


40 JAHRE KINDER- UND JUGENDPSYCHIATRIE BAYERN

Gruldwort

Vor 40 Jahren wurde mit der Ersteinrichtung des Lehrstuhls fur
Kinder- und Jugendpsychiatrie an der Universitat Wurzburg und
der Eroffnung einer entsprechenden Universitatsklinik die akade-
mische Geschichte des Faches in Bayern begrindet. Dieses Jubi-
laum begehen wir in festlichem Rahmen mit einem Symposium
und einem anschlieRenden Staatsempfang.

Dies stellt eine Wirdigung besonderer Art dar, die in erster
Linie Kindern und Jugendlichen mit psychischer Erkrankung und
ihren Familien gilt. Das Jubilaum wurdigt aber auch die Medizin,
die klinische Versorgung sowie die universitare Lehre und For-
schung, die sich dem Erkennen, Verstehen und dem Heilen
psychischen Krankseins bei Kindern und Jugendlichen verschrie-
ben haben. Gewdurdigt wird zugleich auch die politische und ge-
samtgesellschaftliche Solidaritat mit Kindern und Jugendlichen
mit psychischen Erkrankungen. Der Staatsempfang unterstreicht
zudem in besonderer Weise, dass diesen Patientinnen und
Patienten der Schutz und die Wurde ebenso wie allen anderen
kranken Menschen zukommt.

Wir freuen uns, mit Ihnen dieses Jubilaum begehen zu konnen
und mochten Ihnen mit dieser Broschure einen knappen, infor-
mativen Uberblick (iber die Entwicklung des Lehrstuhls und der
Klinikstruktur geben.

Mit herzlichem Grufd

Prof. Dr. Alfred Forchel Prof. Dr. Georg Ertl
Président der Arztlicher Direktor des
Julius-Maximilians-Universitat Universitétsklinikums
Warzburg Wiirzburg
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Einleitung

Psychische Storungen und Verhaltensauffalligkeiten betreffen
nach epidemiologischen Schatzungen in Deutschland bis zu
ein Fuinftel aller Kinder und Jugendlichen [1], in Bayern in einer
erneuten Erhebung sogar jedes 4. Kind [2]. Nur jedes zehnte bis
jedes funfte Kind mit psychischen Auffalligkeiten hatte irgendeinen
Kontakt zu einem Therapeuten [3]. Bei manchen Erkrankungen, wie
z.B. der Anorexia nervosa oder nicht-suizidalem selbstverletzendem
Verhalten zeigt sich eine Verschiebung hin zu einem jlingeren Erst-
erkrankungsalter. [4, 5, 6] Die Weltgesundheitsorganisation betont
in Ihren Prognosen die zunehmende und besondere Bedeutung
psychischer Storungen in Bezug auf die weltweite Gesundheit.
Wesentlicher Unterschied von psychischen Storungen gegenuber
anderen Volkskrankheiten besteht in der frihen Erstmanifestation
im Kindes-, Jugend- und frihem Erwachsenenalter bei hoher
Chronizitat, so dass Uber Jahrzehnte hinweg erhebliche psychoso-
ziale und soziookonomische Auswirkungen zu verzeichnen sind [7].
Der Entwicklungsverlauf psychiatrischer Storungen Uber die Le-
bensspanne ist charakterisiert durch einen frihen Beginn, welcher
regelhaft im Kindesalter oder in der Adoleszenz in Form von ersten
Symptomen, ersten Krankheitsphasen oder dem Auftreten prodro-
maler Bilder besteht.

Aus den genannten Fakten ergibt sich eine zentrale gesamt-
gesellschaftliche Rolle fur das Fachgebiet der Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie fur die Gesundheit Uber
die Lebensspanne. Dem wurde 1978 in Bayern mit der Grindung
des ersten Lehrstuhls des Faches Rechnung getragen. Seit der
Grundung des Lehrstuhls und der Klinik im Jahr 1978 waren Leh-
re, Forschung und Versorgung qualitativ und quantitativ enormen
Entwicklungen unterworfen. In der Lehre ist die Klinik u.a. aktiv
in der curricularen Ausbildung in den Fachern Medizin, Psycho-
logie, Sonderpadagogik sowie in dem Masterstudiengang Trans-
lational Neuroscience. Die Klinik organisiert eine Reihe nationaler
und internationaler wissenschaftlicher Kongresse und Sympo-
sien. In der Forschung hat die Klinik breite Expertise aufgebaut
von der molekularen Grundlagenforschung Uber internationale
Registerstudien zur Pharmakovigilanz bis hin zu translationalen
Therapiestudien in nationalen Forschungsverbtinden und Netz-
werken.
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Die universitare Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie in Wurzburg ist durch struk-
turelle und konzeptionelle Besonderheiten gekennzeichnet, die
ausgezeichnete Basis fur Lehre und Forschung sind: einem
modellhaften Versorgungs- und Tragerverbund. Der Start-
punkt mit der Grindung des Lehrstuhls und der Klinik am
01.09.1978 war ein Provisorium, eine Station mit 18 Betten in
der Klinik fur Padiatrie. Bis in die 90-er Jahre umfasste die Klinik
32 Betten mit zwei offen geflhrten Stationen und einer kleinen
Poliklinik. Mit dieser Einheit wurde fur den gesamten Bezirk
Unterfranken die Versorgung sichergestellt. Heute versorgt die
Warzburger Kinder- und Jugendpsychiatrie mit insgesamt 61
stationaren und 14 tagesklinischen Platzen sowie einer grof3en
Institutsambulanz im Jahr etwa 1200 Patienten stationar und
teilstationar sowie 2500 Patienten ambulant.

Die Klinik hat Anteil an den gemeinsamen Forschungseinrich-
tungen des Zentrums fiir Psychische Gesundheit mit Laborein-
heiten fur Grundlagen- und angewandte Forschung und sie
kooperiert in vielfaltiger Weise mit den klinischen und wissen-
schaftlichen Ressourcen des Klinikums unterstitzt u.a. von
Pflege- und Erziehungsdienst, Verwaltung und Rechenzentrum.
Der universitare Klinikbau verbindet sich mit der Intensiveinheit
und der Klinik am Greinberg jeweils unter der Tragerschaft

Reprasentativen
Erhebungen des
Robert-Koch-Instituts
zufolge weist in Bayern
Jjedes vierte Kind
psychische Auffallig-
keiten auf.
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des Bezirks Unterfranken. Letztere stellt als Spezialklinik far
Kinder und Jugendliche mit Schwer- und Mehrfachbehinderung
und psychischer Storung die derzeit einzige ihrer Art in Bayern
dar und ist mit universitarer Leitung einmalig im deutschen
Sprachraum. Der Klinikkomplex verbindet sich zudem mit der
Tagesklinik unter der Tragerschaft des Diakonischen Werkes

Wadrzburg e.V. im unmittelbaren Verbund mit den kooperierenden

Strukturen der Evangelischen Kinder- und Jugendhilfe und der
Schule fur Kranke, der Wichern-Schule (Wurzburger Modell).

Weitere strukturelle Besonderheiten sind der Eltern-Kind Pavillon

(Krick-Pavillon), welcher maf3geblich durch Spenden, insbeson-
dere durch die Ehrenburger der Stadt Wurzburg, dem Ehepaar
Margret und Robert Krick, ermdglicht wurde, ebenso wie das
.Sternstunden-Therapiehaus”, welches im Jahr 2014 eroffnet
wurde und wesentlich durch groRRzigige Spenden, allen voran
durch Sternstunden e.V. finanziert wurde. Ermoglicht wurden
alle diese innovativen Projekte durch den Forderverein Men-
schenskinder e.V., der sich fur die Belange von Kindern und Ju-
gendlichen mit psychischen Erkrankungen in Unterfranken ein-
setzt.

Dieser modellhafte Versorgungs- und Tragerverbund ist unter
dem Lehrstuhl konzeptionell vereinigt — Ausdruck eines Zusam-

menwirkens von unterschiedlichen Akteuren und Organisationen:

Zum einen von Universitat, medizinischer Fakultat sowie dem
Universitatsklinikum und kollegialer Partnerschaft innerhalb des

Tragerstruktur der KIPPP Wiirzburg

Klinik und Poliklinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie, (.\ i PPP
Psychosomatik und Psychotherapie, Wirzburg

Station Station Intensiv- Klinik am

: Ambulanz : : :
Hoffmann JEmminghaus 2 500 Pa/a einheit Greinberg

16 Platze 16 Platze 14 Platze 15 Platze

S— Bezirk fesl
Us{ ZEP b v Unterfranken BN

> Diakonie

Tagesklinik
14 Platze
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Zentrums fur Psychische Gesundheit in Kooperation mit Bezirk
Unterfranken sowie Diakonie Wiirzburg e.V. Die Wichern-
Schule sowie Graf-zu-Bentheim Schule, die als Klinikschulen fun-
gieren, sind essentielle Kooperationspartner in der interdisziplina-
ren Versorgung der anvertrauten Kinder, was ermoglicht wurde
durch die Trager der Schulen, dem Diakonischen Werk und Blin-
deninstitut, der Regierung von Unterfranken mit Schulamt sowie
den Ministerialbeauftragten in Wurzburg. Die kooperative Netz-
werkstruktur wird erganzt durch die beteiligten Partner der Stadt
Wo(rzburg, den Landkreisen, ihren zugehorigen Jugendamtern
sowie dem Netzwerk von Jugendhilfe und Behindertenhilfe in der
Region, Blindeninstitut, Korperbehindertenzentrum, Gehorlosen-
zentrum und Einrichtungen der Lebenshilfe. Mit dem Lehrstuhl
wurde zudem die Aufgabe des Landesarztes fur Kinder und
Jugendliche mit seelischer und geistiger Behinderung in Un-
terfranken in Auftrag des Staatministeriums fiir Soziales ver-
knipft. Die immense Steigerung der Versorgungsleistung ware
ohne die kooperative Unterstltzung seitens der Krankenkassen
nicht moglich gewesen. Die Klinik ist in engstem Austausch mit
den Gerichten, zum einen den Familiengerichten in Bezug auf
Unterbringungen, aber auch mit weiteren in Bezug auf die Erstel-
lung von Gutachten, u.a. zu Umgangs- und Sorgerecht, Glaub-
haftigkeit und Schuldfahigkeit sowie sozialrechtlichen Fragestel-
lungen.

Damit verbinden sich in dieser akademischen und Versor-
gungsstruktur die Aktivitaten von funf Ministerien: dem Ministe-
rium fur Gesundheit, flr Soziales, fur Kultus, fir Recht sowie fur
Wissenschaft.

Dank gilt allen, die in genannter Weise zu dem Gelingen
dieser Lehrstuhl- und Klinikentwicklung beigetragen haben.
Der Dank gilt zudem in erster Linie der Mitarbeiterschaft der
Klinik, die in vielfaltiger Interdisziplinaritat und in sehr unter-
schiedlichen Ebenen in taglicher Flrsorge fur schwer und schwerst-
kranke Kinder und Jugendliche Verantwortung tragen und zudem
Einsatz in Lehre und Forschung Ubernehmen oder unterstutzen.
Wir danken herzlich den politisch aktiven Menschen, die sich in
der Geschichte der Klinik immer wieder personlich und mit Uber-
zeugung fur wichtige Entwicklungen in der Versorgung einge-
setzt haben. Wir danken besonders auch den Selbsthilfe- und
Elternverbanden, die entscheidend mit dazu beitragen, dass
diskriminierende gesellschaftliche Vorurteile abgebaut und die
Anliegen der betroffenen Patienten Gehor finden. Dank gilt insbe-
sondere den Kindern, Jugendlichen und ihren Familien, die sich
der Klinik anvertraut und in vielfaltiger Weise auch Forschung
und Lehre ermoglicht haben.






Die Grundung des Lehrstuhls

Ubergabe der neuerbau-
ten Universitéts-Nerven-
klinik, (stehend v.r.n.l.)
ltd.MR Dr. Hunger;
Président der Universitét
Prof. Dr. mult. Berchem;

Herr Prof. Eykmann, MdL,

Oberamtsrat Brechenma-
cher; (sitzend v.r.n. I.)
Staatsekretarin Stamm;
Staatssekretar D. Mejer;
Prof. Dr. Schrappe,

Prof. Dr. Nissen

Im Jahr 1968 erhielt die Kinder- und Jugendpsychiatrie und —
psychotherapie den Status eines eigenen Faches in der arztlichen
Weiterbildungsordnung. Ihr Aufgabengebiet ist nach den Richt-
linien der Bundesarztekammer wie folgt definiert:

.Das Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychothera-
pie umfasst die Erkennung, Behandlung, Pravention und Rehabi-
litation bei psychischen, psychosomatischen, entwicklungs-
bedingten und neurologischen Erkrankungen oder Stérungen
sowie bei psychischen und sozialen Verhaltensauffalligkeiten
im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter und bei Heranwachsen-
den auch unter Beachtung ihrer Einbindung in das familiare und
soziale Lebensumfeld.” [8]

Die Griindung der Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie
an der Universitat Wiirzburg erfolgte am 01.09.1978. Es war
die erste Universitatsklinik des Fachgebietes im Freistaat Bayern.
Die ersten Lehrstuhle des Fachgebietes wurden im ehemaligen
Westdeutschland 1954 in Marburg mit Prof. Herrmann Stutte und
1958 im ehemaligen Ostdeutschland mit Prof. Gerhard Gollnitz in
Rostock begrindet. Am 01.11.1978 war in Wurzburg die offizielle
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Eroffnung der Klinik und Poliklinik ftr Kinder- und Jugendpsychi-
atrie. Seit dem 01.01.1980 ist die Klinik baulich integriert in die
damals neu errichtete Universitats-Nervenklinik in der damali-
gen Fuchsleinstr.15, dem heutigen Zentrum fur Psychische
Gesundheit am Margarete-Hoppel-Platz 1. Bereits 1973 hatten
der Direktor der Kinderklinik, Prof. Dr. med. Josef Stroder, und
Prof. Dr. med. Otto Schrappe, Direktor der Psychiatrischen
Klinik, gemeinsam einen Antrag zur Griindung des Ordinariats
mit eigenstandiger Klinik fiir Kinder und Jugendpsychiatrie
gestellt. Die entscheidende Initiative ging demnach in Wurzburg
von der Kinderheilkunde und der Erwachsenenpsychiatrie aus.
Schrappe war die Kinder- und Jugendpsychiatrie als eigenstan-
diger Lehrstuhlbereich von seinen friheren Wirkungsstatten in
Hamburg und Marburg vertraut, Stroder hatte zur Grindung
des Lehrstuhls uneigennutzig Personalstellen und Raume zur
Verflgung gestellt. Als Stroder das Ordinariat fur Padiatrie
Ubernommen hatte, grindete er eine neurologisch-psychiatri-
sche Station, die ,Station Czerny” im 1. Stock von Bau 19 des
Luitpoldkrankenhauses. Der Stationsleiter Dr. W. GUunter hielt
ab dem Sommersemester 1950 eine einstundige Vorlesung
Uber die Psychiatrie des Kindesalters. In der Nachfolge von

Dr. Gunter wurde durch Vermittlung des damaligen Direktors
der Universitats-Nervenklinik, Prof. Dr. med. H. Scheller, zum
01.03.1954 Frau Dr. med. Erika Geisler von Prof. Stroder als
Leiterin der ,, Abteilung fur psychisch und neurologisch kranke
Kinder, Erziehungsberatung” nach Wurzburg berufen. [9]

Von September 1978 bis Ende des Jahres 1979 war fur den
mit Prof. Prof. h.c. Dr. med. Gerhardt Nissen neu begrtindeten
Lehrstuhl fur Kinder- und Jugendpsychiatrie ein Provisorium in
der ,alten” Universitats-Kinderklinik am Rontgenring in der
ursprunglichen ,Station Czerny” der Kinderklinik mit 18 Betten
und insgesamt 25 Planstellen eingerichtet. Nach dem Umzug in

Prof. Prof. h.c. Dr. med.
Gerhardt Nissen

(geb. 21.09.1923, verst.
19.07.2014) erhielt im
November 1977 den Ruf
auf den Lehrstuhl (C4),
den er in der Folge als
erster Lehrstuhlinhaber
fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie an der Uni-
versitat Wiirzburg be-
grundete und bis zum
31.083.1992 inne hatte.
Prof. Nissen war zuvor
Arztlicher Direktor des

,, Kindersanatoriums
Wiesengrund” in Berlin
West. Unter seiner Lei-
tung wurde in Wiirzburg
das Konzept einer ent-
wicklungspsychiatrischen
Sichtweise der Diagnos-
tik und Behandlung psy-
chischer Storungen ver-
wirklicht und zwar im
Rahmen einer Klinik, die
wissenschaftlich Ent-
wicklungspsychologie,
Entwicklungs- psycho-
pathologie, Psychothera-
pie und sog. , Biologische
Psychiatrie” in Beziehung
setzt.

Der Antrag auf Einrich-
tung eines Ordinariats
mit eigenstéandiger
Klinik erfolgte aus der
Kinderheilkunde und
Psychiatrie durch die
Ordlinarien Prof. Dr.
Josef Stréder (links)
und Prof. Dr. Otto
Schrappe (rechts).



Gebéude der alten
Universitats-Kinderklinik
(1978), in dem die
Klinik und Poliklinik fiir
Kinder- und Jugend-
psychiatrie bis 1980
untergebracht war.

Prof. Dr. med. Dipl.-
Psych. Andreas Warnke
tratam 1. April 1992 die
Nachfolge von Gerhardt
Nissen an und hatte das
Amt bis 31.03.2012 inne
(C4). Er war zuvor mit
einer C3-Professur an
der Universitétsklinik fir
Kinder- und Jugend-
psychiatrie in Marburg
tatig. Sein Lehrstuhl trug
malsgeblich in Koopera-
tion mit dem Selbsthilfe-
verband zum Legasthe-
nie-Erlals in Bayern bei.
Er hatte viele Amter inne,
u.a. war er Prasident der
akademischen Fachge-
sellschaft DGKJP und
der ADHD World Fede-
ration. Fir seine Be-
muhungen um die
Belange von Kindern mit
psychischen Erkrankun-
gen erhielt er u.a. 2010
die Bayerische Verfas-
sungsmedaille in Silber,
2011 die Unterfrankische
Bezirksmedaille, 2014
die Bene merenti Medail-
le in Gold der Universitat
Wiirzburg, 2018 den
Bayerischen Verdienst-
orden.

den Neubau der Universitats-Nervenklinik waren schlie3lich ab
dem 01.10.1981 im 2. Obergeschoss zwei offen geflihrte Statio-
nen mit jeweils 16 Betten eingerichtet, 4 Betten der Intensiv-
station der Erwachsenenklinik standen zusatzlich im Bedarfsfall
fur Kinder und Jugendliche zur Verfugung. Funktionsraume ver-
teilten sich auf das Pfortnerhaus, in dem die Poliklinik, Klinik-
schule, Musiktherapie und Beschaftigungstherapie unterge-
bracht waren, das Erdgeschol3, in dem die Verwaltung lag, das
1. Obergeschoss mit Direktorium und EEG-Abteilung. Als
gemeinsame Einrichtungen mit der Erwachsenenpsychiatrie
wurden vereinbart, u.a. das Horsaalgebaude, die Bibliothek,
das Fotolabor, Rontgenabteilung, Neurophysiologie, das
Klinisch-Chemische Labor, Morphologische Hirnforschung und
das Kasino im b. Stock.

Nissen charakterisierte die Grindung als Ergebnis eines
Prozesses, an dem wesentliche Personen verschiedener medizi-
nischer Fachbereiche im Vorfeld Anteil hatten:

Die Grundung der Klinik und Poliklinik fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie ,,hatte damit auch in Wirzburg, wo Rinecker und
besonders Emminghaus und spater Giinter und Geisler gewirkt
hatten, einen gewissen Abschluss gefunden.” [9]

Die Klinik in Wurzburg war nicht nur die erste Universitatsklinik
far Kinder- und Jugendpsychiatrie, sie war auch nach der Heck-
scher-Klinik, die bereits 1929 gegrindet wurde, die zweite fach-
spezifische Klinik in Bayern Uberhaupt. Im gleichen Jahr wie in
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Wrzburg wurde in Augsburg die Fachklinik des Josefinums er-
offnet. Seitdem hat sich eine Dynamik entwickelt, die bis zum
heutigen Tag nicht abgeschlossen ist. Auch die akademische
Kinder- und Jugendpsychiatrie in Bayern wurde in der Folge kon-
sequent weiterentwickelt. Im Jahr 1984 wurde in MUnchen der
Lehrstuhl fur Kinder und Jugendpsychiatrie mit Prof. Dr. med.
Joest Martinius begrindet. Im Jahr 1989 wurde die Abteilung
fur Kinder und Jugendpsychiatrie an der Universitat Erlangen mit
Prof. Dr. Rolf Castell eroffnet. Dass die Entwicklung des Faches
keineswegs abgeschlossen ist, lasst sich auch an den aktuellen
Mafinahmen ablesen: im Jahr 2018 erfolgte die Besetzung des
neu eingerichteten Lehrstuhls fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie an der Universitat Regensburg mit Prof.

Dr. med. Romuald Brunner.

Prof. Dr. Andreas
Warnke (rechts) trat
1992 die Nachfolge
von Prof. Dr. Gerhadt
Nissen (links) an. In der
Mitte Chefsekretérin

Fr. Ruth Prolis.

Prof. Dr. med.

Marcel Romanos

ist seit dem 01.04.2012
im Amt des Lehrstuhl-
inhabers (W3) und éarzt-
lichen Direktors. Herr
Romanos hatte in Wtirz-
burg und Hamburg stu-
diert, danach unter

Prof. Dr. Warnke seine
Facharztausbildung so-
wie Habilitation in W(dirz-
burg erlangt. Er hatte
eine W2 Professur an
der Universitatsklinik fiir
Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie der
LMU Mcinchen inne als
erin 2011 im Alter von
36 Jahren den Ruf auf
das Ordinariat erhielt.
Mit seinem Antritt wur-
den die wissenschaft-
lichen Schwerpunkte zu
ADHS, Angststorungen
des Kindes und Jugend-
alters sowie Pharma-
kovigilanz am Standort
Worzburg ausgebaut. Er
ist seit 2014 Vorstand’s-
mitglied der Deutschen
Gesellschaft fuir KJPP
und engagiert sich inten-
siv in der Nachwuchsfor-
derung.



Die strukturelle Entwicklung
der Klinik




Die strukturelle Entwicklung der Klinik

Die Klinik fdr Kinder-
und Jugendpsychiatrie
ist Teil des 2014 ge-
griindeten Zentrums fiir
Psychische Gesundheit
am Margarete-Hop-
pel-Platz 1 im raum-
lichen und funktionellen
Verbund mit der Klinik

flr Psychiatrie (Direktor:

Prof. Dr. med. Jiirgen
Deckert).

Die Klinik hat gegenuber der Grindungsstruktur wesentliche
bauliche und hinsichtlich, klinischer Versorgung, Lehre und
Forschung insbesondere auch strukturelle und funktionelle
Erweiterungen erfahren.

Die Universitatsklinik hatte tiber mehr als zwei Jahrzehnte
mit 32 Betten in zwei offenen Stationen und der Poliklinik die
alleinige stationare und poliklinische Versorgung im Bezirk
Unterfranken zu leisten. Im Jahr 2003 wurde in Aschaffenburg
in Tragerschaft des Klinikums Aschaffenburg-Alzenau sowie 2006
in Schweinfurt in Tragerschaft des Leopoldinums jeweils eine
kinder- und jugendpsychiatrische Versorgungsklinik geschaffen.
Beide Klinikgrindungen beruhten wesentlich auf der Initiative
des Wrzburger Lehrstuhls und konnten durch die Kooperation
mit den jeweiligen regionalen politischen Gremien verwirklicht
werden. 2012 ist in privater Tragerschaft die Hemera-Klinik unter
kinder- und jugendpsychiatrischer Leitung in Bad Kissingen eroff-
net worden. Noch bis 1992 beschrankte sich die klinikexterne
ambulante Versorgung Unterfrankens auf nur zwei Praxen in
Niederlassung. Im Jahr 2018 sind mehr als 30 Fachéarztinnen und
Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
in niedergelassenen Praxen ambulant tatig, wobei der weit Uber-
wiegende Teil die Facharztqualifikation in der Universitatsklinik
Wadrzburg erworben hat. -

Die externe stationare und teilstationare sowie ambulante
geradezu revolutionare Verbesserung des Versorgungsangebots
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in Unterfranken — so ahnlich auch in den anderen Bezirken Bay-
erns — liele erwarten, dass die urspringliche stationare Kapazitat
der Universitatsklink von 32 Betten ausreichen musste und die
Institutsambulanz entlastet werden konnte. Die baulich-strukturel-
le Entwicklung und auch funktionelle Erweiterung beweist das
Gegenteil. Bundesweit hat innerhalb der letzten zwei Jahr-
zehnte die Zahl der stationar in kinder-jugendpsychiatrischen
Kliniken versorgten Patienten um mehr als 270 Prozent zuge-
nommen und die Zahl der Intensivpatienten, also mit richterli-
chem Unterbringungsbeschluss, ist exponentiell angestiegen.
Diese Entwicklung spiegelt sich auch fur Unterfranken wieder. Die
Grlnde fur diese dramatische Zunahme von Patienten in kinder-
jugendpsychiatrischen Versorgungsstrukturen sind sicherlich viel-
faltig. Wesentliche Grinde fur diese Entwicklung sind der Abbau
von Versorgungsdefiziten, von ,Fehlbelegungen”, die qualifizierte-
re Erkennung psychischer Erkrankungen und eine mit der wesent-
lich verbesserten Qualifikation von Behandlungsstrukturen und
Therapiekompetenzen des Fachgebietes. Dies geht einher mit fort-
geschrittener Enttabuisierung psychischer Storungen und verbes-
serten Akzeptanz des Fachgebietes im gesundheitspolitischen
Feld und in der Allgemeinbevolkerung. Eine gewisse Rolle in der
Zunahme der Inanspruchnahme mogen aber auch gesellschaft-
liche Entwicklungen spielen, die die familiaren Strukturen belasten
und damit Kindes- und Familienwohl gefahrden. Denn kaum an-
ders lassen sich die Zunahme von Angst- und depressiven Storun-
gen im jungeren Kindesalter und der bundesweit signifikante An-
stieg von Minderjahrigen, die einer geschlossenen Unterbringung
beddurfen, erklaren. So hat etwa der Anteil stationarer Patienten
aus nicht-traditionellen Familienstrukturen (Scheidung oder Tren-
nung der Eltern, Alleinerziehung) in den letzten beiden Jahrzehn-
ten deutlich

Die Tagesklinik in
Tragerschaft der Diako-
nie Wiirzburg e.V. ist
als Teil des ,, Wdirzbur-
ger Modells” im raum-
lichen Verbund mit der
Wichern-Schule und
der Evangelischen Kin-
der- und Jugendhilfe in
der Lindleinstrasse im
Stadtteil Grombuhl
angesiedelt.
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Die Intensiveinheit in
Tragerschaft des Bezirks
Unterfranken

zugenommen. Dies ist auch Ausdruck einer systematischen ge-
sellschaftlichen Benachteiligung insbesondere von Alleinerziehen-
den und ihren Kindern, die nicht nur der Gefahr von Armut, son-
dern auch einem erhohten psychosozialen Risiko fur psychische
Erkrankung ausgesetzt sind.

Nach 1992 kam es zu einer Reihe von klinischen Erweiterungen.
Die bereits von Nissen angestrebte Einrichtung einer Tagesklinik
konnte in Kooperation mit dem Diakonischen Werk WUrzburg im
Rahmen eines gemeinsamen Projekts , Kinder- und Jugendpsychiat-
rie und Kinder- und Jugendhilfe im raumlichen und strukturellen
Verbund” 1999 verwirklicht werden. Dies wurde ermoglicht durch
den personlichen Einsatz von Dr. Peter Motsch, damaliger Sozialre-
ferent der Stadt Wurzburg, von Herrn Dekan Joachim Beer, damali-
ger Vorsitzender des Diakonischen Werkes, Prof. Gunter Adams als
Leiter der evangelischen Jugendhilfe und durch nachhaltige Unter-
stltzung seitens des Klinikums, insbesondere Dekan Prof. Volker ter
Meulen, und mit Hilfe wesentlicher Vermittlung der damaligen So-
zialministerin Barbara Stamm. So konnten die vom Lehrstuhlinha-
ber vorgegebenen Plane fiir eine Tagesklinik mit 14 Platzen zur
Verwirklichung unter der Tragerschaft des Diakonischen Wer-
kes umgesetzt werden. Die Tagesklinik ist in der Tragerschaft des
Diakonischen Werkes, die Klinikleitung ist dem Lehrstuhlinhaber
Ubertragen. Forschungsarbeiten im Rahmen der Tagesklinik haben
zu Promotionen und einer Habilitation beigetragen, zwei Therapie-
manuale wurden entwickelt und publiziert. Seitens der Jugendhilfe
entstand parallel in baulicher Kopplung mit der Tagesklinik eine psy-
chotherapeutische Wohngruppe und benachbart eine Tagesstatte.

Die ,,Wichern-Schule” als private ,,.Schule fur Kranke” wurde
ebenfalls unter der Tragerschaft des Diakonischen Werkes im Jahr
2007 errichtet. Der Bau war seitens der Klinikleitung angestofRen
worden. Bis zur Eroffnung der Wichern-Schule war die Schule fur
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Kranke Uberaus unzulanglich in sehr provisorischen Raumen des
LPfortnerhauses” der Klinik beheimatet. Durch erhebliche Mittel-
zuwendung von Sternstunden e.V. nach Antrag der Klinik und mit
Eigenmitteln des Verein Menschenskinder e.V. konnte die Innen-
ausstattung der Wichern-Schule finanziert werden. Unter der
Konzeption von ,Kinder- und Jugendpsychiatrie und Jugendhilfe
im raumlichen und strukturellen Verbund” wurde die parallele
Errichtung geschlossen gefuhrter Stationen, Clearingstelle bzw.
Intensivstation, in Jugendhilfe und Klinik in Angriff genommen.
Die Intensivstation als geschutzte Station wurde vordringlich,
zumal der Schweregrad der Storungen der behandelten Kinder und
Jugendlichen zunahm und sich insbesondere suizidale Verhaltens-
weisen erheblich aggravierten. Die psychiatrischen Bezirkskranken-
hauser in Lohr und Werneck waren mehr und mehr mit der —im
strengen Sinn rechtlich unzulassigen — Versorgung von Jugendli-
chen mit Selbst- und Fremdgefahrdung konfrontiert. Die Universi-
tatsklinik musste unverhaltnismaRig haufig die offene Station ge-
schlossen fuhren, um dem Versorgungsbedarf fur Intensivpatienten
gerecht werden zu konnen. Die vier Intensivbetten im Bereich der
Erwachsenenpsychiatrie entsprachen weder optimaler Versorgungs-
konzeption noch waren sie langer ethisch-rechtlich zu rechtfertigen.
Der akute Handlungsbedarf fur die Errichtung einer eigenstandigen
Intensivstation wurde nach intensiven und kooperativen Ver-
handlungen zwischen Klinikum und dem fur die Pflichtversorgung
verantwortlichen Bezirk Unterfranken anerkannt und baulich er-
folgreich umgesetzt. Die Einweihung erfolgte 2004. Parallel wurde
in der evangelischen Jugendhilfe die ,,Clearingstelle” als geschlos-
sene Einrichtung far Kinder unter 14 Jahre mit delinquenter Entwick-
lung eingerichtet. Zu den Einrichtungen der Jugendhilfe leistet die
Klinik regelmaRig konsiliarische Dienste. Dieses Verbundmodell am-
bulanter, teilstationarer und stationarer offener und geschlossener

Die Klinik am Greinberg
in Tragerschaft des Be-
zirk Unterfranken ist die
erste und bislang ein-
zige Spezialklinik in
Bayern fur Kinder und
Jugendliche, die neben
einer Behinderung auch
eine psychische Erkran-
kung aufweisen. Aktuell
wird in Haar bei Mdn-
chen unter Leitung der
Heckscher-Klinik eine
zweite Spezialklinik er-
richtet.
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Links: das Sternstun-
den-Therapiehaus bietet
auf 1000gm allen rele-
vanten Therapieverfahren
der Kinder- und Jugend-
psychiatrie Raum. Es
wurde ermaoglicht durch
grolSziigige Unterstdit-
zung durch Sternstunden
e.V., Lions Club, Dirk-No-
witzki Stiftung, Bezirk
Unterfranken, Landesstif-
tung und viele Spenden-
geber an den Forderver-
ein Menschenkinder e.V.
sowie durch erhebliche
Eigenmittel des UKW.
Die Gesamtkosten
beliefen sich auf etwa
2,5 Mio. €.

Rechts: Spatenstich der
Sternstunden-Therapie-
hauses. Von links nach
rechts.: Dr. Otto Hiinner-
kopt, MdL, Dr. Peter
Motsch, Bezirkstag Un-
terfranken, Prof. Marcel
Romanos, Georg Rosen-
thal, Oberbtlirgermeister,
Beate Blaha, Sternstun-
den e.V., Erwin Gétz,
Architekt, Erwin Dotzel,
Bezirkstagspréasident,

Dr. Oliver Jérg, MdlL,
Joachim Fuchs, Staat-
liches Bauamt

Versorgung von psychisch kranken Kindern in Klinik und Jugendhil-
fe in raumlicher Nachbarschaft und konzeptionellem sowie perso-
nellem Verbund ist modellhaft und einmalig in Deutschland. Diese
Kooperation ist mit dem Neuen Jugendhilfegesetz, das der Jugend-
hilfe die Rehabilitation auch von Minderjahrigen mit psychischer Er-
krankung zugewiesen hat (GemaR &8 35 a SGB VIII), notwendig und
entscheidend durch kinder- und jugendpsychiatrische Konsildienste
qualitativ abzusichern. Aus dieser Kooperation haben sich ebenfalls
Erweiterungen in der Lehre und Forschungsinitiativen ergeben.

Die Klinik am Greinberg ist die erste und bislang einzige
Spezialklinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie fur Kinder und Jugendliche mit Schwer- und
Mehrfachbehinderung und psychischer Storung in Bayern und
durch die universitare Leitung einmalig in Deutschland. Die Initia-
tive erfolgte gleichsinnig und gleichermalf3en von Seiten der Klinik
und den Leitern des Zentrums fur Korperbehinderte (Herrn Hans
Schobel), des Blindeninstituts (Herrn Dr. Hans Neugebauer) und
des Gehorlosenzentrums (Herrn Herbert Dossinger). Der Bezirk
Unterfranken erklarte sich als einziger Bezirk Frankens bereit, die
Tragerschaft fur die Klinik am Greinberg zu Gbernehmen. In
kooperativen Verhandlungen zwischen Universitatsklinikum,
Bezirk Unterfranken und den Behinderteneinrichtungen konnten
wesentliche Fragen des Betriebs geklart werden und die Klinik
am Greinberg wird unter der Leitung des Direktors der Klinik fur
Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychothera-
pie mit Personal des Universitatsklinikums betrieben. Die Klinik
verflugt Uber 15 stationare Betten und es wird aufgrund der War-
tezeiten die Eroffnung der Schwesterklinik in Haar bei Munchen
durch die Heckscher-Klinik erwartet.

Das ,, Sternstunden-Therapiehaus®, durch grofRe Spenden von
Sternstunden e.V. im Jahr 2014 ermdoglicht, vom Universitats-
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klinikum, Bezirk Unterfranken, der Landesstiftung sowie vielen
weiteren Spendengebern groRzlgig bezuschusst, ist eine wohl
auch einmalige Errungenschaft im Rahmen kinder- und jugendpsy-
chiatrischer Klinik und unter anderem ein Ergebnis der Berufungs-
verhandlungen von Prof. Romanos. In dem dreistockigen Gebaude
sind Behandlungsraume, die zuvor verstreut lagen und durchweg
ungunstig beengt waren, unter einem Dach vereinigt: Ergotherapie,
Bewegungstherapie, Motopadie mit Sporthalle, deren Ausstattung
durch die Dirk Nowitzki-Stiftung mit finanziert wurde, Musiktherapie
mit hervorragender Ausstattung in schallisoliertemn Raum, Spielthe-
rapie mit besten Materialien, tiergestutzte Therapie, Logopadie,
Kochtherapie, Schnitzgruppe, Kunsttherapie und vieles mehr. Hier-
fur stehen Raume fur Einzel-, Gruppen- und Familientherapie im
Gebaude zur Verfigung. Die raumliche Zusammenfthrung erleich-
tert die interdisziplinare therapeutische Abstimmung und Planung
sowie bedeutsame Intensivierung der therapeutischen Mafinahmen
bei stationaren Patienten. Das Haus bietet zudem ideale Raumlich-
keiten fur die vielfaltigen Psychotherapiestudien der Klinik.

Der ,,Margret und Robert Krick-Pavillon” steht seit 2004 als
Eltern-Kind Pavillon Angehorigen stationarer Patienten als Raum
fir Aufenthalt und insbesondere auch fiir Ubernachtungen zur
Verflgung. Familien aus ganz Deutschland, die an Studien teilneh-
men, finden hier ebenfalls stets kostenlose Unterkunft. Der Raum
findet aber zudem Verwendung fur Therapiegruppen, Gruppen
zu Selbsterfahrung, Supervision und Interaktive Fall-Analyse Grup-
pen. Margret und Robert Krick haben durch fortlaufende und
erhebliche Spenden aus Stiftungsgeldern an den Verein Men-
schenskinder e.V. wesentliche bauliche Erweiterungen der Klinik
Uberhaupt erst ermaglicht. Die Namensgebung ist Ausdruck des
bleibenden Dankes und bleibenden Gedenkens an dieses Ehepaar
und vorbildhaften Blrger Wirzburgs.

Der Krick-Pavillon ist
benannt nach Margret
und Robert Krick, die
uber viele Jahre den
Verein Menschenskin-
der e.V. kontinuierlich
mit Spenden bedacht
haben. Als Ehrenbtrger
der Stadt Wiirzburg
haben beide durch lhre
Stiftung viele wohltétige
Organisationen in Wtirz-
burg und Umgebung
mit grolztigigen Mitteln
unterstdtzt. Der Krick-
Pavillon ist bleibendes
Gedenken an das Ehe-
paar.
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Die wissenschaftliche Entwicklung
am Standort Wurzburg

Unter der Leitung von Prof. Nissen wurde in Wiirzburg das
fortschrittliche Konzept einer entwicklungspsychiatrischen
Sichtweise der Diagnostik und Behandlung psychischer
Storungen verwirklicht und zwar im Rahmen einer Klinik, die
wissenschaftlich Entwicklungspsychologie, Entwicklungspsycho-
pathologie, Psychotherapie und die sog. , Biologische Psychiat-
rie” in Beziehung setzt. Unter dem Begriff der biologischen
Psychiatrie wurden damals innovative Konzepte verstanden, wel-
che die Neuropsychologie, Neurophysiologie, klinische Neuro-
chemie, Psychopharmakologie, Entwicklungsanatomie, Genetik
sowie Bildgebung umfassten. Nissen hatte hierbei jedoch stets
im Blick wie Biologie und Umwelt miteinander in Wechsel-
wirkung stehen und sprach schon in seiner Antrittsvorlesung in
Bezug auf die Entwicklung von psychischen Stérungen bei Kin-
dern von der ,Pragung, die lebend sich entwickelt”.

Die von Nissen herausgegebenen 10 Tagungsbande zu den
.Internationalen Wurzburger Symposien” (1981-1991) beginnend
mit der , Psychiatrie des Sauglings- und des fruhen Kindesalters “
bis hin zur ,Psychiatrie des Jugendalters” und zu Themen wie
.Allgemeine Therapie psychischer Erkrankungen im Kindes- und
Jugendalter” zur ,,Prognose” oder ,Somatogenen Psychosyndro-
men” lassen erkennen, dass neben den entwicklungsorientierten
Sichtweisen von Psychotherapie und Psychopharmakotherapie,
die erklarungs- und behandlungsrelevanten methodischen und
krankheitsspezifischen Erkenntnisse insbesondere der (padiat-
risch-)internistischen und neurologischen Nachbarfacher, der
Humangenetik, der Padagogik, Psychologie, Philosophie, Theo-
logie, Forensik und der Medizingeschichte Beachtung fanden.
Das ,Viermannerbuch” , Lehrbuch Kinder- und Jugendpsychiat-
rie” (1971 bis 1994 in sieben Auflagen), das Nissen gemeinsam
mit Harbauer, Lempp und Strunk begrindete, diente Generatio-
nen von Studenten und Assistenten als ,das Lehrbuch’. Mit

Martinius und Eggers veroffentliche Nissen das erste europaische

Lehrbuch zu kinder- und jugendpsychiatrischer Pharmakothera-
pie. Wissenschaftlich richtungsweisend wurden die Forschungen
zu Depression, Zwangsstorung und zum Hyperkinetischen Syn-
drom (ADHS).

Nissen gehorte zu den Lehrstuhlinhabern, die das Fachgebiet
in der Nachkriegszeit wieder an die internationale Gemeinschaft
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heranflhrten. Von Nissen begriindet wurden das , Psychothera-
peutische Kolleg”, die ,Deutsche Gesellschaft fir Geschichte der
Nervenheilkunde” und der ,Forschungspreis Psychotherapie in
der Medizin”, die ,,Gerhardt Nissen Stiftung flr Psychotherapie in
der Medizin”. Seiner Initiative ist die Stiftung des bis heute
hochst renommierten Forschungspreises ,,Hermann-Emming-
haus-Preis” zu danken. Von 1985-1987 diente er der Medizini-
schen Fakultat der Universitat Wirzburg als Dekan. Prof. Nissen
wurde mit vielen Preisen geehrt, unter anderem 1993 mit dem
Bundesverdienstkreuz 1. Klasse, 1993 mit der Dr.-Heinrich Hoff-
mann-Medaille der ,Deutschen Gesellschaft fur Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie” und 2003 mit dem Bayerischen Verdienstorden.

Diese Forschungstradition und der Gedanke einer experi-
mentellen Entwicklungspsychiatrie wurde in der Nachfolge
von Prof. Andreas Warnke ab 1992 weiterentwickelt. Sein
wissenschaftlicher Schwerpunkt im Bereich der Legasthenie bau-
te er bereits in seiner Zeit in Marburg unter Prof. Dr. Remschmidt
auf und fuhrte diesen erfolgreich lokal und in nationalen For-
schungsnetzwerken fort.

Neben dem wissenschaftlichen Schwerpunkt der Lese-Recht-
schreibstorung wurde die Klinik in dieser Phase Vorreiter in der
evidenzbasierten Psychopharmakotherapie und partizipierte hier-
zu an einer Vielzahl randomisiert kontrollierter Studien. Weitere
Kooperationen betrafen die Psychotherapie der Anorexia Nervosa
im Rahmen von BMBF-geforderten Netzwerken. Aus der Klini-
schen Forschergruppe heraus erfolgte die Grindung der World
Federation of Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder, deren

Schultext von einem
11-jahrigen Gymnasi-
asten mit graphomotori-
scher Stérung und
Legasthenie.
Transkription ohne
Rechtschreibfehler:

. Wie zeigt sich Angst?

Das Herz klopft bis zum
Hals. Man bekommt
eine Génsehaut. Es
lduft einem eiskalt den
Ricken runter. Man hat
einen Klos im Hals.
Man ist wie gelahmt.
Man wird stocksteif.”
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Klinische Forschergruppe ADHS (KFO 125)

Die Klinische Forscher-
gruppe ADHS (KFO
125) war ein wesentli-
cher Meilenstein in der
interdisziplinaren Ver-
netzung am Standort
Weirzburg. Klinische
Rekrutierungsprojekte
(rot) verbunden mit
katamnestischen An-
satzen wurden syner-
gistisch mit Psycho-
therapiestudien des
BMBF-geforderten
ADHSNet durchgefinhrt.
Humangenetische Un-
tersuchungen, periphere
Marker sowie Zell- und
Tiermodelle (blau) wur-
den erganzt durch funk-
tionelle Bildgebung und
psychophysiologische
Projekte (orange).

TP 1
ADHS-Ambulanz
KJP
Walitza/Warnke

TP 3
Funktionelle
Molekulargenetik

Epidemiologie/
Biostatistik
Schafer/Dempfle

v

Nachwuchsgruppe TP 4

Lesch/Walitza

Molekulare Bildgebung
Herrmann

Transgene Modelle
Reif/Karschin/Lesch

TP 5
TP 2 Experssionsanalyse

ADHS-Ambulanz EP Grlnblatt/Riederer/
Klinische Cieiecl
Suchtmedizin
Jacob/Schmidtke

TP LK
Langzeitkatamnese
adultes ADHS
Lesch/Jakob

BMBF TP A2
Psychotherapie
adultes ADHS
Lesch/Jakob

1. Prasident Prof. Dr. Warnke war und deren Schatzmeister bis
heute Prof. Manfred Gerlach ist. Mit der Grindung des Weltver-
bandes wurde der Weltkongress ADHD etabliert, der bis heute
unter der wissenschaftlichen Leitung durch die Wdurzburger
Klinik steht und mit einer Vielzahl von internationalen Vereinigun-
gen und Gesellschaften enge kooperative Verbindungen ein-
gegangen ist. Prof. Gerlach ist weiterhin Chef-Editor des eng-
lischsprachigen Journals ADHD. Wesentlich fur die weitere
Entwicklung waren die technischen Fortschritte in der Bildge-
bung und Molekulargenetik sowie in der Neurochemie, die dem
Fachgebiet neue Fragestellungen und Forschungsansatze eroff-
nete. So konnten wesentliche Erkenntnisse zu der Molekular-
genetik von psychischen Storungsbildern im Kindes- und
Jugendalter gewonnen werden, beispielsweise zu Zwangser-
krankungen oder der Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitats-
storung (ADHS). Moglich wurden diese Anséatze durch eine
zunehmend engere Vernetzung mit der Psychiatrie (Prof. Dr. Jur-
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gen Deckert) und Psychologie (Prof. Dr. Paul Pauli) sowie grund-
lagenorientierten Lehrstlhlen, wie dem Lehrstuhl fir Molekulare
Psychiatrie (Prof. Dr. Klaus-Peter Lesch) und dem Lehrstuhl fur
Klinische Neurochemie (Prof. Dr. Peter Riederer).

Ein wesentlicher Entwicklungsschritt bestand 2004 in der
Grundung der DFG-geforderten Klinischen Forschergruppe
KFO125 zu ADHS unter Beteiligung der KUPPP, Psychiatrie,
Psychologie und Neuroradiologie. Aus der Struktur der Klinischen
Forschergruppe wurde in der Verstetigung am Zentrum fur
Psychische Gesundheit der Lehrstuhl fur Molekulare Psychiatrie,
besetzt mit Prof. Klaus-Peter Lesch, geschaffen. Diese interdiszi-
plinare Netzwerkstruktur war zudem der Nucleus fur eine Vielzahl
von Projekten und Untersuchungen, die in der Folge die Entwick-
lung von groRen Psychotherapienetzwerken, z.B. das BMBF-ge-
forderte Multicenter-Projekt ADHD-NET begunstigte.

Diese Entwicklung hin zu gro3en Netzwerkprojekten und
einer Verbreiterung der Ansatze von grundlagenorientierten
Methoden bis hin zu psychotherapeutischen Ansatzen wurde
von Prof. Dr. Marcel Romanos seit 2012 weiterverfolgt, so
dass die Klinik heute eine grofse Bandbreite von Arbeitsgruppen
umfasst. In Multicenter-Projekten werden randomisiert-kontrol-
lierte Psychotherapiestudien zu Angststorungen, ADHS und
Autismus durchgefuhrt. Hierbei arbeitet die Klinik intensiv an der
Erforschung von molekularen Biomarkern, die eine Pradiktion des
Behandlungsergebnisses ermoglichen. Im Rahmen des Sonder-
forschungsbereichs TRR 58 zu Furcht, Angst und Angster-
krankungen ermoglicht die Beteiligung der KUPPP die Untersu-
chung von Pathomechanismen im Entwicklungsverlauf. Als
nationales Pharmakovigilanzzentrum des Bundesinstituts fur
Arzneimittel und Medizinprodukte leitet die Klinik eine grofde

Das Gehirn des Zebra-
fisch als Vertebrat
weist im Prinzip den
gleichen Aufbau wie das
menschliche Gehirn auf.
Durch genetische Ver-
anderungen (CRISPR/
Cas) kénnen die Funk-
tion von Risikogene
psychiatrischer Erkran-
kungen im Tiermodell
untersucht werden.
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Im Labor fiir Therapeuti-
sches Drug Monitoring
am Zentrum fiir Psychi-
sche Gesundheit werden
Jahrlich mehr als 50.000
Spiegelbestimmungen
von Psychopharmaka
durchgefihrt. Im Jahr
2019 wird das Labor von
der HighPressureliquid-
Chromatographie- auf
die Massenspektromet-
rie-Technologie umstei-
gen.Bereits in 2018 wur-
de ein Maldi-ToF-Gerat
auf Massenspektromet-
rie-Basis angeschafft,
das es erlaubt in Ergéan-
zung der Medikamen-
tenspiegel individuelle
Veranlagungsunterschie-
de in der Verstoffwech-
selung von Medikamen-
ten mittels Hochdurch-
satzgenotypisierung zu
bestimmen. Die Klinik
fur KJIPPP ist nationales
Pharmakovigilanzzen-
trum fir Kinder- und
Jugendpsychiatrie des
Bundesinstituts fuir Arz-
neimittel und Medizin-
produkte.

Registerstudie und ist beteiligt an padiatrischen Konsortien zur
Arzneimittelsicherheit (Kidsafe, Innovationsfonds) zur Erfassung
von Nebenwirkungen einer medikamentosen Behandlung mit
Psychopharmaka im Kindes- und Jugendalter. Die Klinik war zen-
tral beteiligt an der Grindung des Kompetenznetz TDM KJP e.V.
im Jahr 2008 mit dem Ziel die Datenlage in Bezug auf die
medikamentose Behandlung im Kindes- und Jugendalter und

die Sicherheit der Therapie zu verbessern. Neben der Elektro-
enzephalografie erlangen bildgebende Verfahren einen immer
hoheren Stellenwert. In einer neu etablierten Neuroimaging-
Arbeitsgruppe werden innovative bildgebende Verfahren und sta-
tistische Auswertemethoden angewandt, um physiologische und
pathologische Hirnfunktionen zu visualisieren und zu charakteri-
sieren. In einem Entwicklungstiermodell, dem Zebrafisch, erlau-
ben genetische Mutationen die Untersuchung von Risikofaktoren
und ihren Auswirkungen auf das Verhalten der Tiere, deren
Gehirn als Vertebraten den im Prinzip gleichen Aufbau wie das
menschliche Gehirn aufweisen. Aber die Klinik erforscht auch in
Kooperation mit Prof. Christoph Ratz, Lehrstuhl fur Geistigbehin-
dertenpadagogik, unter Forderung des Staatsministeriums fur
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Soziales Strategien zur Reduktion von Freiheitsentzug bei Kindern
und Jugendlichen mit geistiger Behinderung, die stationar in Ein-
richtungen leben.

Diese ausgewahlten Beispiele zeigen, dass seit der Grindung
des Lehrstuhls eine kontinuierliche und dramatische Weiterent-
wicklung der Forschungsaktivitat und Forschungsansatze vor-
genommen wurde, so dass die Klinik heute auf wichtigen Ebenen
von der Grundlagenforschung, Pharmakovigilanz bis zur transla-
tionalen klinischen Anwendung breite Expertise aufgebaut hat.
Moglich wurde diese Entwicklung durch die enge lokale Koope-
ration, insbesondere mit der Psychiatrie und Psychologie sowie
grundlagenorientierten Instituten, aber auch durch die nationale
und internationale kooperative Vernetzung und Konsortienbil-
dung.

Wichtige Forschungsergebnisse berthren unter anderem
Psychotherapie von ADHS, Anorexia nervosa und Angststorun-
gen, sowie molekulargenetische Korrelate zu Zwang, ADHS und
Legasthenie. Bedeutsam sind weiterhin die Verlaufsstudien zu
Zwangsstorung und Anorexia Nervosa sowie Untersuchungen
zur Entstehung von Angsterkrankungen.

Links.: Durch Untersu-
chungen mittels funktio-
neller Magnetresonanz-
tomografie (fMRT)
konnen hirnphysiologi-
sche Charakteristika im
Entwicklungsverlauf
untersucht werden. Im
Bild ist der Scanner am
Standort Neuroradio-
logie abgebildet.
Beispiel fir Ergebnisse
einer IMRT Untersu-
chung an 40 Kindern im
Alter von 10 bis 14 Jah-
ren. Farbig markiert
sind Regionen des Fron-
talhirn nur 1<|>, die mit
zunehmendem Alter
starker aktiv sind, um
physiologische Angst-
reaktionen zu kontrollie-
ren. MFG=mittlerer
frontaler Gyrus.
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Habilitationen in der KJPPP Wurzburg

Prof. Dr. med. Ulrich Knélker (1942-2010)
1986-2010 Lehrstuhl fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie an der Universitat Lubeck,
Direktor der Universitatsklinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie

Prof. Dr. med. Gotz-Erik Trott

1997-1998 Ordinarius fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie und Psychotherapie der Johannes-
Gutenberg- Universitat Mainz

Kinder- und jugendpsychiatrische Praxis,
Aschaffenburg

Prof. Dr. med. Christoph Wewetzer
2003-2005 Professur fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Universitat Wrzburg, Arztlicher Leiter
der Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und
Psychotherapie, Kliniken Kéln

Prof. Dr. med. Dipl. Psych. Susanne Walitza
seit 2008 Ordentliche Professorin fir Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Universitét Ziirich und Arztliche
Direktorin Kinder- und Jugendpsychiatrischer
Dienst des Kantons Zurich

Prof. Dr. med. Claudia Mehler-Wex

seit 2014 APL-Professur fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie

Chefarztin Hemera-Klinik, Bad Kissingen

PD Dr. phil. Siebke Melfsen
Psychiatrische Universitatsklinik Zurich, Klinik far

Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie,

Klinik und Poliklinik fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie,
Universitatsklinikum Wirzburg

.

HABILITATIONEN IN DER KJPPP WURZBURG

Prof. Dr. med. Marcel Romanos

seit 2012 Lehrstuhl fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
und Psychotherapie an der Universitat Wurzburg,
Direktor der Klinik und Poliklinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie, Universitatsklinikum Wurzburg

Prof. Dr. med. Tobias Renner

seit 2014 Lehrstuhl fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
und Psychotherapie an der Universitat Tubingen,
Direktor der Klinik und Poliklinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie, Universitatsklinikum Tubingen

Prof. Dr. phil. Christine Schwenck

Habilitation in Psychologie (Prof. Dr. Wolfgang
Schneider) in Kooperation mit KJIPPP

seit 2017 Professur (W3) fur Klinische Kinder- und
Jugendpsychologie, Leitung Abteilung fur Forder-
padagogische und Klinische Kinder- und Jugend-
psychologie, Justus-Liebig-Universitat Giefsen

PD Dr. med. Wolfgang Briegel

Chefarzt der Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik & Psychotherapie am Leopoldina-
Krankenhaus der Stadt Schweinfurt

PD Dr. med. Regina Taurines

Stellvertretende Direktorin, Klinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie, Universitatsklinikum Wurzburg

PD Dr. phil. Thomas Jans

Leitender Psychologe, Klinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie, Universitatsklinikum Wurzburg

PD Dr. rer. nat. Susanne Neufang
Arbeitsgruppenleiterin, LVR-Klinikum Dusseldorf,
Kliniken der Heinrich-Heine-Universitat Dusseldorf,
Klinik und Poliklinik ftr Psychiatrie und Psycho-
therapie
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Lehre, Ausbildung, Nachwuchsforderung

Das Fach Kinder- und Jugendpsychiatrie ist gekennzeichnet
von einer hohen Interdisziplinaritat in den therapeutischen
Teams, die sich aus Arztinnen und Arzten, Psychologinnen und
Psychologen, Padagoginnen und Padagogen, Fachtherapeutinnen
und Fachtherapeuten sowie von Pflege- und Erziehungspersonal
zusammensetzen. Eine Vielzahl von therapeutischen Qualifikatio-
nen ermoglicht es der Klinik, fir jeden therapeutischen Bedarf die
richtige Strategie vorzuhalten. In der Forschung arbeiten weiterhin
Biologen, Chemiker, Physiker und Apotheker. Aufgrund der vielfalti-
gen fachlichen Schnittmengen ist das Fach in entsprechend vielen
Disziplinen in der Ausbildung von Fachpersonal, klinisch sowie wis-
senschaftlich, involviert.

Die KUPPP Wurzburg engagiert sich in der curricularen Lehre in
der Medizin durch Beteiligung an einer interdisziplinaren Vorle-
sungsreihe, durch Blockpraktika, Seminare und Kurse sowie Wahl-
pflichtfacher. Weiterhin werden aktuell Pflichtkurse initiiert, bei-
spielsweise in denen die Studierenden praktische Fertigkeiten
erlernen zur Exploration von suizidalen Patienten. Angesichts der
hohen psychischen Belastung von Studierenden der Medizin ist es
wesentlich, Lehrinhalte zu psychischen Storungen frih im klini-
schen Abschnitt zu vermitteln und spezifische Angebote zur Pra-
vention zu geben.

Die Kinder- und
Jugendpsychiatrie

/st in der Ausbildung
vieler verschiedener
Féacher zentral beteiligt:
Medizin, Psychologie,
Padagogik und Sonder-
péadagogik, Logopadie,
Biomedizin, Master
Translationale Neuro-
wissenschaften. Da-
riiber hinaus werden
Inhalte vermittelt in
Pflegeschulen und in
der Fachpflegeaus-
bildung.
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Verleihung des Her-
mann- Emminghaus-
Preises in 2005 an Prof.
Dr. Susanne Walitza
(Mitte) und Prof. Dr.
Christoph Wewetzer
(rechts) durch Prof.

Dr. Dr. Martin Schmidt,
ZI Mannheim, (links) fir
ihre wissenschaftlichen
Arbeiten zu Zwangs-
storungen wahrend
ihrer Tatigkeit in
Werzburg.

Die Klinik wurde bereits zwei Mal mit dem Albert-Kolliker Lehr-
preis der medizinischen Fakultat fiir exzellente Lehre ausge-
zeichnet. Aus der Klinik gingen wesentliche Lehrbucher hervor,
wobei als aktuelles Beispiel das Standardwerk Uber die Psycho-
pharmakologie im Kindes- und Jugendalter gelten mag. Die KJPPP
ist zudem stark involviert in der lokalen Nachwuchsforderung, z.B.
im Rahmen von Mentoring Programmen, oder auch national im
Rahmen von Aktivitaten mit dem Bundesverband der Medizinstu-
dierenden Deutschland. Seit 2006 wird der August-Homburger-
Preis als Wurzburger Forschungspreis der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie verliehen, seit 2017 erstmalig als Promotionspreis zur
Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses.

Auch in der curricularen Ausbildung von Studierenden der

Psychologie und Sonderpadagogik wird von der Klinik eine zweise- Verleihung des Bayeri-

mestrige Vorlesung angeboten, deren Inhalte durch eine Klausur schen Verdienstordens
gepruft werden. Psychotherapeuten in Ausbildung absolvieren in an Prof. Dr. Andreas
der Klinik Teile ihrer Praktika. Im Krankenpflegeunterricht und der Warnke (links) am
Fachpflegeausbildung werden wesentliche Inhalte des Faches ver- _73' 09'2078'./?6.6/',“

) ) o ) o o ) ) im Bild Justizminister
mittelt. Weiterhin ist die Klinik aktiv in dem internationalen Master- Prof Dr Winfried
studiengang Translational Neuroscience. Bausback.

Die Klinik hat durch verschiedene Fortbildungsangebote
Briicken in angrenzende Fachgebiete geschlagen und lang-
jahrige Kooperationen initiiert. So organisiert die Klinik beispiels-
weise seit 20 Jahren gemeinsam mit der Fachhochschule, der
Evangelischen Kinder- und Jugendhilfe und dem Sozialdienst ka-
tholischer Frauen die Wurzburger Fachtagung, die eine Uberregio-
nale Plattform fur den Austausch zwischen der Jugendhilfe und der
Kinder- und Jugendpsychiatrie darstellt. Ebenso findet seit mehr als
20 Jahren die Arzt-Lehrer-Tagung statt, durch die die regionale Ver-
netzung zwischen Schulen und KJPPP vorangetrieben wurde. Der
internationale Weltkongress ADHD mit mehr als 2000 Teilnehmern
entstand aus der Wurzburger Klinischen Forschergruppe zu ADHS
und wird mafdgeblich durch die Klinik organisiert.
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Netzwerke ismus Netzwerk
Tagesstatten/ medizinische Einrichtungen Beruf/ Kostentrager
Schulen Versorgung Ausbildung
Kindertages- Nieder- Nieder-
statten gelassene gelassene

- 3
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Die Klinik ist Teil des im Jahr 2014 gegriindeten Zentrums fur —— P—— o 3
Psychische Gesundheit im fakultatsiibergreifenden Verbund e @il zentrum sches Zentrum o
mit Psychiatrie, Psychosomatik, Psychologie und Sonderpad- Ansprechpartner
. L . . fir MSD-A B
agogik. Sie ist in ein komplexes Geflecht kooperativer Netzwerk- i ke =
. . . . . ]
strukturen eingebettet. Diese Netzwerke sind teilweise bezogen B
. . ) Kindertages- Klinik am Gesellschaft &
f Versorgun rukturen, teilwei f Forschungsfragen. Viel . .
ag ersorgungsstru t_u e " teflwelse au O_S(_: ungs _age_ ele statten Greinberg Kinder- und zur Férderung
dieser Strukturen vereinen jedoch sowohl klinische wie wissen- Jugendhilfe beruflicher
schaftliche Fragestellungen. Forderschulen, Autismus-Am- und sozialer
. . . z.B. Karl-Kroif3 bulanz PPP Integration -
Neben den malsgeblich durch die Forschung getriebenen Netz- , i‘§
werke und Kooperationen existieren lokal eine Vielzahl von Ver- Regelschulen, KJPPP O] g 2
sorgungsnetzwerken, die verschiedenste Akteure umfassen. EENERSIeE BORBOSEo -
schwarzach

Vorstand

:

Zentrum fiir Psychische Gesundheit Eﬁ Hﬁhﬂlil ub Komﬁ:::ﬂ?;itmm
AKU

Entwicklungspsychiatrie/Psychosomatik/ Psychologie

Autismus Unterfranken e.V.

Beispielhaft fur die enge Vernetzung in der Region mag das
Netzwerk zur Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit
Autismus-Spektrum-Storung sein, welches mafigeblich koordi-

Romanos g niert wird durch das Autismus-Kompetenzzentrum Unterfranken
B : ) (AKU), in dessen Vorstand die Klinik ebenfalls vertreten ist. In
{ il dem Netzwerk sind medizinisch-therapeutische Versorgungsan-
B A gebote, schulische Strukturen, Jugendhilfe sowie Selbsthilfe
Csef Einsele Volkmann 4 i d organisiert.
Psychosomatik Neuro-Geronto L Als universitare Einrichtung verbindet die Klinik im Rahmen der

Psychiatrie ) o ) )
Netzwerkarbeit den klinischen Versorgungsauftrag mit wissen-

schaftlichen Fragestellungen. Die Klinik ist aktuell wie auch in der
Vergangenheit von Multicenter-Projekten — gefordert durch das
Bundesministerium fur Bildung und Forschung oder die Deut-
High- Induzierte Experimen- Brain- Virtual Noninvasive Translationale sche Forschungsgemeinschaft — einbezogen und hat viele dieser
throughput  pluripotente telle imaging Reality & _Hirn-. Psycho- Konsortien maf3geblich mitgestaltet. Beispiele dieser Konsortien
Epi/Genetik ~ Stammzellen Modelle 3T/7T/PET Psychologie stimulation therapie . . X .
& TDM sind: ADHD-Net (transgenerationale Psychotherapie bei ADHS),
SOSTA-Net (Gruppentraining bei Autismus), ANDI (stationar vs.

Plattformen
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In der Klinik gibt es
einen Schwerpunkt in
der Durchfihrung multi-
zentrischer randomi-
siert-kontrollierter
Psychotherapiestudien.
Der Standort Wirzburg
Ist in vielen Netzwerken
des BMBF und der
DFG eingebunden. In
der klinischen Versor-
gung kommen primér
kognitiv-behaviorale
Therapieverfahren, die
dialektisch-behaviorale
Therapie sowie systemi-
sche Therapieansétze
zur Anwendung.

teilstationare Therapie bei Anorexia nervosa), PROTECT-AD (in-
tensivierte Psychotherapie bei Angststorungen), ESCAlife (gestuf-
te Versorgung ADHS), AFFIP (intensive Fruhintervention bei Au-
tismus), ASD-net (Augmentation von Psychotherapie durch
Oxytocin bei Autismus).

So ergeben sich vielfaltige Aktivitaten, die klinische und wis-
senschaftliche Ansatze kombinieren, woraus sich jeweils wesent-
liche strukturelle Errungenschaften ableiten lassen. An diesen
lokalen, nationalen, sowie internationelen Strukturen hat die Kli-
nik vielfaltigen Anteil im Verbund des Zentrums fur Psychische
Gesundheit gehabt.

Zum Einen ermoglichten Forschungsprojekte die internatio-
nale Vernetzung und Schaffung von neuen wissenschaftli-
chen Strukturen, wie die Grindung der Word Federation of
ADHD im Jahr 2008 sowie die Organisation des World Congress
of ADHD. Beides erwuchs aus der Struktur der Klinischen For-
schergruppe ADHS. In Analogie flihrte der SFB/TRR 58 zur Grin-
dung der World Association for Stress Related and Anxiety Disor-
ders und der Organisation des dazugehadrigen Kongresses im
Jahr 2016. Die Klinik konnte in vielfaltiger Weise zur Internationa-
lisierung des Faches beitragen, unter anderem durch Berufungen
der Kliniksleitung in die Vorstande der europaischen (ESCAP) und
internationalen (IACAPAP) wissenschaftlichen Gesellschaften.
Mitarbeiter der Klinik waren vielfach aktiv in internationalen Re-
search Group Meetings zur klinischen und wissenschaftlichen
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Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie
Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Zenrum fiir Psychische Gesundheit, Universitatsklinkum Wiirzburg

Kinder- und
Jugendpsychiatrie
Prof. Dr. M. Romanos

Psychiatrie
Prof. Dr. J. Deckert

Molekulare Psychiatrie
Prof. Dr. K. P. Lesch

Assoziiert
Humangenetik
Prof. Haaf & Klopock

Kinderklinik Innere Medizin/ Kieferorthopadie
Prof. Dr. Ch. Speer Kardiologie Prof. Dr. A.
Prof. Dr. St. Frantz Stellzig-Eisenhauer

Zentrum fiir seltene
Hormonstdérungen
Prof. Dr. S. Hahner

Kinderkardiologie
Prof. Dr. J. Wirbelauer

Mund-, Kiefer-,
Gesichtschirurgie
Prof. Dr. A. Kibler

Zentrum fir Craniofaciales Zentrum
Immundefekte PD Dr. Tilmann
PD. Dr. H. Morbach Schweitzer

Psychiatrische Genetik
Prof. Dr. M. Mattheisen

Ambulante und stationdre Behandlung, psychosoziale Versorgung,
interdisziplinare Betreuung, strukturierte Therapiekonzepte, Forschungs-
projekte, Fortbildungen, interdisziplinare Fallkonferenzen, Offentlichkeits-
arbeit, se-Atlas, Beirat KIDS-22q11 e.V.

Weiterbildung von Nachwuchskraften des Fachgebiets in Ent-

wicklungslandern.

Zum Anderen trieben Forschungsansatze und klinische
Schwerpunkte stets die Bildung von klinischen tberregiona-
len translationalen Strukturen voran, wie beispielsweise die
Schaffung der Familienambulanz ADHS oder aktuell in 2018 die
Grundung des Zentrum Deletionssyndrom 22q11, eine seltene
Erkrankung die mit einem hohen Risiko fur psychische Stérungen
einhergeht. Die Klinik arbeitet seit 14 Jahren eng mit der nationa-
len Selbsthilfegruppe Kids22q11 e.V. zusammen und bietet eine
Spezialambulanz fir betroffenen Familien, die zunachst mit Fokus
auf die psychiatrische Erkrankungen ein spezifisches und in
Deutschland einzigartiges Versorgungsangebot geschaffen hat.
Diese wird nun im neuen Zentrum mit den klinischen Koopera-
tionspartnern in Wurzburg und den nationalen Kompetenzzentren
ein breites klinisches Spektrum in der Versorgung der komplex
erkrankten Patienten vorhalten. Die klinische Versorgung wird
hierbei synergistisch durch Forschungsfragen begleitet, von
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Bis zu ein Drittel der
Bevdlkerung hat einmal
im Leben eine Angst-
erkrankung. Diese
beginnen zum weitaus
grolSten Teil im Kindes-
und Jugendalter und
fuhren zu erheblichen
psychozialen Belastun-
gen und haben gravie-
rende 6konomische
Folgen fur die sozialen
Systeme. Durch effekti-
ve PréaventionsmalSnah-
men konnen Angststo-
rungen reduziert und
Folgestorungen wie
Depression verhindert
werden.

molekularen Untersuchungen an Stammzellen bis hin zu thera-
peutischen Fragestellungen.

Weiterhin gelang 2018 die Grindung des Interdisziplindren
Zentrums fiir Angsterkrankungen (Leitung: Prof. Dr. Jirgen
Deckert), welches die vernetzte klinische Versorgung, die Lehre
sowie die Forschung umfasst, wodurch die in Wirzburg einzig-
artige klinische und wissenschaftliche Expertise im Bereich von
Angsterkrankungen gebundelt und sichtbar gemacht werden
konnte. Das Zentrum fur Angsterkrankungen bildet mit dem Ver-
bund aus Kinder- und Jugendpsychiatrie (Prof. Dr. Marcel Roma-
nos, W3) und Psychiatrie (Prof. Dr. Jirgen Deckert, W3) die
gesamte Lebensspanne im Entwicklungsverlauf ab. Im interdiszi-
plinaren Verbund mit der Psychologie (Prof. Dr. Paul Pauli, W3)
ergeben sich innovative translationale Therapieangebote unter
Verwendung von virtueller Realitat oder Ecological Momentary
Assessements. Prof. Dr. Matthias Gamer (W2), Prof. Dr. Andre
Pittig (Leiter Nachwuchsgruppe), Prof. Anne Bockler-Rattig (W1)
bringen spezifische Expertisen in Bildgebung, Physiologie und
Eye-tracking von dimensionalen Angsttraits ein. Mit der Schaf-
fung der Professur fur Translationale Soziale Neurowissenschaf-
ten (Prof. Dr. Grit Hein, W2 Heisenberg) konnen komplexe
Mechanismen sozialer Interaktion im Rahmen von Angsterkran-
kungen charakterisiert werden. Mit dem Lehrstuhl Molekulare
Psychiatrie (Prof. Dr. Klaus-Peter Lesch, W3) wird Kompetenz im
Bereich genetischer Tier- und Zellmodelle vorgehalten, erganzt

Interdisziplindres Zentrum fiir Angsterk
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durch innovative optogenetische Methoden in der Neurobiologie
(Prof. Dr. Philip Tovote, W3 Heisenberg). Mit Prof. Mattheisen
(W2) konnnte ein international ausgewiesener Experte in komple-
xer psychiatrischer Genetik gewonnen werden. Weitere Professu-
ren werden mit Bezug auf die Thematik Angsterkrankungen
strategisch besetzt werden. Die lokalen Partner agieren im Ver-
bund in nationalen Kooperationen, u.a. mit Prof. Dr. Dr. Katharina
Domschke (Freiburg), Prof. Ulrike Lueken (Berlin), Prof. Dr.
Andreas Reif (Frankfurt), Prof. Andreas Fallgatter (TUbingen),
Prof. Dr. Peter Zwanzger (Wasserburg).

Damit liegt in Wiirzburg mit dem Interdisziplinaren Zent-
rum fiir Angsterkrankungen ein einzigartiges Profil vor,
welches die translationale klinische Versorgung, die interdis-
ziplinare Lehre und die Wissenschaftliche Erforschung von
Angststorungen liber Fachgebiet und Fakultdten hinweg
im nationalen (nationale Kohorte) und internationalen Ver-
bund (PGC Anxiety, Engage) ermdglicht.

Assoziierte Partner v.l.n.r:
Prof. Dr. Paul Pauli,
Prof. Dr. Dr. Katharina
Domschke (Freiburg),
Prof. Ulrike Lueken (Ber-
lin), Prof. Dr. Andreas
Reif (Frankfurt), Prof. Dr.
Peter Zwanzger (Wasser-
burg), Prof. Andreas Fall-
gatter (Ttbingen)
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Die Zukunft der Kinder- und Jugendpsychiatrie

Planungsubersicht tber
zukunftige Bauvorhaben
am UKW. Mit einem
Vorlauf von mehr als
zwei Jahrzehnten wurde
im Jahr 2018 der Neu-
bau des Zentrums fiir
Psychische Gesundheit
auf dem Areal oberhalb
der Zentren fir Innere
Medizin und Operative
Medizin avisiert. In der
Grafik ist der Neubau
des Zentrums fir Psychi-
sche Gesundheit mit
dem Abkiirzung ZEP
beschriftet. Die Planung
sieht eine rédumliche
Integration der psychiat-
rischen Fécher auf der
neuen Campusflédche vor.

Psychische Storungen werden zunehmend als gesamtgesell-
schaftliches Problem wahrgenommen und erkannt. Anders
als die grofsen somatischen Volkskrankheiten, wie z.B. Herz-
Kreislauferkrankungen, treten psychische Erkrankungen und
deren erste negative Folgen nicht vorrangig in den letzten
Lebensdekaden auf, sondern betreffen in hohem Malfie Kinder,
Jugendliche und junge Erwachsene im berufsstatigen Alter.
Insofern greifen psychische Storungen erheblich in die familiaren,
sozialen, schulischen und beruflichen Geflige ein und verursa-
chen erhebliche und langfristige Kosten, u.a. fUr die sozialen Si-
cherungssysteme.

Das medizinische Fachgebiet der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie und -psychotherapie ist genuin betraut mit der Diag-
nostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychiatrischer
und psychosomatischer Storungen im Kindes- und Jugendalter.
Diese Funktion erfullt das Fach im Entwicklungsverlauf an der
Nahtstelle zur Psychiatrie im Transitionsalter in den Erwachsenen-
bereich, aber auch in spezifischen Bereichen kooperativ und in
Abstimmung mit der Padiatrie, Psychologie, Padagogik und
Jugendhilfe. Die Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychothera-

= 2IM-z0M-
Kreisel

Oberdiirrbacher Str.

I ! Prioritit

Forschung & Lehre

KKL:  Kopfklinik

ZFMK: Zentrum Frauen
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pie nimmt damit eine zentrale Schnittstellenfunktion in der Ver-
sorgung von Kindern und Jugendlichen mit psychischen und
psychosomatischen Storungen ein. Gleiches gilt fur den Beginn
vieler psychischer und psychosomatischer Storungen, die erst im
Erwachsenenalter ihre maximale Auspragung zeigen. Die spezi-
fische Kompetenz des Faches besteht hierbei in der Kenntnis der
gesunden und pathologischen Entwicklung von Kindern und
Jugendlichen bis in das frihe Erwachsenenalter in Bezug auf die
Kognition, Emotion, soziale Fertigkeiten, Motorik, Sprache und
schulische Fertigkeiten. [10] Dieser globale Entwicklungsansatz un-
ter Einbezug biologischer Disposition und Formung durch Umwelt-
faktoren hat den Lehrstuhl in Wurzburg von Anbeginn gepragt.
Ende 2017 waren in Deutschland insgesamt etwa 2400
Facharzte fiir Kinder und Jugendpsychiatrie und -psycho-
therapie tatig, davon jeweils ungefahr 1100 in ambulanter
und stationirer Krankenversorgung (Quelle: Arztestatistik
BAK). Damit hat sich die Zahl der klinisch tatigen Facharztinnen
und -arzte in den letzten 10 Jahren in etwa verdoppelt. Obgleich
sich die Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit psychi-
schen Storungen in vielerlei Hinsicht verbessert hat, so bestehen
aufgrund des immensen Bedarfs nach wie vor viele Regionen
mit inakzeptablen Anfahrtswegen zur nachsten Versorgungsein-
heit und unverhaltnismafigen Wartezeiten. Neben der Verfugbar-
keit von Diagnostik und Therapie besteht jedoch ein wesentliches
Problem weiterhin darin, dass wir als Gesellschaft schwer akzep-
tieren konnen, dass psychische Erkrankung nicht nur Teil des
Menschseins ist, sondern eben auch Kinder und Jugendliche
frih von psychischer Krankheit betroffen sein konnen. Kommt
es nun aber dazu, dass psychische Probleme die Familienmitglie-
der unter Druck setzen und Handeln erforderlich machen, so
stellt sich rasch die Frage der Verantwortlichkeit und der Schuld
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fUr psychische Erkrankung des Kindes. Schuldgefihle der Eltern
verhindern frihzeitige Konsultationen, wechselseitige Vorwurfe in
Familien verhindern Losungen.

Im biopsychosozialen Modell spielt die Schuldfrage keine Rolle,
sondern es gilt krankheitsaufrechterhaltende Faktoren zu minimie-
ren und Ressourcen zu fordern. Entsprechend muss es Aufgabe
eines medizinischen Lehrstuhls sein, in der Ausbildung von Medizi-
nerinnen und Medizinern wesentliche Vorurteile gegentber psychi-
schen Erkrankungen und gegenuber den psychiatrischen Fachern
aufzulosen. Unverstandlicherweise ist bis heute die Kinder- und
Jugendpsychiatrie das einzige klinische Fach, welches gemafR
dem Lernzielkatalog nicht curriculares Pflichtfach ist. Dies ist
umso unverstandlicher, zumal kinder- und jugendpsychiatrische
Themen seit Jahren in den Examina gepruft werden. Um das Wis-
sen Uber psychische Erkrankungen tber die ganze Lebensspanne
frlhzeitig in der Medizin zu vermitteln ist es dringend erforderlich,
dass die Kinder- und Jugendpsychiatrie als vollwertiges Approba-
tionsfach definiert wird und curriculare Pflichtlehre an allen medizi-
nischen Fakultaten in Deutschland durchfuhrt.

In den letzten Jahren wurden zahlreiche Forderinitiativen ins
Leben gerufen, die die Forschung in der Kinder- und Jugendpsych-
iatrie gestarkt haben. Beispiele hierfur sind das “Netzwerk psychi-
sche Erkrankungen” mit zwei kinder- und jugendpsychiatrisch
geleiteten Netzwerken zur Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitats-
storung (ESCAlife) und Autismus-Spektrum-Storung (ASD-net) und
Beteiligung der Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
in drei weiteren Netzwerken zu Angststorungen (PROTECT-AD),
Depression und Bipolarer Storung. Der Standort WuUrzburg ist an
drei dieser Netzwerke aktiv beteiligt. Auch Forderlinien, welche
nach dem Runden Tisch , Sexueller Kindesmissbrauch” sowie Pro-
jekte zur Kindergesundheit im Rahmen von Ausschreibungen zu
Gesundheit in der Lebensspanne flhrten zu intensiver Forderungen
im Fach, welches als interdisziplinares Schnittstellenfach in der Ver-
sorgung und Erforschung von psychiatrischen Entwicklungsstorun-
gen eine zentrale Stellung einnimmt. Weitere interdisziplinare
Forschungsverbunde unter Forderung der Deutschen Forschungs-
gemeinschaft (z.B. KFO125 ADHS, SFB/TRR 58 Angst, SOSTA-Net)
stellen wesentliche Motoren der nationalen neurobiologischen Atio-
logieforschung dar. Auch hier war der Standort Wurzburg prasent
vertreten.

Trotz dieser zunehmenden Forschungsaktivitat ist angesichts
der hohen Pravalenz und den hohen gesamtgesellschaftlichen
Kosten psychischer Storungen ein langfristiges Konzept erfor-
derlich, um strukturelle Voraussetzungen fur eine nachhaltige
Verbesserung der Forschungs- und Versorgungsstrukturen zu

DIE ZUKUNFT DER KINDER- UND JUGENDPSYCHIATRIE 55

schaffen um perspektivisch eine effiziente frihe Diagnostik, Inter-
vention sowie Pravention psychischer Storungen zu ermoglichen.
Auf der Erfahrung der bisherigen kooperativen Netzwerke
aufbauend muss nunmehr eine intensivierte nationale An-
strengung unternommen werden, um diagnostische Biomarker,
evidenzbasierte therapeutische Konzepte, dtiopathogenetische
neurobiologische Modelle sowie effektive targetierte Praventions-
mafnahmen von psychiatrischen Storungen bei Kindern und
Jugendlichen zu befordern. Zu diesem Zweck sind neben projekt-
bezogenen Forderungen langfristige strukturelle Fordermafinah-
men von wesentlicher Bedeutung.

Angesichts der komplexen Entwicklungsverlaufe psychi-
scher Erkrankungen wird die Frage der Pravention und friiher
Intervention psychiatrischer Entwicklungsstérungen zu einer
zentralen gesamtgesellschaftlichen Zukunftsaufgabe des
medizinischen Schnittstellenfachgebiets der KJPP. Gleichzei-
tig stellt das Fach der KJPP auch eine Schnittstelle zu ande-
ren Forderschwerpunkten des BMBF im Kindes- und Jugend-
alter, insbesondere zur Kinder- und Jugendmedizin dar. Diese
Polyvalenz als psychiatrisches Fachgebiet macht es zu einem
unerlasslichen medizinischen Partner in der zukiinftigen ge-
sundheitspolitischen Forderung und Strukturentwicklung der
medizinischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen
tberhaupt.

Wesentliche Schritte zur Verbesserung der translationalen,
entwicklungsorientierten Forschung, Diagnostik und Therapie
psychischer Stérungen bestehen in:
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Biomarker sind objektiv
erfassbare Charakteristi-
ka, die Informationen
geben uber Diagnose,
Prognose oder Therapie-
ansprechen. In den psy-
chiatrischen Féchern
besteht hoher Bedarf fiir
die Identifikation von
Markern, die eine ge-
zielte und friihzeitige
therapeutische oder
praventive Intervention
ermoglichen. Dadurch
kann den betroffenen
Kindern und Jugend-
lichen eine wirksame
und nebenwirkungsar-
me Therapie angeboten
werden, unwirksame
Therapieversuche ver-
mieden werden. Da-
durch reduzieren sich
Krankheitsdauer einer-
seits, andererseits Kos-
ten fir die Gesundheits-
systeme und sozialen
Sicherungssysteme.
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Innerhalb des Zentrums
flir Psychische Gesund-
heit werden innovative
Therapieverfahren zur
Anwendung gebracht,
z.B. unter Zuhilfenahme
von virtueller Realitét.

P einer Verbesserung der Friherkennung

P einer hoheren Objektivierbarkeit von Diagnosen (Entwicklung
von validen Biomarkern)

P Entwicklung und Evaluation praventiver Frihinterventionen
(Primar-, Sekundarpravention)

» Starkere Evidenzbasierung flachendeckender Therapieangebote

Um diese Schritte erfolgreich gehen zu kénnen, ist ein pro-
fundes Verstandnis fiir die dtiopathogenetischen Zusammen-
hange essentiell. Nur mit einem tieferen Verstandnis fur die
komplexen kausalen Mechanismen in der Entstehung psychi-
scher Erkrankung und der Kenntnis der spezifischen Pradiktoren
von Verlaufstrajektorien kann es gelingen, praventive, diagnosti-
sche und wirksame therapeutische Konzepte in frihen Phasen

der Entwicklung psychischer Storungen zu erarbeiten. Diese Kon-

zepte mussen dem Anspruch genugen,

P individuell hochwirksame therapeutische Angebote (precision
medicine)

P eine gesamtgesellschaftlich wahrnehmbare Reduktion
psychischer Erkrankungen und deren negativer Folgen Uber
die gesamte Altersspanne zu bewirken

P mechanistische Hypothesen komplexer Atiologie einer
empirischen Uberpriifung zuganglich zu machen.

Als ein mogliches Modell einer nationalen strukturellen Forde-
rung psychiatrischer Forschung wurde in den letzten Jahren wie-
derholt die Konzeption eines Deutschen Zentrums fiir Psychi-
sche Gesundheit diskutiert. Eine langfristige strukturelle
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Forderung in einem Verbund von spezialisierten Zentren hatte die
wesentliche Perspektive, longitudinale Kohorten mit translationa-
len Fragestellungen zu untersuchen und wesentliche Erkenntnis-
se Uber die psychopathologischen Mechanismen der Krankheits-
entstehung, der longitudinalen Modifikation der Symptome und
dem Ansprechen auf Therapie und Pravention zu gewinnen.

Die Kinder- und Jugendpsychiatrie kann wesentliche Expertise
zu den Fragestellungen der Entwicklungspsychiatrie im engen
Verbund mit der Psychiatrie des Erwachsenenalters beitragen.
Beide Wiirzburger Lehrstiihle, fiir Kinder- und Jugendpsychi-
atrie und fiir Erwachsenenpsychiatrie, haben den entwick-
lungspsychiatrischen Ansatz in enger Abstimmung von An-
beginn national wie international federfiihrend vertreten und
entwickelt. Insbesondere der Fokus auf die Entwicklungsdimen-
sion von Angststorungen birgt enorme Chancen, gesamtgesell-
schaftliche relevante Strategien zur Forderung der psychischen
Gesundheit zu entwickeln. Die Umsetzung kann gelingen durch
die kooperative und enge Vernetzung mit den weiteren Nachbar-
disziplinen der Psychologie, Psychosomatik, Padiatrie und der Pa-
dagogik. Die Zentrenbildung der letzten Jahre hat hierfiir exzel-
lente Voraussetzungen am Standort Wiirzburg geschaffen.

Auch die Planung eines Deutschen Zentrums fiir Kinderge-
sundheit birgt enorme Perspektiven, welche durch den Standort
Wirzburg wesentlich mitgestaltet werden konnen. Die langjahri-
ge Expertise im Bereich der Pharmakovigilanz und des therapeu-
tischen Drug-Monitoring sowie der Status als Nationales
Pharmakovigilanzzentrum und die Einbindung in ein grofRes
padiatrisches Netzwerk zur Arzneimittelsicherheit (KIDsafe) kon-
nen im Verbund mit der Padiatrie wesentlich zur Verbesserung
der Therapiequalitat beitragen.

Molekulare Mechanis-
men der Entstehung
psychischer Storungen
werden am Zentrum fir
Psychische Gesundheit
in genomweiten Ansat-
zen untersucht, und

in zellularen und in Tier-
modellen experimentell
charakterisiert.



58

D,
c
o

=
S
9]

2
9]

=
S
4]

©
@
@
@
Q
kel
9]
=

Die Kinder- und Jugendpsychiatrie hat sich somit aus
einem kleinen und jungen Fach zu einem wesentlichen und
weiter wachsenenden Netzwerkknoten zwischen medizini-
schen, psychologischen und padagogischen Disziplinen
entwickelt.

Schliesslich muss die translationale Ausrichtung der akademi-
schen Kinder und Jugendpsychiatrie eine wesentliche Kernauf-
gabe im Blick behalten: den Kindern und Jugendlichen und ihren
Familien bestmaoglich helfen zu konnen. Um diesem Anspruch
zu genugen hat in den letzten Jahren ein grundsatzlicher Wandel
im Selbstverstandnis von therapeutischen Handeln eingesetzt.
Wohingegen der Arzt im klassischen Verstandnis ,repariert” und
am Patienten zu seinem Wohle handelt, so darf dies fir den Thera-
peuten des 21. Jahrhundert nicht bedeuten, dass dem Patienten
und seiner Familie jede Verantwortung genommen wird. Die Kin-
der und Jugendpsychiatrie muss stutzen, helfen und Losungswe-
ge aufweisen und gleichzeitig die Verantwortung soweit moglich
bei den Betroffenen belassen. Damit wird das Fach der Kinder-
und Jugendpsychiatrie und -Psychotherapie zum Verbindeten,

Fursprecher und Anwalt der Betroffenen und es muss Aufgabe der

akademischen Kinder- und Jugendpsychiatrie sein, die Belange
von Kindern mit psychischen Erkrankungen immer wieder in der
Offentlichkeit zu vertreten und ihren besonderen Schutz- und Hil-
febedarf zu erklaren. Die KJPPP Wurzburg dankt Ihnen sehr, dass
Sie heute diesem Anliegen |hre Zeit geschenkt haben.
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