Regionale Psychiatrieberichterstattung im Sozialpsychiatrischen Verbund der Region Hannover

Datenbogen Berichtsjahr
2 Klient*innenbezogene Informationen 2025

Angebot Bitte ausfullen

Angebotscode

Angebotsname

« Hinweis:

Bitte beziehen Sie alle Angaben auf den Stand bei Ende des 0.a. Berichtsjahres bzw. bei Ende
der letzten Behandlung/Betreuung im Berichtsjahr. Tragen Sie bei allen Fragen jeweils nur eine
Zahl ein. Wahlen Sie in den Abschnitten ,Gesundheitsmerkmale” und ,,Soziale Situation”
jeweils die Zahl aus, die auf die Situation des / der Klient*in am ehesten zutrifft. Nur wenn Sie
keinerlei Informationen haben, wahlen Sie die Option ,,9 = ... unbekannt”.

Grunddaten des /der Klient*in Bitte die entsprechende Zahl eintragen
1. Geschlecht mdnnlich | =
weiblich | =
divers | =

Geschlecht unbekannt | =

2. Altersgruppe unter 18 Jahre | =
18 bis unter 25 Jahre | =

25 bis unter 45 Jahre | =

45 bis unter 65 Jahre | =

65 und mehr Jahre | =

Alter unbekannt | =

3. Postleitzahl des Wohnortes PLZ hier eintragen |

=> Bei stationarer Behandlung die PLZ des eigent-
lichen Wohnortes bzw. bei Wohnungslosigkeit eine
»8" eintragen.

PLZ unbekannt | =
Klient*in ist wohnungslos | =

Gesundheitsmerkmale Bitte die entsprechende Zahl eintragen

4. Psychiatrische trifft nicht zu (keine psychische Stérung) | =
Hauptdiagnose neurot. / psychosomat. Stér. (F32.0/1, F33.0/1, F4, F5) | =
Suchterkr. (F1x.1/2/8) o. Persénlichkeitsstér. (F30.0, F34.0/1/8, F6), | =
Autismus-Spektrum-Stérung (F84.x)

schizophrene / wahnhafte Stor. (F2) oder affektive Psychose | = 3

(F30.1/2, F31, F32.2/3, F33.2/3)

organ. psych. Stér. (FO, F1x.0/3/4/5/6/7) | =

psychiatr. Diagnose unbekannt | =

5. Alter bei der ersten trifft nicht zu (keine psychische Stérung) | =0
psychischen Erkrankung 65 und mehr Jahre | =
45 bis unter 65 Jahre | =
25 bis unter 45 Jahre | =

unter 25 Jahre | =4
Alter bei Ersterkrankung unbekannt | =

SEITE1




6. Dauer seit der ersten trifft nicht zu (keine psychische Stérung) | =0
psychischen Erkrankung unter 1Jahr | =1
1 bis unter 5 Jahre | =
5 bis unter 10 Jahre | =
10 und mehr Jahre | =
Dauer seit Ersterkrankung unbekannt | =
7. Dauer seit dem letzten trifft nicht zu (bisher kein Klinikaufenthalt / keine StéB) | =0
psychiatrischen Klinik- 10 und mehr Jahre | =
aufenthalt 5 bis unter 10 Jahre | =
(auch tagesklinische Behand- 1 bis unter 5 Jahre | =
lung oder Stationsaquivalen- unter 1 Jahr / gegenwdirtig in der Klinik / in einer StdB | =
te Behandlung St4B) Jahr des letzten Klinikaufenthaltes / der StGB unbekannt | =
Soziale Situation Bitte die entsprechende Zahl eintragen
8. Wohnsituation = Wohnen in eigener Whg. mit Partner / in Familienstrukturen, einschl. WG | =
Alleinwohnen in eigener Whg. | =
Wohnen in besonderen Wohnformen bzw. in Whg. des Leistungserbringers | =
ohne festen Wohnsitz (einschliefsl. Wohnungslosen-Einr.) | =
Wohnsituation unbekannt | =
9. Arbeitssituation Vollzeittdtigkeit in Beruf oder Familie, Schul- oder | =
(einschlieRlich Berufsausbildung in einer Regeleinrichtung
schulische oder Teilzeittétigkeit, auch geringfiigige Beschdftigung (Minijob) | =2
berufliche Ausbil- beschiitzte Arbeit (z.B. WfbM, Arbeitstherapie), med.-berufl. Re- | =3
dung) ha (z.B. RPK), Férdermafinahmen SGB Il, Sonderschule o.d.
ohne Arbeits- oder Ausbildungstdtigkeit | =
Arbeitssituation unbekannt | =
10. Haufigkeit sozialer Kontakte in der Regel tdglich | =
=>» Gemeint sind alle sozialen Kontakte, mindestens wéchentlich | =
z.B. auch am Arbeitsplatz oder beim mindestens monatlich | =3
gemeinsamen Wohnen, aber nicht im sporadisch oder nie | =
Rahmen der (sozial-)therapeutischen / Hdufigkeit sozialer Kontakte unbekannt | =
padagogischen Interventionen.
11. Einkommenssituation ausschliefSlich eigenes Einkommen aus Arbeit / Vermégen | =1
=> Bei Kombinationen von (auch Krankengeld, Ausbildungsvergtitung, BAf6G)
Einkommensquellen (z.B. Alters-, Berufs- / Erwerbsunfdhigkeitsrente, Pension, | =2
Arbeitseinkommen und Arbeitslosengeld (ALG 1)
Biirgergeld, Renten, ...) die ausschlieflich Unterstiitzung durch Partner, Angehdrige | =3
jeweils héchste Antwort- oder sonstige Bezugspersonen
kategorie (1-4) eintragen. Biirgergeld / Grundsicherung / Hilfe zum Lebensunterhalt, | =4
Asylbewerberleistungen (auch Mitglieder von Bedarfsge-
meinschaften), Leistungen im Rahmen stat. Jugendhilfe
Einkommenssituation unbekannt | =9
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