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Berate ich noch oder behandle ich schon?
5 Aussagen

 Ich berate, ich bin ja schliesslich Sozialarbeiterin und kein Arzt

 Ich wlrde gerne behandeln, bin aber nicht therapeutisch
ausgebildet

* Ich tue beides, behalte dies wegen den Diskussionen mit den
medizinischen/ psychologischen Kolleglnnen aber lieber fir mich

* |ch darf nicht behandeln, da dies in meiner Institution/ in meiner
Stellenbeschreibung nicht vorgesehen ist

« Alles Haarspalterei, Hauptsache meiner Klientel wird geholfen




Schweizerisches Epilepsie-Zentrum Iﬁ’::i P I

« Zur Definition des Behandlungsbegriffs

* Neurowissenschaftliche Basierung des
Behandlungsbegriffes in der Klinischen
Sozialarbeit ”

Erstgesprach ~ Beratung  Behandlung Fall-
| abschluss

« Fallbeispiel Herr H.: Vom Erstgesprach
zum Behandlungsplan
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Zur Definition des Behandlungsbegriffs

* Medizin: «Die arztliche Behandlung umfasst alle Tatigkeiten des
Arztes zur Verhitung, Friherkennung und Behandlung von
Krankheiten» (Wikipedia)

 Psychologie: «Psychotherapie bedeutet wortlich Gbersetzt
Behandlung der Seele, bzw. von seelischen Problemen (...)
Immer mehr werden psychologische Behandlungsmethoden
begleitend zu medizinischen Massnahmen und bei organischen
Stérungen eingesetzt» (HP Bund Deutscher Psychologen)
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Zur Definition des Behandlungsbegriffs

 Klinische Sozialarbeit: Gegenstand ist die (...) «Behandlung
psychosozialer Storungen und korperlicher Beeintrachtigungen
mit dem Ziel der Heilung, Linderung und Besserung». (Wendt,
Fachlexikon der Sozialen Arbeit, 2000)

« «Die Praxis der CSW umfasst die prof. Anwendung der Theorien
und Methoden der Sozialen Arbeit bei der Behandlung und
Pravention psycho-sozialer Dysfunktionalitat, Beeintrachtigung
oder Behinderung (...) sie beinhaltet, aber ist nicht begrenzt auf
die Psychotherapie von Einzelpersonen, Paaren, Familien oder
Gruppen» (National Federation of Societies for CSW,1989)
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Behandlung bedeutet im Allgemeinen die Nahe zu Heilberufen,
(Pravention vor, bzw. Heilung und Linderung von Krankheit)

Beratung Behandlung

« Anlageberatung « Medizinische Behandlung

« Berufsberatung « Psychiatrisch/psychologische

. Drogenberatung Behandlung

« Unternehmensberatung « Physiotherapeutische Behandlung
+ Schuldnerberatung « Logopadische Behandlung

« Steuerberatung * ...usw.

« Erziehungsberatung
« Eheberatung

« Ernahrungsberatung
« Farbberatung

* ...USW.
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Wird der Beitrag der (Klinischen) Sozialarbeit zur Behandlung
von Gesundheitsproblemen anerkannt?

Psychologische
Faktoren (z.B. kognitive
Moglichkeiten, Stimmung,
Kindheitserfahrungen etc.)

Biologische Faktoren (z.B. wiee,
Genetik, Gesundheits- gy S
zustand etc.) { T
Soziale Faktoren (z.B. soziale Unterstiitzung,
Wohnsituation, Finanzen etc.)

Weltkonferenz WHO Rio 19.-21.10. 2011 — ,Soziale Determinanten von Gesundheit*”
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Sozialversicherungen (obligatorischer Bereich) &
Soziale Faktoren
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«Unsere Gene unterhalten sich mit der Umwelt»

(...) «dass die Umwelt einen grossen Einfluss
hat ist klar. Epigenetik ist der Mechanismus
der Evolution, wie sich das Erbgut mit der
Umwelt unterhalt» (Tagesspiegel, 28.12.09)

0

Rudolf Jaenisch

«Die Epigenetik liefert eine Erklarung, wie Umweltfaktoren den

Aktivitatszustand von Genen verandern (...) biologische,
psychische und soziale Faktoren sind in der Lage das Epigenom

zu modulieren» (Umweltbundesamt 27.04. 2010)
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Genexpression = Proteinbiosynthese Schweizerisches Epilepsie-Zentrum ':Dip'
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mRNA bei der mRNA bei der
< Translation Translation

neu erzeugtes
/ Protein

neu synthetisiertes, mit der
Membran assoziiertes Protein

a Proteinbiosynthese an einem freien b  Proteinbiosynthese am rauen ER
Ribosom

Aus: Bear et al., Neurowissenschafien, 3. A Aus: Bear et al., Neurowissenschaften, 3. Aufl.
© Spekum Akademischer orag GO 20 © Spekirum Akademischer Verlag GmbH 2009

Transkription — Translation — Protein Bear et al., 2009
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Und was tun diese Proteine?

«Proteine steuern Uber biochemische Prozesse alle weiteren
Prozesse im Innenleben einer Zelle, z.B. die Entwicklung und
Struktur der Zelle und damit auch die weitere Ausdifferenzierung
als Gehirnzelle (...) sie kdbnnen die Kommunikation mit
benachbarten Zellen regeln und Einfluss auf entfernte
Organsysteme nehmen» (T. Schmitt, 2008)
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Neuronale Ebenen des Informationsaustausches
(Cozolino, 2007)

Botenstoffsysteme, durch die sich das Gehirn als Reaktion auf Erfahrung/

Umweltfaktoren verandert
- Erstes System: Synaptische Ubertragung
« Zweites System: Die innere Biochemie der Zelle wird verandert

- Drittes System: Botenstoff RNS (Ribonukleinsaure, die Eiweiss in neue
Gehirnstruktur umwandelt) und die Proteinsynthese wird aktiviert, sodass sich

die Zellstruktur verandert
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Fallbeispiel Herr H., 37 Jahre
Ubergang Beratung — Behandlung — Behandlungsplan

\ Wichtige biographische Daten

1976 Heimunterbringung, 1977 Pflegefamilie

Paroxysmale Storungen mit Unterbrechungen seit der Kindheit mit aussert
problematischem Coping

« 1991- 93 zweijahrige Verkaufslehre Coop

\ 1993 bis April 2011: Logistikmitarbeiter Grossunternehmen (BG 100%) —
\ Kindigung wg. Leistungsproblemen Jan. 2011

X 2007: 6 Monate 100% AUF wg. Rucken OP, seither chronische Schmerzen
&\ Partnerschaftsprobleme und Sexualstérung ab 2007
*\ Finanzielle Probleme seit Mai/Juni 2011
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Eindruck anlasslich Erstgesprach v. 04.10. 2011

« Wirkt stark erschopft und verzweifelt

« Kommuniziert ,...2010 war die Grenze der Belastbarkeit erreicht, ich habe
niemandem bei der Arbeit von meinen Schmerzen erzahlt, die Stérungen, wo
immer moglich verheimlicht (...) ich weiss nicht wie es weitergehen soll (...) der
Druck wird immer grosser (...) habe Angst, dass meine Frau mich verlasst (..)
die Schulden belasten...”

« Als wichtigste Ziele formuliert Herr H. die Beziehungsklarung zu seiner Frau
und die Sicherung der finanziellen Existenz durch die berufliche Re-Integration
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Fallbeispiel Herr H., 37 Jahre
Ubergang Beratung — Behandlung — Behandlungsplan

Erstgesprach (Anamnese, Diagnostik) — soziale Diagnhosen
« ICD-10 Z61.1 Herauslosen aus dem Elternhaus in der Kindheit
« |CD-10 Z56.- Probleme in Verbindung mit Berufstatigkeit und Arbeitslosigkeit

« |CD-10 Z59.- Probleme in Verbindung mit Wohnbedingungen und
okonomischen Verhaltnissen

« |CD-10 £63.0 Probleme in der Beziehung zum Ehepartner
« ICD-10 Z73.0 Erschépfungssyndrom (Burn-out-Syndrom) ?
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Profil AVEM — Arbeitsbezogene Verhaltens- und Erlebensmuster (Schaarschmidt & Fischer, 2006)
Berufsibergreifende Stichprobe/D-0 (2008)

Staninewerte:; 1 2 3 4 5 6 T 8 9
|Subjektive Bedeutsamkeit der Arbeit

Erleben sozialer Unterstitzung -4

Prozentrang: 4 11 23 40 60 77 8 9

Herr H., «Risikoprofil B»
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Fallbeispiel Herr H., 37 Jahre
Ubergang Beratung — Behandlung — Behandlungsplan

» Erstgesprach (Anamnese, Diagnostik & Diagnosen)

« Modell zur Soziogenese der aktuellen bio-psycho-sozialen
Probleme

- Uberlegungen beziiglich der Frage der Beratung/ Behandlung
« Gemeinsame Erstellung des Behandlungsplanes
« Fortschreibung/ Modifizierung des Behandlungsplanes
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Stresstheoretischer Rahmen zur Soziogenese des
»,Erschopfungssyndroms® von Herrn H.

—

Hypo- _ /BRSNS
thalamus - I | .
_— Yime ] Die Kaskade der HHN-Achse
IMmanhangs, v '

driise 2 {
(Hypophyse) '--.] L/

1. Hypothalamus schittet CRH* aus

CRH = - . CRH gelangt Uber das Gefasssystem
Corticotropin- Yol T zur Hypophyse und fahrt dort zur
Releasing-Hormon f,f' Sekretion von ACTH*
ACTH = \ ) Dadurch wird Cortisol in der
Adrenocortico- | Nebennierenrinde ausgeschuttet
tropes Hormon j . s

Dort steigert es die Wirkung von

Neben. Adrenalin und Noradrenalin

niere

Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenachse (HHN-Achse ,HPA-Achse®)
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Uberlegungen beziiglich der Beratung und Behandlung

Wie kann Herr H. ein Verstandnis fur Zusammenhange bezlglich seiner bio-
psycho-sozialen Probleme entwickeln?

Soziale Funktionen wie z.B. die Arbeitsfahigkeit, Teilhabe am o6ffentlichen

Leben sind eingeschrankt. Diese sollen in einem realistischen Umfang wieder
geubt werden

Stressoren, die im Zusammenhang mit sozialen Funktionen und der sozialen

Lebenswelt stehen (Partnerschaft, Arbeit, Existenzangste) sollen verringert
werden




GAS: Goal Attainment Scaling | Zielerreichungsskala nach Kiresuk & Sherman Datum: 04.10. 2011

Zial Mr. 1

Titel / Anlizgen: Berufliche Re-Integration Klient / Klientin: Herr H.

+4

lch aripeite ¥0-20% in einem Lager

o]
5 +3 | lch recherchiere die offenen Stellen im Intermet bel Job- Scout und suche eine geeignete Stelle im Bereich Logistik. lch absolviers
ﬁ ein Bewerbungstraining Ober das RAV und schreibe 5-10 Bewerbungen pro Monat
]
@
=
]
% + 2 | lch kooperiere mit der Invalidenversicherung und setze mich for eine berufliche Belastungserprobung ein
—
] + 1 | Ich erstelle einen Wochenplan und mache taglich etwas Hausarbeit. Ich erledige den Lebensmitteleinkauf gehe jeden Tag
= mindestens 20 Minuten spazieren
G
o
]
H= Ich habe Angst, keine geeignete Stelle mehr zu finden, da meine Schmerzen zu gross sind und meine berufliche
E: = _ 0 Leistungsféhigkeit seit 2 Jahren abgebaut hat
o ﬁ i@
2N g
B4
- 1 | lch verbringe die meiste Zeit in meiner Wohnung, mache keinen Haushalt, schaue Fernsehen und sitze herum

ie]

=

o =
= g S | -2 | lch gehe wegen den sehr starken Schmerzen nur noch far Arzttermine aus dem Haus. Ich bekomme kKein Geld mehr von der KTG-
g‘ C E Versicherung und werde zum Scozialhilfebezger

=
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Ziel Nr. 2 Titel / Anliegen: Beziehungsklarung zu Ehefrau Klient / Klientin: Herr H.

+4 | lch habe Keine Angst mehr verlassen zu werden

+3 | Ich bespreche die festgelegten Fragen einen Monat lang einmal pro Woche mit meiner Frau. Ich werde ihr meine Angste und meine
Waonsche far die Zukunft mitteilen. Meine Frau bekommt gleichzeitig Gelegenheit dies auch zu tun

+ 2 | lch komme zu einem gemeinsamen Gesprach mit meiner Frau in die Sozialberatung. Hier werden wir das Stressmanhattan
miteinander bespraechen und die wichtigsten 2-3 Fragen gemeinsam festlegen

+ 1 lch werde das Stressmanhatian ausfdllen und meine Frau bitten, dies auch zu tun

Ich befirchte, dass meine Frau mich verldsst. lch falle ihr mit meiner Krankheit zur Last bin oft gereizt und schreie sie an.

Ausgamgslage | Positive, erwlnschte Veranderung

=
E : 0 | Ich traue mich nicht mit ihr Gber meine Angste wegen der Arbeitslosigkeit und den Geldsorgen zu sprechen
N 5
[ =
Bag
- 1 | lch rede nur noch das notigste mit meiner Frau. Wir streiten viel und gehen uns aus dem Weg
e}
43
o3
-
= 13
E" g E -2 | Meine Frau hat mich verlassen. Ich sitze alleine zu Hause und bin einsam und deprimiert
c @
Z 3=




Stress-Manhattan nach G. Bodenmann, 1997 Schweizerisches Epilepsie-Zentrum '::]:EP ’
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BP = Bestandteil des (vorlaufigen) Behandlungsplanes
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Fazit 1

Rein physiologisch betrachtet ist eine Unterscheidung der Begriffe «Beratung,
Behandlung und Therapie» Uberflissig, da der Korper und seine
autoregulativen Systeme schlicht auf Umwelteinfliisse reagiert und diese
individuell verarbeitet

In Bezug auf das Ziel der Verbesserung der Gesundheit stellt sich jedoch die
Frage, auf welcher Systemebene Veranderungen angestrebt werden und ob
diese

1. angemessen diagnostisch «ermittelt» werden

2. mit einem Modell zur Soziogenese der gesundheitlichen Probleme
verknupft sind

3. mit einem mit dem/der Klienten/ in gemeinsam erstellten
Behandlungsplan beeinflusst werden sollen
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Fazit 2

« Der Begriff «<Behandlung» signalisiert im Gesundheitswesen ein methodisch
fundiertes, zielgerichtetes Vorgehen bei der interdisziplinaren Aufgabe der
Pravention, Linderung und Heilung von Krankheit

« Aktuelle Forschungsergebnisse aus Medizin, Molekularbiologie und den
Neurowissenschaften zeigen, dass Umweltfaktoren grossen Einfluss auf die
menschliche Gesundheit haben. KlinSa bendtigt flr eine professionelle
Behandlung und den interdisziplinaren Dialog Grundlagenwissen aus o0.g.
Bereichen

« Die Erarbeitung und Umsetzung von Behandlungsplanen stellt jedoch ein
ausserst dynamisches Geschehen dar, Modifizierungen sind haufig, ein
flexibles Vorgehen zwingend




