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Die SVPC nimmt Bezug auf den Artikel [1] der Fodera-
tion der Schweizer Psychologinnen und Psychologen
(FSP) in dieser Ausgabe der SAZ, um einige Aussagen
richtigzustellen und andere zu prézisieren. Es ist uns
ein Anliegen, aufzuzeigen, dass das von der FSP und
anderen Verbanden in ihrer Petition geforderte Anord-
nungsmodell fir die psychologische Psychotherapie
zu einem Auseinanderdriften von Psychologen und
Psychiatern fiihren wiirde. Dies wire mit einer Frag-
mentierung der psychiatrisch-psychotherapeutischen
Versorgung, einer Qualitdtseinbusse sowie einer Aus-
weitung des Angebots mit entsprechenden Kosten-
folgen verbunden.

Psychische Storungen gehoren zu den medizinischen
Erkrankungen und bediirfen deshalb einer drztlichen
Diagnose und Therapieindikation nach dem bio-psy-
cho-sozialen Modell. Dies umfasst nicht nur das Er-
kennen und den Ausschluss somatischer und pharma-
kologischer Ursachen fiir psychische Erkrankungen,
die primar eine medizinische Behandlung erfordern,
sondern auch die Differenzialdiagnose von schweren
psychischen Erkrankungen, u.a. Psychosen, Suchter-
krankungen, bipolaren affektiven Stérungen, demen-
tiellen Entwicklungen, und insbesondere auch deren
Frithstadien. Hinzu kommt die rechtzeitige Erkennung
von Stérungsbildern — zu Beginn oder im Verlauf einer
Therapie —, die eine medikamentdse (Mit-)Behandlung
notwendig machen. Psychiater sind Arzte, die auf-
grund des Medizinstudiums und der Facharztweiter-
bildung inklusive Psychotherapieausbildung qualifi-
ziert sind, diese oben erwdhnten drztlichen Tatigkeiten
in ihrem Kompetenzbereich abzudecken. Die psycho-
logischen Psychotherapeutinnen sind aufgrund ihrer
Aus- und Weiterbildung gut darauf vorbereitet, um

psychologische Diagnostik durchzufiihren, fachspezi-
fische Beurteilungen zu formulieren und Psychothera-
pien anzuwenden, jedoch nicht, wie von der FSP in ih-
rem Artikel postuliert, um medizinisch-psychiatrische
Diagnosen zu stellen.

Folglich sieht die SVPC die absolute Notwendigkeit der
engen Kooperation von arztlich-psychiatrischen und
psychologischen Arbeitsbereichen bei der Behandlung
psychisch Erkrankter. Die Anordung von Psychothera-
pie durch fachlich nicht dafir ausgebildete Arzte ohne
eine psychiatrische Differenzialdiagnose, in der Abwe-
senheit einer spezifischen therapeutischen Indikati-
onsstellung sowie ohne umfassendes Verlaufsmonito-
ring, wie in der Petition gefordert, ist aus genannten
Griinden nicht vertretbar. Folglich kann im diagnosti-
schen und therapeutischen Prozess —insbesondere bei
schwierigen und komplexen Krankheitsbildern - auf
die Beurteilung durch die medizinisch-psychothera-
peutisch ausgebildete Fachdrztin fiir Psychiatrie und
Psychotherapie nicht verzichtet werden.

Die von der Petition geforderte und durch einen Sys-
temwechsel implementierte Separierung der Berufs-
guppen ist daher der falsche Weg. Eine wirksame,
zweckmadssige und wirtschaftlich tragbare, integrierte
psychiatrisch-psychotherapeutische Versorgung braucht
aber die Blindelung aller an der Behandlung beteilig-
ten Berufsgruppen. Richtig und zukunftsweisend fir
eine gute interprofessionelle Versorgungplanung ist
die Optimierung der bestehenden Kooperation und
nicht die von der Petition geforderte Separation.
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