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Krankheitsbeginn

akut, Uberraschend

Suche nach der Diagnose und
Behandlungsmoglichkeiten

Krankenhausaufenthali(e)

viele bzw. schmerzhafte Untersuchungen
Verunsicherung von Patient u n d Eltern
Belastungen und Veranderungen im Alltag
Unterschiedliche Dauer hbis zur Akzeptanz
-> KRANKHEITSBEWALTIGUNG




medizin.
Behand-
lungs-

lteam

Ausnahme Routine




Medizinische Psychologie

Verarbeitung von korperlichen chronischen
Erkrankungen und Krankenhaus- Situation

Psycholegische Vorbereitung auf medizinische
Malsnahmen

Arzt- Patienten- Beziehung

Psychologische Aspekte des Sterbens und des
lodes- Verambeltungfur Patienten, Angehorge
Und Persenal

Schmerztherapie




Chronische Erkrankung im
Kindes - und Jugendalter: Warum
psychologische Begleitung???

Psycholegen konnen helfen:
- \Wichtiges Uber die Erkrankung zuilernen
- pesser mit der Krankheit klar zu
kemmen
- Losungen fur Probleme zu suchen
- Uber Gefuhle zu reden




Die Phasen der
Krankheitsbewaltigung




Ziele der Krankheitsbewaltigung

ZUfriedenheit statt Leistungsdruck
Positives Selbstwertgefithl
Emotionales Gleichgewicht

am Leben;tellnehmen
Selbstandigkeit trotz Einschrankiung




Einflussfaktoren auf die
Krankheltsverarbeitung

Eigenschaften

der Person:

Ater,
Geschlecht,
Bildung,

Korperliche

Und psychische

[Faktoren

Eilgenschaften

Eigenschaften

der
Erkrankunag:

Bedeutung,
Kontroellierbar-
kelt, VVorher-
sagharkelt,

des sozialen

Umfelds:

Familie,
Arzte/
Schwestern,
sozlale
Integration




Die drel Ebenen der
Krankheltsbewaltigung




Meine Krankheit als Tier

Affe Spinne
Schlange

_owe Eisbar
Puma

Gurteltier |
THger

Bakterie
Elefant




Welche Farbe hat meine
Krankheit ?

(relplcniale

Krankheit




Was ich meiner Krankheit
sagen wurde...

Ju mir nicht weh!*

,DUl bist nervtotend und lastig!*
,Beruhige Dich!*

;DU bist gemein! Warum ich?*
,DurBlodmann!™

,Geh weg!™

SWarum pist Du el mir?:




Die drel Ebenen der
Krankheitsbewaltigung




Psychische Belastungen bel
chronischer Erkrankung im
Kindes - und Jugendalter

Psychische
Belastungen

Abhangigkeiten Angste
Verluste : :
o - von Medikamenten, Schmerzen, ungewisse
Normalitat, Freizeit..|

Therapien... Prognose...




Belastungen und
Anforderungen (1)

Einschrankungen des Wohlbefindens,
Hilflosigkelt, der Krankheit ausgeliefert zu
sein

Anpassung an neue LLebenssituation
Schmerzen, Behinderungen

Schulprebleme, eingeschrankie
Berufiswanl




Belastungen und
Anforderungen (2)

Veranderung des Selbstkonzeptes und
der Zukunftsplane

Bedrohung des emotionalen
Gleichgewichts

\eranderungen.in.vertrauten; Rollen unad
Sltuationen

\/eranderte Erziehungssituation




Familiare Risikofaktoren

alleinerziehender Elterntell
extreme berufliche Belastung

chronische Krankheiten, psychische
Probleme

finanzielle Probleme, familiare Konflikte
Elterntrennung

Venvohnender/vernachlassigender
Erzienungssiil




Family Is the unit ofi living.

So It must be the unit of Illness

Richardson, 1945




Patienten im Reich der
Krankhelt...

...naben viele schlimme Vorstellungen
...konnen die Sprache anfangs weder
verstehen noch selbst sprechen

...WISSen nicht, woe es anfangt und endet
...penherrschen nicht das Verkehrssystem
..fuhlen sich hilflos undf ausgeliefert

Dr. Susanne Altmeyer, 2004




Familien im Reich der Krankheilt...

...naben viele schlimme Vorstellungen
...konnen die Sprache anfangs weder
verstehen noch selbst sprechen

...WISSen nicht, woe es anfangt und endet
...penherrschen nicht das Verkehrssystem
..fuhlen sich hilflos undf ausgeliefert

Dr. Susanne Altmeyer, 2004




Auswirkungen chronischer
Krankheit aufi die Familie

Angst und Verunsicherung, veranderte
Lebensplanung

Subjektives Uberforderungserleben
Erziehungsunsicherheit

Wut auf das Schicksal
Schuldgeftihle
Geschwisterproblematik

Neid auf gesunde Familien
Belastungsprobe fur Partherschait
Abnahme von Sezialkontakten




BALANCED COPING:

das Prinzip der ausgewogenen
Bewaltigung

Eingehen auf die
Anforderungen der

Erkrankung... _ _
und gleichzeitig Weliterentwickiung

der personlichen und

familiaren
Lebenszykien

Dr. Susanne Altmeyer, 2004




Familiare Schutztaktoren

Grofsfamilien, Zusammenhalt

aktive soziale Integration
optimistische Grundeinstellung der
Familie

Religiesitat

offene Kemmunikation: in der Eamilie
kempetentes Erzienungsverhalien




Wie erziehen ?

ZU viel Belohnung / Lob / Zuwendung:

-> Krankheitsgewinn ist grofser als

unangenehme Krankheitsfolgen
-> gesunder werden bedeutet Verlust
von Belohnung / Zuwendung




Wie erziehen ?

ZU wenig_Belohnung / Leb / Zuwendung:

-> \/erschlechterung der Eltern- Kind-
Beziehung, Hilflosigkelt, Angst,
Kampil gegen elterliche ,, Maeht®,
Abgrenzung

-> mangelnde Mitarbeit in der Therapie,
etz oder Passivitat, Resignation




Erziehung als Balance zwischen
Fordern und Schitzen

Schutz und Begleitung
Zuwendung
Regeln aufstellen und einhalten

Distanz
Forderungen stellen
Selbstandigkelt fordern
Grenzen setzen




~Schattenkinder*
Belastungen der
Geschwisterkinder

Geringere Aufmerksamkeits- Zuwendung
Angst umi das kranke Geschwister

Angst um das eigene Wohlergehen

Neld und Aggression

SVerzicht® auf eigene Entwickiung

\/ersorgung/Eulrsorge fur das kranke
Geschwister




Stellung des Selbstkonzeptes bel
chronischen Erkrankungen




Gesundheitsbezogene
Lebensgualitat

Begrift:

Multidimensional

korperliche, mentale, soziale,
pPSychische und funktionale Aspekte des

Befindens undlder Eunktionstahigkeit
aus der Sicht der Patienten




Lebensgualitat

psychisches Befinden

korperliche Leistungsfahigkeit
Teillhalbe am altersgerechten Alltag
familiare Situation

soziale Kontakte zu Gleichaltrigen
Selpstwert







Selbst ,Experte” fur seine Erkrankung
sein
Ressourcen- statt Defizitorientierung

Selbsthilfegruppen
Sozialrechtliiche Beratung

auch: psychologische Beratung und
TTherapie




Ubergreifende Ziele der
psychologischen Betreuung

= Hilfen bel der Verarbeitung und Bewaltigung

der Krankheit, cler psychosozialen Folgen, der
Behandlung

= Forderung ener positiven Selbstwahrnehmung
= Selbstwirksamkeit und soziale Integration

= Pravention und Therapie von
Verhaltensauftalligkeiten

= Schulische und berufliche Rehabilitation
= Familien- und Erziehungsheratung




