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!BSTRACT

0SYCHOSOCIAL COUNSELLING CENTERS ARE AN IMPORTANT PART OF
THEPSYCHIATRICCARE IN!USTRIA�!MONGSTOTHERPROFESSIONAL
GROUPSCLINICALPSYCHOLOGISTSWORKATSUCHINSTITUTIONS�!PART
FROMDIRECTWORKWITHCLIENTS LIKECLINICALPSYCHOLOGICALDIA
GNOSTICS� COUNSELLING AND THERAPY�WORKWITH RELATIVES AND
CRISIS INTERVENTION�ARE THEAREASOFPREVENTIONANDSUPPORT
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$URCH6ERÊNDERUNGENINDERPSYCHIATRISCHEN6ERSORGUNG
IN ½STERREICH� BEGINNEND MIT DER ERSTEN 0SYCHIATRIERE

FORM IN DEN SPÊTEN ����ER *AHREN� WURDEN VERSCHIE
DENSTE &ORDERUNGEN FORMULIERT� WIE DIE %NTHOSPITALI
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GEN HABEN DIE AMBULANTE PSYCHIATRISCHE "EHANDLUNG�
6ORSORGE UND NACHGEHENDE (ILFE ALS !UFGABEN� .EUE
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VERSCHIEDENSTE"EREICHEWIE'ERONTOPSYCHIATRIE�FOREN
SISCHE 0SYCHIATRIE ODER 3UCHTERKRANKUNGEN� !LL DIESEN
%INRICHTUNGEN IST DIE MULTIPROFESSIONELLE :USAMMEN
SETZUNGDER 4EAMSGEMEIN� )NDERPSYCHOSOZIALEN6ER
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