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Internationale Studienergebnisse

ROLLSTUHLTRAINING

Kinder und Jugendliche profitieren von Trainingsprogramm

B Bereits ein zweitdgiges Trainingsprogramm
hilft Kindern und Jugendlichen dabei, ihre
Fertigkeiten im Umgang mit dem Rollstuhl zu
verbessern. Zu diesem Schluss kamen die
Ergotherapeutin Bonita Sawatzky und ihre
Kollegen von der University of British Colombia
in Kanada.

Die Forscher passten das ,Wheelchair Skills
Training Program* (= ,,Trainingsprogramm*)
an die Bedirfnisse von Kindern und Jugend-
lichen an. Um die Wirkung des Angebotes zu
bewerten, fiihrten sie eine Pilotstudie mit
sechs Teilnehmern im Alter von 6 bis 19 Jahren
durch. Alle einbezogenen Kinder und Jugend-
lichen bendtigten infolge einer Riickenmarks-
verletzung oder Spina bifida einen Rollstuhl,
um sich im Alltag fortzubewegen. Das Trai-
ning umfasste neben Tipps und Demonstratio-
nen auch konkrete Ubungen, um den Roll-
stuhl geschickter zu handhaben. Vor und nach
der Intervention ermittelten die Forscher mit
einer adaptierten Version des Wheelchair
Skills Tests (WST), wie die Kinder ihre Roll-
stiihle in alltagsnahen Situationen einsetzten.
Zusatzlich schatzten die Studienteilnehmer
anhand eines Fragebogens und der Activity

Scale for Kids Performance (ASK) ein, wie sich
das Training auf ihren Alltag auswirkte. Den
Ergebnissen zufolge konnten die Teilnehmer
ihre Rollstuhlfertigkeiten durch das Training
erheblich verbessern. AuBerdem fiihlten sie
sich dazu befdhigt, ihren Alltag aktiver zu
gestalten, und erlebten weniger Schmerz-
und Ermidungszustdnde.

Kinder und Jugendliche scheinen also von
einem gezielten Rollstuhltraining zu profitie-
ren. Die Forscher empfehlen weiterfiihrende
Untersuchungen, um die konkreten Inhalte
und Wirkungsweisen des adaptierten Trai-
ningsprogramms zu untersuchen.
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TRAININGSPROGRAMM

Wheelchair Skills Training Program

B Ein Forschungsteam um den Mediziner Lee Kirby, Professor fiir Physikalische

Medizin und Rehabilitation, entwickelte das ,Wheelchair Skills Training

Program“ (WSTP) an der Dalhousie University in Halifax, Kanada. Dieses

standardisierte Trainingsprogramm zielt darauf ab, den Teilnehmern einen

sicheren und effektiven Umgang mit ihrem Rollstuhl zu vermitteln.

Die Trainingsbausteine bestehen aus konkreten Anleitungen,

Demonstrationen, Imaginationen und feedbackbasierten

Ubungen.

Das zugehorige Manual erldutert die konkreten Inhalte

und steht in englischer Sprache kostenlos unter folgendem

Link zur Verfligung: www.wheelchairskillsprogram.ca >, Trai-

ning*“.
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HEMIPLEGIE

Die Handlungsperformanz zdhlt

B Nur wenige Assessments ermitteln die
Arm-Hand-Fertigkeiten eines Klienten mit
Hemiplegie im tatsdchlichen Handlungs-
kontext. Die meisten Assessments begniigen
sich damit, die motorischen Leistungen in ei-
nem standardisierten Umfeld zu erheben. Zu
diesem Schluss kommt ein Forschungsteam
um die Doktorandin Ryanne Lemmens an der
Fakultét fur Rehabilitationsmedizin der Uni-
versitdt Maastricht, Niederlande.

Die Forscher flihrten eine systematische
Ubersichtsarbeit durch, um reliable und valide
Assessments zu identifizieren und zu bewer-
ten. Dabei unterschieden sie jeweils, ob die
Befundinstrumente das motorische Leis-
tungsvermdogen der Klienten, ihre wahrge-
nommene Performanz oder die tatsachliche
Handlungsdurchfiihrung ermittelten. Sie wer-
teten 30 Assessments aus, die tiber die erfor-
derlichen psychometrischen Eigenschaften
verfligten. Demnach ermittelt ein GroRteil
dieser Befundinstrumente (18) die motorischen
Leistungen der oberen Extremitat, indem die
Klienten bestimmte Aufgaben unter standar-
disierten Bedingungen durchftihren. Zu die-
ser Kategorie zahlen die Forscher zum Beispiel
das ,Assessment of Motor and Process Skills*
(AMPS). Neun weitere Instrumente beziehen
sich auf die wahrgenommene Handlungsper-
formanz, darunter das ,Canadian Occupatio-

nal Performance Measure* (COPM). Nur drei
Befundsysteme ermitteln die tatsachliche
Handlungsdurchfiihrung des Klienten, also
seine Arm-Hand-Performanz in seinem natr-
lichen Handlungskontext. Neben Beschleuni-
gungssensoren (Akzelerometern) kénnen
Therapeuten zu diesem Zweck das ,,Assisting
Hand Assessment“ (AHA) und das ,,Functional
Arm Activity Behavioural System“ (FAABS)
verwenden. Alle drei Assessments nutzen
Aktivitdten des tdglichen Lebens und bezie-
hen uni- und bilaterale Aufgaben ein. Mithilfe
von Akzelerometern und FAABS erfahren
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Therapeuten, wie hdufig die Klienten ihre
betroffene Seite einsetzen. Das AHA vermit-
teltihnen Informationen (iber die Qualitat der
Bewegungsausfiihrung.

Die Forscher gehen davon aus, dass nur die
tatsachliche Handlungsperformanz stichhaltige
Aussagen darliber erméglicht, wie Klienten
mit einer Hemiplegie ihren Alltag bewaltigen.
Sie sehen daher einen Bedarf an weiteren
Assessments, die die Arm-Hand-Fertigkeiten
im nattirlichen Handlungskontext der Betrof-
fenen ermitteln. fk
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SENIORENHEIME

Substanzmissbrauch erkennen und behandeln

B Altenpflegeeinrichtungen benétigen Kon-
zepte und Handlungsempfehlungen, um
ihren suchtgefahrdeten Bewohnern professio-
nell begegnen zu kénnen. Zu diesem Fazit
gelangen die Psychotherapeutin Dr. Silke
Kuhn und der Psychiater Prof. Dr. Christian
Haasen vom Zentrum fiir Interdisziplindre
Suchtforschung der Universitat Hamburg.

Sie fiihrten eine bundesweite reprasentative
Befragung durch, an der 550 vollstationdre
und 436 ambulante Pflegeeinrichtungen teil-
nahmen. Mit einem selbst entwickelten Frage-
bogen ermittelten sie Informationen dartiber,
wie die Einrichtungen bei betroffenen Bewoh-
nern vorgingen und auf welche Konzepte oder
Hilfequellen sie sich dabei stiitzten. Demnach
schdtzen die Einrichtungsleitungen, dass
durchschnittlich 14 Prozent ihrer Bewohner
zu einem missbrduchlichen Alkohol- oder
Arzneimittelkonsum neigen. Dabei greifen
Frauen haufiger zu Medikamenten und Man-
ner eher zu Alkohol. Fast alle Einrichtungen

400.000

fiihlen sich verantwortlich, bei einem erkann-
ten Suchtproblem einzugreifen sowie Arzte
und Angehorige zu kontaktieren. Das Sucht-
hilfesystem nehmen sie hingegen selten in
Anspruch. Nur ein Drittel der Einrichtungen
verfligt Gber ein Konzept zum Umgang mit
suchtgefdhrdeten Bewohnern, ein weiteres
Drittel sieht hier Unterstiitzungsbedarf.
Zudem bezweifeln die meisten Leitungen,
dass ihr Personal den betroffenen Senioren
qualifiziert helfen kann.

Aus- und Weiterbildungsangebote sollten
sich daher gezielt mit der Frage auseinander-
setzen, wie Pflege- und Betreuungskréfte mit
suchtgefdhrdeten Bewohnern umgehen kon-
nen. Die Forscher sehen im Suchthilfesystem
eine geeignete Mdaglichkeit, um das Pflege-
personal zu entlasten und den Betroffenen
eine addquate Behandlung zukommen zu
lassen. dawo
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59- bis 64-Jdhrigen. Allein im Jahr 2008

wurden 2.200 Senioren wegen Alkohol-

missbrauch in Krankenhdusern behan-
delt. Bis zu 2,8 Millionen (das sind 13
Prozent) der iiber 60-Jdhrigen weisen
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einen problematischen Medikamenten-
konsum auf. GS ZITAT
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