dazu zahlen sowohl Anrufer, die fur sich selbst den Krisendienst kontaktierten, als
auch Menschen, Uber die dem Krisendienst nur berichtet wurde. Analog zur Abbildung 6 wird in
Abbildung 8 die Anzahl der hauptsachlich betroffenen Personen pro 100.000 Einwohner: innen in dem
jeweiligen Landkreis bzw. der jeweiligen kreisfreien Stadt dargestellt. Die Grafik gibt somit Aufschluss
Uber die Hohe des Hilfebedarfs der Klient: innen einer Region bzw. eines Landkreises.

Als ,unklar‘ wurden Anrufer: innen erfasst, deren Wohnort nicht eindeutig zugeordnet werden konnte
bzw. die keine Auskunft tber ihren Wohnort geben wollten. Wenn der Anruf eindeutig aus einem Ort
innerhalb des Bezirks kam, jedoch der genaue Wohnort nicht klar war, wurde er als ,Oberbayern,
Landkreis unklar‘ angegeben. Kam der Anruf aus einem anderen bayerischen Bezirk, wurde er als
~-aullerhalb Oberbayerns (anderer Bezirk)“ erfasst. Wenn der Anruf von einem Ort aul3erhalb Bayerns
kam, wurde dies in der Auswertung als ,Auerhalb Bayerns® bezeichnet. Alle diese Anrufe werden in
der Abbildung 6 und Abbildung 8 nicht berticksichtigt.

Abbildung 5 - Regionale Zuordnung der Telefonate (absolute Anzahl)
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Abbildung 6 - Regionale Zuordnung der Telefonate (pro 100.000 Einwohner: innen)
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Altotting

Muhldorf
Berchtesgadener Land
Traunstein

Miesbach
Weilheim-Schongau
Bad Télz-Wolfratshausen
Landsberg a.Lech
Garmisch-Partenkirchen
Ingolstadt
Neuburg-Schrobenhausen
Eichstatt

Pfaffenhofen a.d.lim

R10 M R14 H R17 H R18

829,5
471,9
455,9
437.4
4271
417.9
390,7
336,6
383,9
3496
307,0
291,4
2723
538,1
513,0
3315
300,5
243,7
406,5
151,3
1459
131,0
200 400 600 800 1000

N =24.118;
Falle mit fehlenden Angaben (N = 6.667)
oder Falle, die keinem Landkreis

in Oberbayern zugeordnet werden
konnten, wurden nicht beriicksichtigt.

Anzahl der Telefonate
pro 100.000 Einwohner: innen

Anzahl Telefonate pro 100.000 Einwohner: innen
nach Regionen:
R14: 639,6
R18: 333,2
R17: 390,6
R10: 215,0
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Abbildung 7 - Regionale Zuordnung der hauptsachlich betroffenen Personen (absolute Anzahl)

Munchen-Stadt
Minchen-LK
Furstenfeldbruck

Freising

Dachau

Ebersberg

Starnberg

Erding

Rosenheim

Traunstein

Altétting

Berchtesgadener Land
Muhldorf
Weilheim-Schongau
Miesbach

Bad Télz-Wolfratshausen
Landsberg a.Lech
Garmisch-Partenkirchen
Ingolstadt

Eichstatt

Pfaffenhofen a.d.llm
Neuburg-Schrobenhausen
Oberbayern, Landkreis unklar
AufRerhalb Oberbayerns (anderer Bezirk)
AuBerhalb Bayerns
Unklar

R10 M R14 H R17 H R18 andere

10.346

500
326
310
185
466
159
131
1 120
4 30

1 317
4 322
1 335

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000

Anzahl der Telefonate
N = 21.258 (Anzahl der betroffenen Personen);

Falle mit fehlenden Angaben (N = 10.783) wurden nicht beriicksichtigt.

Verteilung nach Regionen:
R14: N =15.127 (71,2%)
R18: N =2.297 (10,8%)
R17: N = 1.954 (9,2%)
R10: N =876 (4,1%)
andere: N = 1.004 (4,7%)
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Abbildung 8 - Regionale Zuordnung der hauptsachlich betroffenen Personen (pro 100.000 Einwohner: innen)

Munchen-Stadt
Minchen-LK

Ebersberg

Starnberg

Dachau

Freising
Furstenfeldbruck

Erding

Rosenheim

Altotting
Berchtesgadener Land
Traunstein

Muhldorf

Miesbach
Weilheim-Schongau
Landsberg a.Lech

Bad Toélz-Wolfratshausen
Garmisch-Partenkirchen
Ingolstadt
Neuburg-Schrobenhausen
Eichstatt

Pfaffenhofen a.d.llim

R10 H R14 W R17 W R18

695,4
405,9
384,6
378,1
375,7
332,3
319,3
289,4
319,4
275,6
257,5
227,0
225,3
500,1
463,3
255,2
254,8
209,7
337,6
121,8
119,0
100,9

0 100 200 300 400 500 600 700 800

Anzahl der betroffenen Personen
pro 100.000 Einwohner: innen

N = 20.254;

Falle mit fehlenden Angaben (N = 10.783)
oder Falle, die keinem Landkreis

in Oberbayern zugeordnet werden
konnten, wurden nicht bericksichtigt.

Anzahl betroffene Personen pro 100.000 Einwohner: innen
nach Regionen:

R14: 537,6

R18:273,0

R17: 340,3

R10: 175,2

Was ergab sich aus den Gesprachen mit dem Krisendienst?

Die Ergebnisse der Gesprache werden in Abbildung 9 dargestellt. Die Rubrik ,Blaulichtorganisation®
kennzeichnet Krisendienstfélle, bei denen die Anforderung von Polizei, Rettungsdienst oder Notarzt
durch die Leitstelle notwendig wurde. Uber die Kassenarztliche Vereinigung Bayerns angeforderte
Allgemein- oder Facharzt: innen wurden als ,arztliche Bereitschaftsdienste* erfasst. Unter dem Eintrag
,KD-Einsatzteam“ wurden sowohl aufsuchende Kriseninterventionen in Form von mobilen Einsatzen am
Ort der Krise als auch personliche Beratungen am Krisendienststandort zusammengefasst. Als
,Vermittlung“ wurden aktive Ubergaben durch die Leitstellen an Kooperationspartner im Krisennetzwerk,
z.B. in eine Psychiatrische Institutsambulanz (PIA), verstanden. Bei einer ,Empfehlung“ wurden den
Anrufer: innen beispielsweise eine Telefonnummer oder Adresse einer Einrichtung zur weiteren
Unterstlitzung weitergegeben, an die sie sich eigenstandig wenden konnten. Unter die Kategorie ,keine
weiterfihrende MalRnahme* fielen Gesprache, in denen keine weitere MalRnahme notwendig war. Unter
die Kategorie ,Sonstiges* fielen alle Maflnahmen, die durch die oben angegebenen Varianten nicht
abgebildet werden konnten.
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Abbildung 9 - Ergebnis der Telefonate

20000 A 17.598
(54,9%)
)
€ 15000
L
% 10.230
= (31,9%)
o 10000 A
gl
=
(0]
N
£ 5000 - 2318
310 6 (7,2%) 896 821 87
0,

0 (1,0%) (0,0%) (2.6%) (0,3%)
Blaullicht- Arzltl. KD-Einsatz- Vermittlung Empfehlung Sonstiges keine keine
organisation Bereitschafts- team weiterfihrende Angabe

dienst MaRnahme

N = 32.041; Mehrfachnennungen méglich, deshalb kann sich eine Summe von mehr als 100% ergeben.

Was wurde zur weiteren Unterstitzung empfohlen?

In Abbildung 10 wird die Verteilung der Empfehlungen dargestellt. Zun&chst wurden Empfehlungen in
den stationar- bzw. ambulant-psychiatrischen Bereich, die Notfallversorgung und in andere
Beratungsstellen differenziert. Diese wurden im rechten Teil der Darstellung detaillierter
aufgeschlisselt.

Abbildung 10 - Anzahl der Empfehlungen

464 Stationar-psychiatrisch Erwachsene
70 Teilstationar-psychiatrisch Erwachsene (Tageskliniken)

Stationar 59 Stationar-psychiatrisch KJP
59 Andere
648 KVB Vermittlungsstelle
Ambulant 630 Psychotherapeutische Anlaufstellen
556 Psychiatrische Institutsambulanzen Erwachsene
1110 Andere
422 Polizei . .
Notfall- 330 Unterbringungsbehérde
versorgung Zgﬁﬁégrr;gsdlenst
Andere 910%30 S'PIIIDi/SPDti tellen E h (und KJ)
_ pezielle Beratungsstellen Erwachsene (un
Beratungs 120 Spezielle Beratungsstellen KJ+Familie
stellen 43 Andere
_ 3193 sonstige
Sonstiges 748 Rickverweis zu Bestehendem

63 Betreuung
177 Andere

119 keine Angabe
keine Angabe

0 2000 4000 0 2000 4000

N = 10.230; Mehrfachnennungen méglich.
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Wohin wurde zur weiteren Unterstltzung vermittelt?

In Abbildung 11 wird die Verteilung der Vermittlungen dargestellt. Zunachst wurden Vermittlungen in
den stationdr- bzw. ambulant-psychiatrischen Bereich, die Notfallversorgung und in andere
Beratungsstellen differenziert. Diese wurden im rechten Teil der Darstellung detaillierter
aufgeschlisselt.

Abbildung 11 - Anzahl der Vermittlungen

h 181 Stationar-psychiatrisch Erwachsene

P 13 Stationar-psychiatrisch KJP
Stationar 198 2 Teilstationér—p%ychiatrisch Erwachsene (Tageskliniken)
_6 I — t561 I;’)s chiatrische Institutsambulanzen Erwachsene
sychiatrische Institutsambulanzen
Ambulant 575 4 Ko%l)perierender niedergelassener psychiatrischer Facharzt
4 Andere
2 Kriseninterventionsteam (KIT)
Notfall- 5 2 Rettungsdienst
versorgung 1 Unterbringungsbehdérde
Andere I3 489 SI?I:I)li/GBPDit rellen E h (und KJ)
_ pezielle Beratungsstellen Erwachsene (un
Beratungs 53 1 Spezielle Beratungsstellen KJ+Familie
stellen
15 sonstige
Sonstiges 16 1 Bezugspersonen

|l 51 keine Angabe
keine Angabe 51

0 200 400 600 0 200 400 600

N = 896; Mehrfachnennungen mdglich.

Fur wen wurde beim Krisendienst angerufen?

Grundsatzlich meldeten sich Personen entweder mit einem Anliegen, das sie in erster Linie selbst betraf
oder aufgrund einer Sorge um andere. Dies wird in Abbildung 12 dargestellt. Die Beziehung, in der
Anrufer: innen zu der Person standen, um die sie sich Sorgen machten, wird in Abbildung 13 dargestellt.

Abbildung 12 — Anliegen der Anrufer: innen

23.007
25000 - (71,8%)
]
© 20000 -
c
L
Qo
2 15000 -
3
= 8.060
S 10000 A (25,2%)
C
<
5000 A 974
(3,0%)
0 A
Hauptsachlich um Hauptsachlich um keine Angabe
Gesprachspartner:in jemand anderen
selbst
N = 32.041
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Abbildung 13 — Beziehung der Anrufer: innen zur Person, um die sie sich Sorgen machten

5000 -
4172
(51,8%)
4000 H
i)
®©
c
Rt
% 3000 A
|_
o}
©
% 2000 - 1.363 1.343
N (16,9%) (16,7%)
<
1000
0
Person im Person im Person Polizei oder Person zu der  keine Angabe
familiaren privaten/ innerhalb  Kreisverwaltungs-  kein pers.
Umfeld beruflichen einer behoérde Bezug besteht
Umfeld Fachstelle (z.B. Passant)

N = 8.060 (nur Telefonate, in denen es hauptsachlich um andere Personen ging)

Wie war die Altersstruktur?

Im Rahmen des Jahresberichts wird zwischen zwei verschiedenen Personengruppen unterschieden.
Dabei handelt es sich einmal um Personen, mit denen der Krisendienst telefonischen Kontakt hatte.
Das kdnnen sowohl Personen sein, die wegen sich selbst anrufen, als auch Personen sein, die wegen
jemand anderem anrufen. Davon ausgenommen sind Anrufe durch Fachstellen. Die Altersstruktur
dieser Personengruppe wird in Abbildung 14 dargestellt. Die Altersstruktur von Personen, Uber die dem
Krisendienst nur berichtet wurde, wird in Abbildung 15 dargestellt.

Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer: innen wurden nur einmal gezahlt. Kurzkontakte (< 5 Minuten),
die der kurzen Beratung, der Informationsweitergabe (Telefonnummern, Adressen oder
Zustandigkeiten) oder der Weitervermittlung bzw. der kurzen Klarung (zum Beispiel bei Klient: innen
aullerhalb des Bezirks oder Klient: innen mit einem géanzlich anderen Anliegen) dienten, wurden nicht
gewertet.

Abbildung 14: Alter der Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

1600 -
1400 1398
1200

1000

Anzahl

800
600
400
200

Obis13 14bis17 18bis29 30bis39 40bis49 50bis59 60bis69 70 bis 79 80 und alter

Alter

N =4.767 (Anzahl Anrufer: innen);

Mehrfach- und Vielanrufer: innen werden nur einmal gezahlt, Kurzkontakte und Anrufe durch
Fachstellen werden nicht gewertet.

Anzahl Missings: 8.470.

Durchschnittsalter: 42 Jahre, Median: 39 Jahre.

Anteil mit Alter <18 Jahre: 3,4% (orange eingefarbt).
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Abbildung 15: Betroffene, tiber die von Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet wurde

600 A

500 490

400

300

Anzahl

200

100

0 bis 13 14 bis17 18bis29 30bis39 40bis49 50bis59 60bis69 70 bis 79 80 und alter

Alter

N = 1.515 (Anzahl Betroffene, Gber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).
Anzahl Missings: 1.423.

Durchschnittsalter: 39 Jahre, Median: 31 Jahre.

Anteil mit Alter <18 Jahre: 14,7% (orange eingefarbt).

Wie war die Geschlechterverteilung?

Die Verteilung nach Geschlecht ist in Abbildung 16 und 17 dargestellt. Auch hier wird zwischen den
Anrufer: innen (ohne Fachstellen) und Betroffene, Uiber die von Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive
Fachstellen) unterschieden.

Hierbei ist zu beachten, dass bei einem Grof3teil der Klient: innen das Geschlecht nicht aktiv erfragt oder
nicht angegeben wurde.

Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer: innen wurden nur einmal gezahlt. Kurzkontakte (< 5 Minuten),
die der kurzen Beratung, der Informationsweitergabe (Telefonnummern, Adressen oder
Zustandigkeiten) oder der Weitervermittiung bzw. der kurzen Klarung (zum Beispiel bei Klient: innen
aulRerhalb des Bezirks oder Klient: innen mit einem ganzlich anderen Anliegen) dienten, wurden nicht
gewertet.

Abbildung 16: Geschlecht der Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

10000 - 8.454
(63,9%)

8000

6000

Anzahl

4000

2000
9 4 67
0 (0,1%) (0,0%) (0,5%)
Mannlich Weiblich Divers Unbekannt keine Angabe

N = 13.237 (Anzahl Anrufer: innen, Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer: innen werden nur einmal gezat
Kurzkontakte und Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet).
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Abbildung 17: Geschlecht der Betroffenen, tiber die von Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet wurde

1600 -

1.286
(43,8%)

1400 - 1.214
1200 -
1000 -

800 -

Anzahl

433

600 -
400 A

200 + 4 1
(0,1%) (0,0%)

Mannlich Weiblich Divers Unbell<annt keine Angabe

0 4

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, tiber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).

Welche Problemspektren waren relevant?

Die Zuordnung und Dokumentation der mindlichen Symptomschilderungen (Selbstbeschreibung von
Betroffenen oder Fremdanamnese durch Anrufer: innen aus dem Umfeld der Klient: innen) zu einem
vordergrindigen Problemspektrum erfolgte durch die Mitarbeiter: innen des Krisendienstes am Telefon.
Bei den Problemspektren wird grundsétzlich zwischen psychiatrischen Krisen und psychosozialen
Krisen unterschieden. Die psychiatrischen Krisen sind dabei an die gangige Einteilung von
Storungsbildern angelehnt, wie sie im therapeutischen Kontext verwendet werden. Die psychosozialen
Krisen beinhalten vor allem Probleme, die den zwischenmenschlichen Bereich betreffen oder mit
speziellen personlichen Rahmenbedingungen (z.B. finanzielle Probleme) zusammenhangen. Eine
Mehrfachauswabhl hinsichtlich der Problemspektren war moglich. In den Abbildungen 18 und 19 wird die
Verteilung der am Telefon erhobenen, vordergriindigen Problemspektren dargestellt. Abbildung 18 zeigt
die Problemspektren der Anrufer: innen (ohne Fachstellen). Abbildung 19 zeigt die Problemspektren
der Betroffenen, Uber die von Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen).

Bei Kurzkontakten (< 5 Minuten), die der kurzen Beratung, der Informationsweitergabe
(Telefonnummern, Adressen oder Zustandigkeiten) oder der Weitervermittlung bzw. der kurzen Klarung
(zum Beispiel bei Klient: innen aulRerhalb des Bezirks oder Klient: innen mit einem ganzlich anderen
Anliegen) dienten, wurde keine Einschétzung hinsichtlich der Problemspektren getroffen, sodass diese
Telefonate nicht in den Abbildungen 18 und 19 enthalten sind. Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer:
innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Problemspektren ergaben.
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Abbildung 18: Problemspektren der Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

Depressiver Zustand
Angste & Panik
Affektive Instabilitat
Suchtverhalten
Psychotisches Erleben
Anpassungsproblematik
Trauma
Schlafproblematik
Zwange
Problematisches Essverhalten
Verwirrtheit / Demenz
Manischer Zustand
Dissoziativer Zustand
Sonstige

keine genauere Angabe

Probleme im privaten Umfeld

Sorge um Angehdérigen / andere Person
Akute Belastungsreaktion

Jmgang mit somatischen Beschwerden/Erkrankungen
Verlust/ Trauer/ Tod

Berufliche Probleme / Arbeitslosigkeit
Isolation/ Einsamkeit

Probleme im erweiterten Umfeld
Finanzielle Probleme

Gewalterfahrung

(Drohende) Wohnungslosigkeit
Verwahrlosung

Interkulturelle Konflikte

Sonstige

keine genauere Angabe

Psychiatrische Krise (N=11232)

3554

143
129
11
75
894
105

Psychosoziale Krise (N=8466)

2065
1876

35
29

506
88

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000

Anzahl

N=14.337 (Anzahl Anrufer: innen);

Bei Kurzkontakten nicht erhoben, Mehrfach-/Vielanrufer: innen nur einmal
beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Problemspektren ergaben;
Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.

Mehrfachauswahlen mdoglich.
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Abbildung 19: Problemspektren der Betroffenen, tiber die von Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet wurde

Psychiatrische Krise (N=2745)

605
586

Psychotisches Erleben
Depressiver Zustand
Suchtverhalten
Affektive Instabilitat
Angste & Panik
Verwirrtheit / Demenz
Anpassungsproblematik
Manischer Zustand
Trauma
Problematisches Essverhalten
Zwange
Schlafproblematik
Dissoziativer Zustand
Sonstige

keine genauere Angabe

Psychosoziale Krise (N=984)

Probleme im privaten Umfeld 293
Akute Belastungsreaktion

Verlust/ Trauer/ Tod

Jmgang mit somatischen Beschwerden/Erkrankungen
Sorge um Angehdrigen / andere Person

Berufliche Probleme / Arbeitslosigkeit

(Drohende) Wohnungslosigkeit

Gewalterfahrung

Finanzielle Probleme

Probleme im erweiterten Umfeld

Isolation/ Einsamkeit

Verwahrlosung

Interkulturelle Konflikte

Sonstige

keine genauere Angabe

0 100 200 300 400 500 600 700

Anzahl

N=2938 (Anzahl Betroffene, Gber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen
berichtet wurde.)
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Wie schwer war die Auspragung der Problemspektren?

Grob orientiert an den Kategorien des CGl (Clinical Global Impression Score) wurde eine Einschatzung
Uber die Schwere der beschriebenen Symptomatik (des vordergriindigen Problemspektrums) von den
Krisendienstmitarbeiter: innen auf einer 7-stufigen Skala getroffen (Abbildung 20 und 21). Abbildung 20
zeigt, wie schwer die Problemspektren bei den Anrufer: innen (ohne Fachstellen) ausgepragt waren,
wahrend Abbildung 21 zeigt, wie schwer die Problemspektren bei den Betroffenen, tiber die von Anrufer:
innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen), ausgepragt waren.

Analog zu den Abbildungen 18 und 19 wurden in den Abbildungen 20 und 21 ebenfalls Kurzkontakte
(< 5 Minuten) nicht beriicksichtigt. Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer: innen wurden nur einmal
gezahlt.

Abbildung 20: Schwere der Auspragung der Problemspektren der Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

9000 A
8000 7.322
i (51,1%)
7000
6000 -
< 5000 -
®©
g
< 4000 -
3000 - 2.160
(15,1%) 1.524 1.464 1.532
2000 o (10,6%) (10,2%) (10,7%)
1000 - 58 55 151 71
(0,4%) (0,4%) (1.1%) (0,5%)
0 T T S—— T
Uberhaupt grenzwertig nur leicht manig deutlich schwer extrem nicht keine
nicht symptomatisch schwer beurteilbar ~ Angabe

N = 14.337 (Anzahl Anrufer: innen);
Bei Kurzkontakten nicht erhoben, Mehrfach-/Vielanrufer: innen nur einmal berlicksichtigt, sofern sich keine weiteren
Problemspektren ergaben; Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.

Abbildung 21: Schwere der Auspragung der Problemspektiren der Betroffenen, tber die von Anrufer: innen
(inklusive Fachstellen) berichtet wurde

1200 4 1.036
959 (35,3%)
1000 - (32,6%)
800 -
=
N
c 600 A 447
< 402
(15,2%)
(13,7%)
400 A
200 A 65
4 1 4 (2,.2%) 20
(0,1%) (0,0%) (0,1%) (0,7%)
0 . . . .
Uberhaupt grenzwertig nur leicht mafig deutlich schwer extrem nicht keine
nicht symptomatisch schwer beurteilbar ~ Angabe

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, lber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).
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Wie haufig waren besondere Gefahrdungen?

Bezilglich der besonderen Gefahrdung der Klient: innen wurden am Telefon die Kategorien
Louizidalitat, “Suizidversuche in der Vergangenheit”’, ,selbstschadigende Verhaltensweisen®, ,akute
Selbstgefahrdung” und ,,akute Fremdgefahrdung® erfasst.

Bei Kurzkontakten (< 5 Minuten) und Beratungsgesprachen (< 10 Minuten) wurde davon ausgegangen,
dass diese besonderen Gefahrdungen nicht vorlagen. Mehrfachanrufer: innen und Vielanrufer: innen
wurden nur einmal berticksichtigt, sofern sich keine weiteren Gefahrdungsaspekte ergaben.

Hinsichtlich der Einschatzung von Suizidalitdt wurde zwischen “Keine Suizidalitat”, “Passive
Todeswinsche”, “Suizidgedanken, glaubhaft distanziert’, “Suizidgedanken, glaubhaft bundnisfahig”,
“Suizidgedanken, nicht distanziert”, “aktueller Suizidversuch” und “nicht zu erheben” differenziert. Die
Auswahl “Passive Todeswilinsche” wurde gewahlt, wenn eine Sehnsucht nach dem Tod bestand, jedoch
ohne diesen selbst verursachen zu wollen. “Suizidgedanken, glaubhaft distanziert” wurde gewahlt, wenn
Gedanken bestanden, sich selbst das Leben zu nehmen, jedoch keine konkrete Handlungsabsicht
bestand. “Suizidgedanken, glaubhaft biindnisfahig” wurde ausgewahlt, wenn sowohl Suizidgedanken
als auch ein Handlungsplan bestand, jedoch fiir einen gewissen Zeitraum zugesichert werden konnte
den Plan nicht umzusetzen und sich bei Verschlechterung erneut zu melden. Lagen Suizidgedanken
und ein Handlungsplan vor, ohne dass ein Bundnis geschlossen werden konnte, wurde
“Suizidgedanken, nicht distanziert” ausgewahlt. “Aktueller Suizidversuch” wurde immer dann
ausgewdahlt, wenn es wahrend des Telefonats oder in den vergangenen 24 Stunden einen
Suizidversuch gegeben hatte. “Nicht zu erheben” wurde gewanhlt, wenn die Frage nach Suizidalitat nicht
adaquat beantwortet werden konnte. Die Suizidalitat der Anrufer: innen (ohne Fachstellen) wird in
Abbildung 22 dargestellt. Abbildung 23 zeigt die Suizidalitat der Betroffenen, Gber die von Anrufer: innen
berichtet wurde (inklusive Fachstellen). Da es sich dabei um fremdanamnestische Angaben handelt,
wurde nur zwischen den Kategorien “Ja” und “Nein” differenziert.

Abbildung 22: Suizidalitat der Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

12.930
(74,2%)

Keine
Suizidalitat

Passive 782
Todeswiinsche (4,5%)

distanziert (6,8%)
Suizidgedanken, 519
bUn%lr?il;?;kﬁg (3.0%)
Suizidgedaan:iiE% 211
distanziert (1,2%)
Aktueller 42

Suizidversuch (0,2%)

Nicht zu _I 276
erheben (1,6%)

keine 1.488

Angabe (8,5%)

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000 16000
Anzahl

N = 17.435 (Anzahl Anrufer: innen);
Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Gefahrdungs-
aspekte ergaben; Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.

Krisendienst Psychiatrie Oberbayern - Jahresbericht 2023 22



Abbildung 23: Hinweise auf Suizidalitat der Betroffenen, Uber die von Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet

wurde
. 822
(28,0%)
1.664
e
ein (56,6%)
keine 452
Angabe (15,4%)
0 500 1000 1500 2000

Anzahl

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, Uber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).

AuRerdem wurde ermittelt, ob es bereits in der Vergangenheit Suizidversuche gegeben hatte. Dies
wurde mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Falls es in der Vergangenheit bereits
Suizidversuche gab, wurde erfragt, wie viele Suizidversuche bereits unternommen wurden. Abbildung
24 zeigt, ob und wie viele Suizidversuche es in der Vergangenheit bei den Anrufer: innen (ohne
Fachstellen) gab. In Abbildung 25 wird dargestellt, ob und wie viele Suizidversuche bei den Betroffenen,
Uber die von Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen) gab.

Abbildung 24: Suizidversuche von Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

1

Ja 883 (9,5%) 2

3

4

Nein 3.965 (42,7%) 5

6

7

Nicht zu erheben 2.932 (31,6%) 8
10

mehr als 10

keine Angabe 1.499 (16,2%) unbekannt/unklar

keine Angabe

0 1000 2000 3000 4000 5000
Anzahl

N =9.279 (Anzahl Anrufer: innen);

Ohne Kurz-/Beratungsprotokolle;
Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal
beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren
Gefahrdungsaspekte ergaben;

Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.
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Abbildung 25: Suizidversuche von Betroffenen, iber die von Anrufer: innen (inklusive Fachstellen) berichtet wurde

Anzahl Suizidversuche in der
Vergangenheit:

ja 191 (6,5%)

2
3
nein 782 (26,6%)
4
5
keine Informationen 1.521 (51,8%)
mehr als 10

unbekannt/unklar

keine Angabe 444 (15,1%)

keine Angabe

0 500 1000 1500 2000 0O 20 40 60 80 100 120

Anzahl Anzahl
N = 2.938 (Anzahl Betroffene, Uber die von N =191
Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet
wurde). (Nur Falle mit Suizidversuch in der

Vergangenheit: Ja)

Unter dem Punkt “selbstschadigende Verhaltensweisen” wurde erfasst, ob es Verhaltensweisen gibt,
die mit dem Ziel ausgefiihrt werden, sich selbst zu schadigen. Darunter fallt beispielsweise das Zufligen
von Schnittverletzungen, Hochrisikoverhalten, oder der Missbrauch von Alkohol und Drogen. Dies
wurde mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Abbildung 26 und 27 zeigen die Haufigkeit
von selbstschadigenden Verhaltensweisen bei Anrufer: innen (ohne Fachstellen) und bei Betroffenen,
Uber die von Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen).

Abbildung 26: Selbstschadigende Verhaltensweisen von Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

18000 A
16000 A
14000 A
12000 A
10000 A
8000 -
6000 -
4000 4
2000 A

0 -

Anzahl

Ja Nein Nicht zu keine
erheben Angabe

N = 17.435 (Anzahl Anrufer: innen);
Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Gefahrdungsaspekte
ergaben; Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.
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Abbildung 27: Hinweise auf Selbstschadigende Verhaltensweisen von Betroffenen, tber die von Anrufer: innen
berichtet wurde (inklusive Fachstellen)

2500 A 2.198
(74,8%)

2000 A
S 1500
N
<
1000 A
456
500 A (15,5%)
0 -
Ja Nein keine
Angabe

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, Uber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).

Der Punkt “akute Selbstgefahrdung” bezieht neben Suizidalitdt und selbstschadigenden Verhaltens-
weisen auch eine mdgliche Selbstgefahrdung durch Orientierungs- und Gedéachtnisstérungen oder
durch psychotisches Erleben mit ein. Dies wurde mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben.
Abbildung 28 und 29 zeigen die Haufigkeit einer akuten Selbstgefahrdung bei Anrufer: innen (ohne
Fachstellen) und bei Betroffenen, Gber die von Anrufer: innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen).

Abbildung 28: Akute Selbstgefahrdung von Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

18000 A 15.280
16000 + 87,6%
14000 A
_ 12000 A
S 10000 -
g
< 8000 -
6000 A
4000 - 1.505
2000 - 365 285 8,6%
0 (2,1%) (1,6%)
Ja Nein Nicht zu keine
erheben Angabe

N = 17.435 (Anzahl Anrufer: innen);
Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Gefahrdungsaspekte
ergaben; Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.

Abbildung 29: Hinweise auf akute Selbstgefahrdung von Betroffenen, Uiber die von Anrufer: innen berichtet wurde
(inklusive Fachstellen)

2500 A 2.160
(73,5%)
2000 A
= 1500 A
©
N
<
1000 A
451
327
| 15,4%
500 (11,1%) (15.4%)
0 4
Ja Nein keine
Angabe

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, lber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).
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Eine “akute Fremdgefahrdung” liegt immer dann vor, wenn durch das bewusste oder unbewusste
Verhalten einer Person die korperliche Unversehrtheit einer anderen Person ernsthaft gefahrdet ist oder
eine konkrete Drohung ohne ausreichende Distanzierung ausgesprochen wird. Dies wurde mit “Ja”,
“Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Abbildung 30 und 31 zeigen die Haufigkeit einer akuten
Fremdgefahrdung bei Anrufer: innen (ohne Fachstellen) und bei Betroffenen, tber die von Anrufer:
innen berichtet wurde (inklusive Fachstellen).

Abbildung 30: Akute Fremdgefahrdung durch Anrufer: innen (ohne Fachstellen)

18000 A 15.631
16000 A 89,7%
14000 A
— 12000 A
c
g 10000 A
< 8000 4
6000 A
4000 - 1.505
2000 - 47 252 8,6%
0 (0,3%) (1,4%)
Ja Nein Nicht zu keine
erheben Angabe

N = 17.435 (Anzahl Anrufer: innen);

Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern sich keine weiteren Gefahrdungsaspekte
ergaben; Anrufe durch Fachstellen werden nicht gewertet.

Abbildung 31: Hinweise auf akute Fremdgeféahrdung durch Betroffene, Giber die von Anrufer: innen berichtet wurde
(inklusive Fachstellen)

2500 - 2.249
(76,5%)
2000 A
< 1500 4
N
C
<
1000 -

458
500 A (15,6%)
0 -
Ja Nein keine
Angabe

N = 2.938 (Anzahl Betroffene, tber die von Anrufer: innen (inkl. Fachstellen) berichtet wurde).
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Wie akut war der Hilfebedarf?

Abhangig von der Akuitéat der Krisensituation erfolgte eine fachliche Einschatzung, innerhalb welcher
Zeit eine professionelle Hilfe indiziert war. Abbildung 32 zeigt die Anzahl der Félle pro Kategorie.

Bei Kurzkontakten (< 5 Minuten) und Beratungsgespréachen (< 10 Minuten, die rein der Beratung dienten
und informativen Inhalts waren), wurde keine Einschéatzung hinsichtlich der Akuitét getroffen, sodass
diese Telefonate nicht in der Abbildung 32 enthalten sind.

Abbildung 32: Akuitat der Krisensituation

3500 A
2.887
3000 - 2.629
(25,1%)

2500 -
£ 2000 - 1.686 .
N (16,1%) 1.314
c ) (14,4%)
< 1500 A ‘

1000 -

320
500 - 129 (3,1%)
(1,2%)
0
0-3 3-24 24 Stunden - 1 Woche - mehr als aktuell kein  keine Angabe
Stunden Stunden 1 Woche 1 Monat 1 Monat Hilfebedarf

N = 10.471 (Anzahl Anrufer: innen);
Mehrfach-/Vielanrufer: innen wurden nur einmal beriicksichtigt, sofern keine neue Einschatzung getroffen wurde;
Anrufe durch Fachstellen sowie Kurz- und Beratungskontakte werden nicht gewertet.

Wie lange dauerten Krisengesprache?

Die Gesprachsdauer ist in Abbildung 33 dargestellt. Sie setzt sich aus der Interventionsdauer am
Telefon und der Dokumentationszeit zusammen (Mittelwert: 17,3 Minuten). Alle Gespréache sind in diese
Auswertung mit eingeflossen.

Abbildung 33: Gesprachsdauer in Minuten

0 bis 5 Minuten
6 bis 10 Minuten
11 bis 20 Minuten 8.466
21 bis 30 Minuten
31 bis 45 Minuten
46 bis 60 Minuten
61 bis 90 Minuten

mehr als 90 Minuten

keine Angabe

0 2000 4000 6000 8000 10000

Anzahl der Telefonate

N = 32.041
Mittelwert: 17,3 Minuten
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3.2 Personliche Kriseninterventionen

Sowohl die Gesamtzahl der personlichen Kriseninterventionen als auch eine differenzierte Darstellung
nach mobilen Einsatzen am Ort der Krise und Beratungen am Krisendienststandort gingen jeweils in die
folgenden Auswertungen ein.

Wie oft fanden persdnliche Kriseninterventionen statt?

In Abbildung 34 ist die Gesamtanzahl aller personlichen Kriseninterventionen pro Monat im
Jahresverlauf dargestellt. Zuséatzlich sind die Anzahl der mobilen Einsatze am Ort der Krise und die
Anzahl der Beratungen am Krisendienststandort aufgezeigt. Neben den in der Abbildung aufgefiihrten
personlichen Kriseninterventionen, wurden 46 personliche Kriseninterventionen vor dem Eintreffen der
Krisendienst Mitarbeiter: innen am Einsatzort bzw. der Anrufer: innen am Beratungsstandort abgesagt.

Abbildung 34 - Anzahl der persénlichen Kriseninterventionen

[l mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

250 1
200
150

100

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

50

Jan 23 Feb 23 Mrz 23 Apr23 Mai23 Jun23 Jul23 Aug 23 Sep 23 Okt23 Nov 23 Dez 23

Anzahl pers. Kriseninterventionen im Jahr 2023: N = 2.354

Fanden an bestimmten Wochentagen haufiger persdnliche Kriseninterventionen
statt?

Abbildung 35 zeigt die Verteilung der personlichen Kriseninterventionen auf die Wochentage.
Unterschieden wird auch zwischen den mobilen Einsdtzen am Ort der Krise und der Beratung am
Krisendienststandort.

Abbildung 35 — Anzahl der persdnlichen Kriseninterventionen nach Wochentag

Il mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

300 A

250 1

272
260 246 249
200 -
150 - 126
100 - 94 97 101 97 .
63
50 -
2 4 1 2 1 2
0 - - - - - - -

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag Sonntag

N =2.354
Durchschnittliche Anzahl pers. Kriseninterventionen pro Tag nach Wochentagen:
Mo-Fr: 355; Wochenende: 288 (prozentualer Unterschied: 18,9% weniger)

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen
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Zu welchen Uhrzeiten fanden personliche Kriseninterventionen statt?

Abbildung 36 veranschaulicht die zeitliche Verteilung aller persénlichen Kriseninterventionen (mobile
Einsatze und persdnliche Beratungen) in 3-Stunden-Intervallen verteilt iber 24 Stunden.

Abbildung 36 - Anzahl der persdnlichen Kriseninterventionen nach Uhrzeit (Einsatzbeginn)

Il mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

500 A

411
400 - 373
345

300 -~
252

200 A
150
121

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

100 { &

ls7 52 43
13 16 8
0 ! 2 AN REN

6Uhr-  9Uhr-  12Uhr- 15Uhr- 18 Uhr- 21 Uhr- OUhr-  3Uhr-  keine
9Uhr  12Uhr  15Uhr  18Uhr 21 Uhr  24Uhr  3Uhr  6Uhr  Angabe
(6,5%) (24.7%) (26,1%) (19,9%) (13.0%) (6,.9%)  (1,8%)  (0,7%)  (0.3%)

N =2.354

Wo wohnten die Personen, die persdnlich in einer Krise begleitet wurden?

Abbildung 37 gibt einen Gesamtiberblick Uber die regionale Verteilung der personlichen
Kriseninterventionen. Mobile Einsédtze am Ort der Krise und Beratungen am Krisendienststandort sind
in dieser Darstellung zusammengefasst. Die Aufteilung erfolgt auf Regionsebene und nach
Landkreisen.

Abbildung 37 - Regionale Verteilung der persodnlichen Kriseninterventionen

Anzahl pers. Kriseninterventionen

El (33) <5 <10 <20 <50 <100 =200 =300

Region

— R10 (123) 8
— R14 (1603) Minchen:
— R17 (216) Nord: 242

— R18 (404) Ost: 306
Sid: 238
West: 184

Verteilung in

Verteilung im
LK Miinchen:
Nord: 30
Ost: 42

Sud: 75
West: 22

N = 2.346
Anzahl Missings: 8
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In der Abbildung 38 a) - f) ist die Anzahl der mobilen Einsatze am Ort der Krise und der persénlichen
Beratungen am Krisendienststandort auf Ebene der Einsatzteams ersichtlich. Zuséatzlich wird zwischen
den Teams der SPDi-Tagdienste (TD) (Einsatzzeiten Montag bis Freitag 8-16 Uhr) und dem Abend-
Wochenend-Feiertagsdienst (AWF) (Einsatzzeiten Montag bis Freitag 16-21 Uhr und am
Wochenende/Feiertag von 8-21 Uhr) sowie den Nachtteams (21 bis 8 Uhr) unterschieden. Die
Auswertung bezieht sich ausschlie3lich auf die Teamebene, also normalerweise dem Ort des Einsatzes.
In Region 14 war bei der Interpretation der Daten zu beachten, dass die Teams in Minchen und im
Minchner Landkreis sich bei groRem Bedarf auch sektoreniibergreifend vertraten, d.h. eine starke
Auslastung eines Teams nicht unbedingt einen Rickschluss auf die Binnenverteilung im Minchner
Stadtgebiet zul&sst.

Abbildung 38 a) - f) — Anzahl persdnlicher Kriseninterventionen pro Einsatzteam (nach Regionen)

Il mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

a) R14 (Stadt + LK Miinchen)
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AWF TD AWF TD AWF DAH/ DAH/ FFB/ FFB/ TD AWF
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Kriseninterventionen
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Il mobiler Einsatz

Beratung am KD-Standort

keine Angabe

c) R14 (Minchen Umland) - Teil 2/2 (ED, EBE)
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Il mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

f) R10

200 A

150 A

100 -+

50 4

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

23

15
6 10 11 ¢ , 8 3 7 5 5 3 6 7 5
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AWF Nacht TD AWF TD AWF TD AWF

N =123

Was ergab sich aus den persdnlichen Kriseninterventionen?

Die Ergebnisse der personlichen Kriseninterventionen werden in Abbildung 39 dargestellt. Es erfolgte
eine Unterscheidung, ob aus der personlichen Krisenintervention eine Empfehlung, Vermittlung, die
Hinzuziehung des arztlichen Bereitschaftsdienstes oder einer Blaulichtorganisation erfolgte oder ob die
Entlastung durch die personliche Krisenintervention als solche ausreichend zur Bewaltigung der Krise
war. Unter dem Punkt ,Sonstiges” werden wieder alle Malnahmen verstanden, die durch die oben
angegebenen Mal3nahmen nicht ausreichend abgebildet werden konnten.

Abbildung 39 - Ergebnis der persénlichen Kriseninterventionen
Il mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe
800 -

618 640
600 -
500 A
400 A
305

200 -

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

105
100 A

67 » 71
7 16 . 1
L@ 1

Blaulicht- Arztl. Vermittlung Empfehlung Sonstiges keine keine
organisation Bereitschafts- weiterfihrende Angabe
dienst MaRnahme

N = 2.354; Mehrfachnennungen mdglich
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Was wurde Klient: innen zur weiteren Unterstlitzung nach einer persénlichen

Krisenintervention empfohlen?

Was den Klient: innen zur weiteren Unterstlitzung im Rahmen einer personlichen Krisenintervention
empfohlen wurde, zeigt Abbildung 40. Zunachst wurden Empfehlungen in den stationéar- bzw. ambulant-
psychiatrischen Bereich, die Notfallversorgung und in andere Beratungsstellen differenziert. Diese
wurden im rechten Teil der Darstellung detaillierter aufgeschlusselt.

Abbildung 40 — Empfehlungen bei persdnlichen Kriseninterventionen

Stationar

Ambulant

Notfall-
versorgung

Andere
Beratungs-
stellen

570

Sonstiges

keine Angabe

L 89 Stationar-psychiatrisch Erwachsene

11 Teilstationar-psychiatrisch Erwachsene (Tageskliniken)
10 Stationar-psychosomatische Kliniken

7 Andere

81 Psychotherapeutische Anlaufstellen
52 Niedergelassener Facharzt

E 116 Psychiatrische Institutsambulanzen Erwachsene
58 Andere

9 Unterbringungsbehdrde

3 Polizei

1 Kriseninterventionsteam (KIT)
1 Andere

382 SPDi/GPDi

143 Spezielle Beratungsstellen Erwachsene (und KJ)
19 Spezielle Beratungsstellen KJ+Familie

26 Andere

113 sonstige

26 Rickverweis zu Bestehendem
22 Andere Behorden

15 Andere

24 keine Angabe

0 200 400 600

0 200 400 600

N = 923; Mehrfachnennungen méglich.
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Wohin wurden Klient: innen zur weiteren Unterstitzung nach einer persdnlichen
Krisenintervention vermittelt?

Wie viele Klient: innen nach einer personlichen Krisenintervention weitervermittelt wurden, zeigt
Abbildung 41. Zunachst werden Vermittlungen in den stationar- bzw. ambulant-psychiatrischen Bereich,

die Notfallversorgung und in andere Beratungsstellen differenziert. Diese werden im rechten Teil der
Darstellung detaillierter aufgeschlisselt.

Abbildung 41 - Vermittlung bei personlichen Kriseninterventionen

250 Stationar-psychiatrisch Erwachsene
10 Stationéar-psychiatrisch KJP

Stationar 271 7 Teilstationar-psychiatrisch Erwachsene (Tageskliniken)
4 Andere
191 Psychiatrische Institutsambulanzen Erwachsene
15 Kooperierender niedergelassener psychiatrischer Facharzt
Ambulant 233 9 Niedergelassener Facharzt
18 Andere
5 Unterbringungsbehdrde
Notfall-
versorgung

Andere [PES———— 0 SPD/GPD)
Beratungs- 434 20 Spezielle Beratungsstellen Erwachsene (und KJ)

7 Spezielle Beratungsstellen KJ+Familie
stellen 3 Andere

l 36 sonstige

4 Andere Behoérden
3 Bezugspersonen
1 Andere

Sonstiges 44

0 100 200 300 400 500 O 100 200 300 400 500

N = 921; Mehrfachnennungen méglich.

In welchem Kontext standen persdnliche Kriseninterventionen?

Folgende Abbildung 42 gibt Auskunft Gber den Kontext der persénlichen Krisenintervention. Gemeint
ist damit die Differenzierung, ob es sich um einen Ersteinsatz oder um einen Folgeeinsatz bei einer
anhaltenden krisenhaften Situation (zeitliche und inhaltliche N&he zum Ersteinsatz) handelte.

Abbildung 42: Kontext der persdnlichen Krisenintervention

[l mobiler Einsatz Beratung am KD-Standort keine Angabe

1586
1500 -+

1000 -

626

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

101 29

0 - , P I - . o

Ersteinsatz Folgeeinsatz keine Angabe
(94,1%) (5,5%) (0,4%)

N =2.354

Krisendienst Psychiatrie Oberbayern - Jahresbericht 2023 34



Welche Beteiligte gab es vor Ort?

In Abbildung 43 wird ersichtlich, wie haufig welche Personen oder Dienste schon zu Beginn der

personlichen Kriseninterventionen beteiligt waren (Mehrfachnennungen).

Abbildung 43: Beteiligte vor Ort bei personlichen Kriseninterventionen

500 473

400 - 392

330
300 A

200 -~
146

Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen

100 -

20 5 2 1

216

Kinder/ Ehe-/ Polizei  Freunde/ Rettungs- Allg. I'a'rztl. Notérzt Psyclhiatr.
Verwandte Lebens- Bekannte/ dienst B-Dienst KV B-Dienst KV
partner: in Nachbarn

N = 1.386; Mehrfachnennung méglich.
(968 Falle ohne weitere Beteiligte vor Ort)

Welche Nachforderungen wurden initiiert?

Sonstige

Abbildung 44 gibt die Anzahl angeforderter Nachforderungen an, die wéahrend einer personlichen

Krisenintervention notwendig wurden. Mehrfachnennungen waren hierbei mdglich.

Abbildung 44: Nachforderungen bei personlichen Kriseninterventionen
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Anzahl der personlichen
Kriseninterventionen
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Rettungs-  Polizei Kinder/  Freunde/ Ehe-/  Allg. arztl. Notarzt Psychiatr.
dienst Verwandte Bekannte/ Lebens- B-Dienst KV B-Dienst KV
Nachbarn partner: in

N = 251; Mehrfachnennung méglich.
(2.103 Falle ohne Nachforderung)
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Wie alt waren die Klient: innen?

Die Altersstruktur der Klient: innen bei personlichen Kriseninterventionen zeigt Abbildung 45.
Persdnliche Kriseninterventionen wurden bei Klient: innen ab dem Alter von 16 Jahren durchgefihrt.

Abbildung 45: Alter der Klient: innen bei personlichen Kriseninterventionen
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Wie war die Geschlechterverteilung der Klient: innen?

Die Verteilung nach Geschlecht bei den Klient: innen, die eine personliche Krisenintervention in
Anspruch genommen haben, ist in Abbildung 46 dargestellt.

Abbildung 46: Geschlechtsverteilung der Klient: innen bei persdnlichen Kriseninterventionen
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Mit welchen Problemspektren wendeten sich Klient: innen an den Krisendienst?

Die Einschatzung zu einem vordergriindigen psychiatrischen Problemspektrum der Klient: innen
erfolgte durch das Einsatzteam des Krisendienstes im persdnlichen Kontakt. Bei den Problemspektren
wird grundsétzlich zwischen psychiatrischen Krisen und psychosozialen Krisen unterschieden. Die
psychiatrischen Krisen sind dabei an die géngige Einteilung von Stérungsbildern angelehnt, wie sie im
therapeutischen Kontext verwendet wird. Die psychosozialen Krisen beinhalten vor allem Probleme, die
den zwischenmenschlichen Bereich betreffen oder mit speziellen persénlichen Rahmenbedingungen
(z.B. finanzielle Probleme) zusammenhéngen. In Abbildung 47 wird die Verteilung, der im persénlichen
Kontakt erhobenen, vordergriindigen Problemspektren dargestellt.

Abbildung 47: Vordergriindige Problemspektren der Klient: innen bei persénlichen Kriseninterventionen
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Krisendienst Psychiatrie Oberbayern - Jahresbericht 2023

636
91
47
28
26
24
20
153
21
Psychosoziale Krise (N=1992)
527
493
0 100 200 300 400 500 600 700

37



Wie schwer waren die Klient: innen betroffen?

Grob orientiert an den Kategorien des CGl (Clinical Global Impression Score) wurde eine Einschéatzung
Uber die Schwere der Symptomatik (des vordergriindigen Problemspektrums) bei der persénlichen
Krisenintervention vom Einsatzteam auf einer 7-stufigen Skala getroffen (Abbildung 48).

Abbildung 48: Schwere der Symptomatik
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Wie haufig lagen Gefahrdungsaspekte vor?

Bezuglich der besonderen Gefahrdung der Klient: innen wurden bei den personlichen
Kriseninterventionen die Kategorien ,Suizidalitat, “Suizidversuche in der Vergangenheit’,
.Selbstschadigende Verhaltensweisen®, ,akute Selbstgefdhrdung“ und ,akute Fremdgefdhrdung*
zusétzlich erfasst.

Hinsichtlich der Einschatzung von Suizidalitdt wurde zwischen “Keine Suizidalitat”, “Passive

” o« "«

Todeswinsche”, “Suizidgedanken, glaubhaft distanziert”, “Suizidgedanken, glaubhaft bindnisfahig”,
“Suizidgedanken, nicht distanziert”, “aktueller Suizidversuch” und “nicht zu erheben” differenziert. Die
Auswahl “Passive Todeswlinsche” wurde gewahlt, wenn eine Sehnsucht nach dem Tod bestand, jedoch
ohne diesen selbst verursachen zu wollen. “Suizidgedanken, glaubhaft distanziert” wurde gewahlt, wenn
Gedanken bestanden sich selbst das Leben zu nehmen, jedoch keine konkrete Handlungsabsicht
bestand. “Suizidgedanken, glaubhaft blindnisfahig” wurde ausgewahlt, wenn sowohl Suizidgedanken
als auch ein Handlungsplan bestand, jedoch fir einen gewissen Zeitraum zugesichert werden konnte
den Plan nicht umzusetzen und sich bei Verschlechterung erneut zu melden. Lagen Suizidgedanken
und ein Handlungsplan vor, ohne dass ein Bilndnis geschlossen werden konnte, wurde
“Suizidgedanken, nicht distanziert” ausgewahlt. “Aktueller Suizidversuch” wurde immer dann
ausgewahlt, wenn es wahrend des Telefonats oder in den vergangenen 24 Stunden einen
Suizidversuch gegeben hatte. “Nicht zu erheben” wurde gewanhlt, wenn die Frage nach Suizidalitat nicht
adaquat beantwortet werden konnte. Die Suizidalitat der Klient: innen wird in Abbildung 49 dargestellt.
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Abbildung 49: Suizidalitat der Klient: innen bei persénlichen Kriseninterventionen
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AuRerdem wurde ermittelt, ob es bereits in der Vergangenheit Suizidversuche gegeben hat. Dies wurde
mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Falls es in der Vergangenheit bereits Suizidversuche

gab, wurde erfragt wie viele Suizidversuche bereits unternommen wurden. Abbildung 50 zeigt, ob und
wie viele Suizidversuche es in der Vergangenheit bei den Klient: innen gab.

Abbildung 50: Suizidversuche von Klient: innen bei persodnlichen Kriseninterventionen
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Unter dem Punkt “selbstschadigende Verhaltensweisen” wurde erfasst, ob es Verhaltensweisen gab,
die mit dem Ziel ausgefiihrt wurden, sich selbst zu schadigen. Darunter fallt beispielsweise das Zufiigen
von Schnittverletzungen, Hochrisikoverhalten oder der Missbrauch von Alkohol und Drogen. Dies wurde
mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Abbildung 51 zeigt die Haufigkeit von
selbstschadigenden Verhaltensweisen von Klient: innen bei persénlichen Kriseninterventionen.

Abbildung 51: Selbstschadigende Verhaltensweisen von Klient: innen bei persdnlichen Kriseninterventionen
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Der Punkt “akute Selbstgefahrdung” bezieht neben Suizidalitdt und selbstschadigenden
Verhaltensweisen auch eine mdgliche Selbstgefahrdung durch Orientierungs- und Gedé&chtnis-
stérungen oder durch psychotisches Erleben mit ein. Dies wurde mit “Ja”, “Nein” und “Nicht zu erheben”
angegeben. Abbildung 52 zeigt die Haufigkeit von akuter Selbstgefahrdung von Klient: Innen bei
personlichen Kriseninterventionen.

Abbildung 52: Akute Selbstgefahrdung von Klient: innen bei persénlichen Kriseninterventionen
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Eine “akute Fremdgefahrdung” liegt immer dann vor, wenn durch das bewusste oder unbewusste
Verhalten einer Person die korperliche Unversehrtheit einer anderen Person ernsthaft gefahrdet ist oder
eine konkrete Drohung ohne ausreichende Distanzierung ausgesprochen wird. Dies wurde mit “Ja”,
“Nein” und “Nicht zu erheben” angegeben. Abbildung 53 =zeigt die Haufigkeit einer akuten
Fremdgefahrdung bei Klient: innen.

Abbildung 53: Akute Fremdgefahrdung durch Klient: innen bei persénlichen Kriseninterventionen
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Wie akut war der Hilfebedarf?

Abhangig von der Akuitét der Krisensituation erfolgte eine fachliche Einschétzung innerhalb welcher
Zeit eine professionelle Hilfe indiziert war. Dies wird in Abbildung 54 dargestellt.

Abbildung 54: Akuitét der Krisensituation bei persdnlichen Kriseninterventionen
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Wie lange dauerten Einsatze?

Die Einsatzdauer beinhaltete sowohl Fahrt-, Interventions- als auch Dokumentationszeiten und bildete
damit die Gesamtzeit ab, die ein Einsatzteam mit einem Einsatz beschatftigt war.

In Abbildung 55 sind diese Einsatzzeiten dargestellt, der Mittelwert betragt 210,5 Minuten.

Abbildung 55: Einsatzdauer personlichen Kriseninterventionen
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Wie lange dauerten Interventionen?

Abbildung 56 zeigt die Interventionsdauer als Teil der Einsatzdauer, die den direkten Kontakt zu Klient:
innen bzw. dem Kilient: innensystem (z.B. Angehdrigen) darstellt — Fahrt- bzw. Dokumentationszeiten
sind hier nicht berucksichtigt.

Abbildung 56: Interventionsdauer bei persénlichen Kriseninterventionen
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4 Anhang

Im vorliegenden Bericht werden alle Kontakte zwischen dem Krisendienst und den Anrufer: innen naher
betrachtet. Die Auswertung erfolgte auf Basis der computergestiitzten Dokumentation der
Kontaktaufnahme und der telefonischen Gespréachsinhalte durch die Leitstelle und der persénlichen
Kriseninterventionen durch die Einsatzteams in der Datenbank Samedi. Hier werden alle
Leistungsdaten des Krisendienstes zentral gespeichert.

Die Krisendienst Psychiatrie Oberbayern gGmbH wird getragen von zwei Gesellschaftern: zum einen
von der kbo-Isar-Amper-Klinikum gGmbH als Trager der Leitstelle und zum anderen vom Tragerverein
der Arbeitsgemeinschaft der freien Wohlfahrtspflege Oberbayern e.V. fur die mobilen Einsatzteams.
Sowohl die Leitstelle als auch die mobilen Einsatzteams stehen in Oberbayern taglich rund um die Uhr
zur Verfgung. Seit Juni 2022 steht fir die Leitstelle ein telefonischer Dolmetscherdienst zur Verfligung.
Dieses Zusatzangebot wurde im vorliegenden Bericht nicht ausgewertet.

Sowohl die Mitarbeiter: innen der Leitstelle als auch die Einsatzkrafte haben einen personalisierten
Zugang zur gemeinsamen Datenbank und dokumentieren jeweils von ihrem Standort aus. Alle
Fachkrafte werden im Umgang mit der Datenbank umfassend geschult. Die gesamten Leistungsdaten
des Krisendienstes werden zur Bereinigung, Fehlerbehebung und zum Ausschluss nicht verwertbarer
Datensatze an BIDAQ (Bayerisches Institut fir Daten, Analysen und Qualitatssicherung) ohne
Personenbezug zur Aufbereitung und Auswertung tUbermittelt. Standardmafig werden alle Telefonate
und Einsatze dokumentiert, so dass eine komplette Darstellung des Leistungsgeschehens in der
Datenbank erfasst wird.

In vielen der im Bericht aufgefiihrten Abbildungen ist eine Kategorie ,Sonstiges® aufgefiihrt. Diese wird
verwendet, wenn keine der vorhandenen Kategorien die vorliegende Situation vollstéandig beschreibt. In
solchen Fallen werden die diesbezlglichen Besonderheiten in einem Freitextfeld genauer festgehalten.
Einmal jahrlich findet eine Auswertung dieser Angaben statt. Auf Basis dieser Auswertung wird
entschieden, ob die Kategorien langfristig angepasst werden missen, d.h. vorhandene Kategorien
geéandert/erweitert oder neue Kategorien hinzugefiigt werden mussen.

AWF = Abend-Wochenend-Feiertagsdienst

BIDAQ = Bayerisches Institut fir Daten, Analysen und Qualitatssicherung:
beauftragt mit der Auswertung der erhobenen Daten

cGl = Clinical Global Impression

KD = Krisendienst

LeBeK = Lenkungsgruppe Berichterstattung Krisendienste:

gegrundet durch Vertreter der Bezirke (Kostentréger der aufsuchenden Krisenhilfe),
das Staatministerium fir Gesundheit und Pflege (Kostentrager der Leitstellen), die
Tréger der Leitstellen, den Vorsitz des Bayerischen Bezirketags und unter
Geschaftsfuhrung von BIDAQ

PIA = Psychiatrische Institutsambulanz
SPDi = Sozialpsychiatrischer Dienst
TD = Tagdienst
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Impressum

Datenbereitstellung durch die kbo-Leitstelle und die Einsatzdienste der freien Wohlfahrtspflege.

Kommentierung der Daten durch die kbo-Leitstelle.

Abbildungen erstellt durch:
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