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Zentrum fiir Psychosoziale Medizin
Im Verbund von AGAPLESION

° 9 modern ausgestattete 2-Bett-Zimmer mit Bad

sowie 3 Einzelzimmer

Gemeinschafts- und Aufenthaltsraum mit Radio und TV

e Gegessen wird gemeinsam in einem Speiseraum

ein Ergotherapieraum und ein Merkzweckraum

fur Gruppengesprache, Angehorigengesprache

und anderweitige Besprechungen

AuBenanlagen: groBer, geschlossener Garten

mit Sitzgelegenheiten, Terrasse, Wegen und

einer Tischtennisplatte

¢ Im Rahmen der Behandlung auf den weiterfiihrenden
Stationen steht eine grolzligige, offene Parkanlage
um das Krankenhaus mit Fitnesspark und Cafeteria
zur Verfligung

KONTAKT

FACHKRANKENHAUS BETHANIEN
HOCHWEITZSCHEN

04720 GroBweitzschen / OT Hochweitzschen
T (03431) 656 -0

F  (03431) 656 - 311
info@bethanien-hochweitzschen.de
www.bethanien-hochweitzschen.de

Chefarzt Christian Wiedemuth

Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapie
Sekretariat Chefarzt

T (03431) 656 - 102
Allgemeinpsychiatrie@bethanien-hochweitzschen.de

Sekretariat Klinik
T (03431) 656 - 106

Stationsleitung Al

Oberarztin Dipl.-Med. Christina Wendland
Teamleiterin Pflege Andrea Oesterreich-Hopke
Psychologe Lukas Schmid

T (03431) 656 -350

KLINIK FUR
ALLGEMEINPSYCHIATRIE
UND PSYCHOTHERAPIE

Die geschitzte Station A1

www.bethanien-hochweitzschen.de
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L
@ und Psychotherapie

Die Station A1 des Fachkrankenhaus Bethanien Hochweitz-
schen — Zentrum flr Psychosoziale Medizin ist fir die Behand-
lung von Patientinnen und Patienten ab 18 Jahren mit akuten
oder schweren psychischen Krankheitsbildern vorgesehen,
die im Einzelfall mit Eigen- oder sehr selten auch mit Fremd-
gefahrdung einhergehen kénnen. Die Patientinnen und Patienten
benétigen daher unseren Schutz und unsere Hilfe meist sehr drin-
gend. Nach wenigen Tagen oder Wochen verlassen die meisten
diese Station wieder. Erste Schritte zur Genesung sind dann getan.

Es werden Patientinnen und Patienten mit unterschiedlichsten
Krankheitshildern behandelt. Die Haufigsten sind:

e Akute Belastungsreaktionen und schwere Lebenskrisen

mit Verzweiflung

e Akute und schwere organische Psychosen
(z. B. Drogen induzierte Psychosen)
Schwere Depressionen
Krankheitsbilder mit Antriebssteigerung
und krankhafter Hochstimmung (Manie)
Dementielle Erkrankungen bei Patientinnen und Patienten
mit erhohter Weglaufgefahr (Hirnleistungsminderung)
Verhaltensstorungen, auch im Zusammenhang
mit geistiger Behinderung
Personlichkeitsstorungen, insbesondere emotional
instabile Menschen und Menschen mit Stérungen
des Sozialverhaltens

Einweisungen und Aufnahmen

Die Aufnahme erfolgt in der Regel geplant nach telefonischer Vor-
anmeldung unter (03431) 656 - 0. Einweiser sind meist Hausarzte,
Facharzte, Psychotherapeuten sowie umliegende Krankenhduser.
Gelegentlich raten auch Familienangehorige zu einer Aufnahme.
Auch hier ist ein Einweisungsschein erforderlich, entweder ausge-
stellt durch den Haus- und oder Facharzt, oder auch durch unsere
eigene Ambulanz (PIA).

Therapeutisches Programm und Angebote

Zu Beginn erfolgt eine verstandnisvolle Aufnahme durch unser
Team mit Herz, Verstand, Fachkenntnis und Erfahrung!

Wir akzeptieren den kranken Menschen in jedweder Verschie-
denheit und helfen, den erheblichem Leidensdruck der Krank-
heiten zu iberwinden.

Das Therapieprogramm orientiert sich an einem Wochenplan,
der wiederum an die individuellen Bediirfnisse jedes einzelnen
Patienten oder Patientin angepasst wird.

e Psychotherapeutische Interventionen,
vordergriindig auf der Basis der Verhaltenstherapie

e Leitlinienorientierte psychopharmakologische Behandlung

* Bei therapieresistenten Verlaufen, Anwendung von
biologischen Stimulationsverfahren

« Arztliche, psychologische Visiten zum aktuellen
korperlichen und seelischen Befinden

e Arztliche oder Psychologische Gespriche
als Einzel- oder Gruppentherapie

e Ubende Verfahren mit dem Ziel der Entspannungs-
vermittlung, z.B. Progressive Muskelrelaxation und
Achtsamkeitsiibungen

* Psychoedukation und soziales Kompetenztraining

e Ergotherapie mit den Medien Holz, Ton, Stein, Korb-
flechten, Malen auf Papier und Stoffen. Training lebens-
praktischer Fahigkeiten wie Essensversorgung und Wa-
schepflege. Ziele sind die Férderung von Konzentration,
Merkféhigkeit, logischem Denken und Auffassung, das
Uben von Motorik, Genauigkeit, Sorgfalt, Zeiteinteilung
und Ausdauer. Hirnleistungstraining durch tibende und
spielerische Verfahren.

e Sozialarbeit nach oben dargestellten Grundsétzen, haufig
im Sinne einer eingehenden und langfristigen Klarung
sozialer, sozialrechtlicher, beruflicher und finanzieller
Probleme und Anspriiche. Angehérigen-, Familien- und
Paargesprache durch Arzt, Psychologe oder Sozialdienst,
bei Bedarf unter Beteiligung des Pflegepersonals.

 Physiotherapie, Bewegungstherapie

Wichtig sind uns dabei:

o Aufklarung tiber die Krankheit im Einzelfall und
die notwendigen Behandlungsschritte

e Durchschaubare und verstandliche Ablaufe
in der Behandlung

e Individuelle, mit Patientinnen und Patienten abgestimmte,
Festlegungen der Behandlungsziele und der Behandlungs-
malnahmen

e Vermittlung von Sicherheit und Selbstvertrauen, Hoffnung
und Zuversicht

e Wahrnehmung der eigenen Kréfte und Méglichkeiten
zur Forderung der Genesung

¢ enge Kooperation mit Angehorigen, Betreuern, Wohn-
stitten, niedergelassenen Arzten, mit Kliniken, Kosten-
tragern und Gerichten unter Beachtung der drztlichen
Schweigepflicht

e Ziele der Behandlung sind Genesung, die Wiederherstel-
lung von Selbstverantwortung und freier Selbstbestimmung

Neben der Organisation einer weiteren tagesklinischen
oder ambulanten Behandlung geht es am Ende um Hilfe
zu Selbsthilfe.




