Im Interview: Prof. Dr. med. Dr. phil. Andreas Heinz

Andreas Heinz ist seit 2002 Direktor der Kli-
nik flir Psychiatrie und Psychotherapie am
Campus Charité Berlin Mitte. Seit 2009 ist
erVorstandsmitglied der DGPPN und aktuell
Prasident der Gesellschaft. Wir fiihrten ein
Telefoninterview mit dem BGPN-Mitglied.

Was ist die wichtigste Bedeutung einer
groRen Fachgesellschaft wie der DGPPN?
Heinz: Die DGPPN ist eine wissenschaftliche
Fachgesellschaft, die in der Lage ist, die ver-
schiedensten Berufsgruppen zusammenzu-
bringen. Sie dient dem Austausch mit der in-
teressierten Offentlichkeit und dem struk-
turiertem ,Trialog“ mit Betroffenen und
Angehdrigen, der Vermittlung von Stan-
dards, Ideen und Innovationen. Die DGPPN
veranstaltet den mittlerweile europdisch
fihrenden Psychiatrie-Kongress, auRRer-
dem erarbeitet sie Leitlinien und Behand-
lungsstandards.

Was sind Ihre besonderen Ziele fiir die
eigene Prasidentschaft?

Heinz: Ein Teil der Ziele wird immer von den
Ergebnissen tiberrollt. Alsich letztes Jahran-
gefangen habe, gab es gerade die Kontro-
verse um die Neuordnung der Psychothera-
peutenausbildung. Wichtige Themen sind
Armut, soziale AusschlieBung und psychi-
sche Gesundheit. Fiir globale Projekte haben
wir eine Webseite eingerichtet, die Kontak-
te vermittelt.

Was haben Sie in lhrer bisherigen Amts-
zeit als besonders schwierig erlebt?
Heinz: Ich glaube, das sind vor allem politi-
sche Entwicklungen, also neben der Psycho-
therapeutenausbildung auch die Entwick-
lung der Personalvorgaben, die ziemlich
enttduschend war. Letztlich ist die Psych-
PV zwar verlidngert worden, aber mit Uber-
gangsbestimmungen, die zundchst unter-
halb der PsychPV liegen. In Berlin hat ein
Chefarzt seine Position verloren, weil er
versucht hat, wenigstens die Standards der
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alten PsychPV zu verteidigen. Immerhin
haben wir erfolgreich eine Petition fiir zu-
kunftsweisende Reformen durchgekriegt.
Dann hatten wir zuletzt damit zu tun, wie
Telefonkontakte abrechenbar sind - also so
ganz basal handwerkliche Fragen in der ak-
tuellen Corona-Situation. Letztendlich ist
es schade, dass das, was man im ersten Jahr
vorbereitet hat und das dann im zweiten Jahr
zur Diskussionsreife kommt, jetzt, wo es nur
noch Video- und Telefonkonferenzen gibt,
schon wieder halb zum Erliegen kommt.

Ist es ein Vorteil, wenn der DGPPN-
Prasident aus Berlin kommt?

Heinz: Das hat Vor- und Nachteile. Die An-
fahrtszeit entfallt. Es gibt gerade fast nichts
in der Psychiatriepolitik, zu dem die DGPPN
nicht gehort wird, was einen erheblichen
Zeitbedarf bedingt, auch ohne An- und Ab-
reise. Ein Nachteil ist, dass man jeden Ter-
min in Berlin erst einmal wahrnehmen kann
(lacht).

Haben Sie als Prasident der Deutschen Ge-
sellschaft einen Rat fiir die Berliner BGPN?
Heinz: Ich wiirde empfehlen, dass die Ber-
liner Gesellschaft ihre 2 groBen Tagungen im
Jahrimmer zum gleichen Zeitpunkt durch-
fuihrt. Ansonsten finde ich, dass die Berliner
Gesellschaft vieles richtig macht, zum Bei-
spiel den Promotionspreis als Nachwuchs-
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preis. Leider ist der klinische Diskussions-
zusammenhang zwischen Psychiatrie und
Neurologie mit Auslaufen des Nervenarztes
nicht mehr so intensiv wie friiher, da finde
ich es wichtig, dass es eine Gesellschaft gibt,
die das zusammenhalt.

Was ist Ihre Zukunftsvision fiir die
Psychiatrie in 25 Jahren?

Heinz: Eine noch starkere Ausrichtung auf
das, was man die Lebenswelt der Patienten
nennt, also dass ein Team maoglichst nach
Hause kommt und nicht der Patient in die
Klinik geholt wird. Diese stationsersetzen-
de Richtung kann zu weniger Zwangsein-
weisungen fiihren. Ich wiirde mir wiinschen,
dass die drztliche psychotherapeutische Ge-
sprachsfiihrung noch mehr geschatzt und
auch finanziell attraktiver wird. Dass es auch
mehr psychotherapeutische Flexibilitdt gibt
als in den Richtlinien mit einem Standard-
verfahren, z. B. auch mal kiirzer als 50 Mi-
nuten Gesprachszeit. Dann hoffe ich insge-
samt, dass die ambulante Versorgung fle-
xibler wird. Ich glaube auBerdem, dass ein
groRer Digitalisierungstrend kommen wird,
der einerseits fiir die Menschen auf dem
Land mehr Zugang schafft und andererseits
leider soziale Distanz verstarkt. Das macht
mir etwas Sorgen, ebenso, dass die Patholo-
gisierung von Alltagserfahrung wie Trauer-
reaktionen weiter zunimmt.

Das Gesprdch fiihrte Dr. Anja Bauer, Berlin
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