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Statistik

Scheidungsrate in Prozent

1900 1,9
1950 14,6
1975 27,6
2000 46,4
2011 49,7
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Grundlagen einer
funktionierenden Beziehung
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Grundbedurfnisse

Anerkennung

Bedeutung haben / wichtig sein
Verlasslichkeit

Solidaritat

Autonomie

— Auch in der Partnerschaft bleibt man ein Individuum
— Der Partner ist kein Eigentum

Territorium

— Respektieren von Grenzen
— Z.B. Tagebuch, Briefe, Handy
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Reziprozitat

Sachse, 2007

» Beide Beziehungspartner investieren und
profitieren gleich viel

» Aufgaben und Pflichten sind in etwa
gleichvertellt, zumindest Uberwiegend
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Veranderungen bei Erkrankung

 Zunachst verstarkte Aufmerksamkeit %
— Wertesystem (sich kummern, nicht allein
lassen, trosten, versorgen)

* Fehlende Gegenleistungen: Frustrationen,
evtl. Aggressionen

 Frauen leiden mehr unter fehlender
Reziprozitat als Manner
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Grundlegende Veranderungen

Martin, 2016

Erlebte Nahe in der Beziehung
Veranderung Rollen
Veranderung Sexualitat/Intimitat
Finanzielle Belastungen

Aufgabe von gemeinsamen Hobbys und
Sozialaktivitaten

Unsicherheit bezuglich der Beziehung

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Nahe in der Beziehung

» Wird nicht grundsatzlich schlechter

» Bei langer und stabiler Partnerschatft
schweil}t Krankheitsbewaltigung
zusammen

— Behuten wollen

« Abnahme gemeinsamer Aktivitaten kann
Nahe gefahrden
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Veranderung der Rollen

* In Abhangigkeit der Tatigkeiten zeitweise
oder durchgangig

» Gefuhl einer eher platonischen Beziehung
» Eher Wohngemeinschaft als Partnerschatft
 Pflegekraft-Patient-Beziehung
 Eltern-Kind-Beziehung

» Pflegender / Patient oder Betroffener

 Impliziert evtl. , dass der Erkrankte grundsatzlich
nicht fur seinen Partner sorgt

* Wunsch nach Unabhangigkeit

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018



Christophorus

Sexualitat/Intimitat
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Finanzielle Belastung

* Fruhberentung
* Umbaumalinahmen

» Unterstutzung
— Hilfsmittel
— Personal
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Hobbys/soziale Aktivitaten

» Oft erganzen sich Krankheit und
zunehmendes Alter ungunstig
— Reisen
— Laufen/Wandern
— Ausstellungen
— Einkaufen
— Essen gehen
— Gaste einladen oder eingeladen werden
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Unsicherheit in der Beziehung

Parkinson-Patient

Pflegender Angehoriger

Beide

Fehlende gemeinsame Aktivitaten
Veranderung in der Sexualitat

Impulskontrollstorungen besonders
belastend

Schlechte Beziehung vor Erkrankung

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018



Christophorus

Schlussfolgerungen

Wichtig zu wissen, dass die Erkrankung
Veranderungen mit sich bringt

Nicht immer Verschlechterung

Entwicklung anderer gemeinsamer
Aktivitaten

» Z.B. gemeinsame Fernsehabende mit
Lieblingsfilmen und Imbiss

Sprechen uber Veranderungen
— Dem Partner eigene Perspektive vermitteln

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Gemeinsamkeit

Karlstedt et al., 2017

* Vier Dimensionen
— Liebe und Zuneigung
— Geteilte Aktivitaten

— Geteilte Werte
— Reziprozitat

» Geringe Gemeinsamkeit als Risikofaktor
fur Belastung der pflegenden Angehorigen

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Grad der Belastung

» Grad der Belastung spanischer pflegender

Angehoriger
— Mittlere bis schwere Belastung 9,1%
— Hohe Stressbelastung 5,8%

Santos-Garcia & de la Fuente-Fernandez, 2015

* Hohere Belastung bei fortgeschrittenem Stadium
der Erkrankung

Schmotz et al., 2017
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Ursachen

Grad der Belastung ergibt sich aus
« dem Mal} neuropsychiatrischer Symptome
—insb. Stimmung (Depression, Apathie)
—psychotische Symptome
» der Bewegungseinschrankung

 der Kombination mit demenzieller
Symptomatik (Martinez-Martin et al., 2015)

» Schlafstorungen
« Stimmung des Angehorigen. (carod-Artal et al., 2013)
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Depression und Belastungsgrad

Pflegende Angehorige ohne oder mit
leichter Belastung
* 45 % der Pat. mit Depression

Pflegende Angehorige mit mittlerer bis
hoher Belastung
* 78 % der Pat. mit Depression

Benavides et al., 2017

Hypomimie weniger belastend als
DepreSSion Gunnery et al., 2016

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018



Christophorus

Schlafstorungen

Bartolomei et al., 2017)

« Schlafstorungen bei Pat. mit MP 74-98%

* Probleme der Pflegenden (regelmaldig/taglich %)

— Schlechter Schiaf (25/41)

— Unzureichende Schlafdauer (13/18)
— Exzessive Mudigkeit (19/26)

— Belastung durch Erschopfung (20/27)

« Pradiktoren fur Schlafstorungen der Pflegenden

— Grad der motorischen Beeintrachtigung
— Haufigkeit der Pflegetatigkeit
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Depression und Schlaf

» Depressive Symptomatik haufig (30%
Angehorige, 45% Pat.) — hohe Korrelation

» Depression wichtigster Faktor fur Schlaf-
storungen beider Gruppen

 — Behandlung der Schlafstorungen bei MP

fur beide Gruppen wertvoll
Happe & Berger 2002
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Empathieverlust

* Verlust der Empathie konnte ein NMS sein
oder

* eine Nebenwirkung der Medikamente

« Empathieverlust grof3e Herausforderung
fur Paare

» Steigert Trennungstendenzen

» Betroffene mussen lernen, ihre pflegenden

Angehorigen besser zu verstehen
Pomponi et al., 2016
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Lebensqualitat (LQ)

« Pat. und Partner schatzen LQ als geringer als vor
der Erkrankung ein

» Einschatzung abhangig von Abhangigkeit des
Pat. und vom kOgnitiven Zustand pemeulemeester et al, 2015

« Einschatzung zwischen Pat. / Partner weitgehend
identisch Balash et al. , 2017
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Psychosoziale Aspekte

Personlichkeitsfaktoren, die fur eine
hohere Belastbarkeit des Pflegenden
sprechen

29 Studien im Review

Keine verlasslichen Schlusse moglich, da
Datenlage ZU SChwaCh Greenwell et al. 2015

Adaptiv besser als Einzelkampfer pavis et al. 2014

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018



Christophorus

Fortgeschrittener Morbus
Parkinson
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Besonderheiten Symptomatik

Habermann & Shin, 2016

» Belastende Symptomatik

— Stlrze, die dazu fuhren, dass Pflegender den
Angehorigen nicht mehr langer allein lasst oder nur in
Begleitung eines Dritten

— Sprache (fur beide)
— Schlucken/Verschlucken/Ernahrung

 Unerfullte Bedurfnisse

— Ruhepause fur den Pflegenden
— Z.T. nicht durch den Erkrankten akzeptiert

» Aktuelle Belange und Zukunftsperspektive

— Wunsch zu Hause zu verbleiben
— Mangel an arztlicher Information beztglich Prognose
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Pumpentherapie

Tessitore et al., 2018

Belastung bei pflegenden Angehorigen
geringer, wenn Patient mit Levodopa- oder
Carbidopapumpe versorgt ist im Vergleich zur
Standardversorgung (2 5 Levodopagaben)
oder zur kontinuierlichen subkutanen
Apomorphin-Infusion

Dennoch mehr als 80% Standardversorgung
Trotz geringer Lebensqualitat und mehr als

50% des

ages im Off

G ru n d : An g St Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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THS

Belastung der Angehorigen nach
beidseitiger THS (STN) 6 Monate
postoperativ unverandert

Angehorige erleben nur motorische
Verbesserung der Patienten

Erwartungen nicht zu hoch ansetzen
Richtige Beratung praoperativ wichtig

Crespo-Burillo et al., 2016
Soileau et al., 2014
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Bediirfnisse Pflegender

Umgang mit Veranderungen des Lebensstils
Zukunftsplanung

Beziehungsfragen

Wellness-Strategien
Versicherungen/Kliniken Lageman etal., 2015

Einfuhrung in Palliative Care

» Gesamtkonzept zur Beratung, Begleitung und
Versorgung schwerkranker Menschen Foxetal., 2017
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Sexualitat

A_) rOT—

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018



Christophorus

In der Praxis

van Hees et al. 2016

» Sexualitat wird wenig thematisiert
— Gilt fur Patienten und Behandler / Scham
— Kein Routinescreening

* Besonders betroffen sind Frauen und
Patienten uber 70 Jahre

* Ursachen
— Zeit

— Neurologen halten Sexualitat oft nicht fur
relevantes Thema im fortgeschrittenen Alter
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Sexuelle Aktivitat

Altersgruppe 57-64 Jahre - 73% sexuell aktiv,
Gruppe von 65-74 - 53% und in der Gruppe
von 75-85 sind es 26%.

Von den sexuell Aktiven berichteten die Halfte
der Manner und Frauen uber sex. Probleme

Vergleich sex. Dysfunktion bei Gesunden /
Pat. MP — 48,3% / 81,6% (sign. p<.05)

Literatur nicht einheitlich. Studie von Ferrucci
et al. 2016, findet nicht mehr als altersent-
sprechende Storungen

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Hypersexualitat

* Medikamentos verursacht
* Ansprechen wichtig — beide Seiten

Steinfurt, 07.10.2015
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Faktoren bei MP

Bronner, 2015; Kotkova, 2013; Buhmann et al. 2017

Motorische Fahigkeiten

Autonome Dysfunktionen (Kreislaufstorungen)
Schlafstorungen

Depressivitat/Angst (DP &, DP/Angst Q)
Psychische Aspekte (z.B. Versagensangste)
Kognitive Probleme

Schmerz

Sensorische Einschrankungen
Nebenwirkungen der MediKament@ e owese e sz
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Typische Storungen

Wielinski et al., 2010; Buhmann et al. 2017

« Manner

— Erektionsstorungen
— Vorzeitige Ejakulation
— Orgasmusstorungen

* Frauen

— Mangelnde Erregung

— Orgasmusstorungen

— Geringes sex. Interesse
— Mangelnde Lubrikation

— Unfreiwilliges Urinieren

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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« Manner und Frauen
— Mangelhafte Erregung bei Masturbation
— Schmerzen beim Geschlechtsverkehr

— Gesteigerte Haufigkeit anomaler sex.
Fantasien

— Sexuelle Unzufriedenheit/Gefuhle
beeintrachtiger Sexualitat (5>%)

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Folgen

Bronner et al. 2004

» Seltener Geschlechtsverkehr oder
sexuelle Abstinenz (23% der Manner, 22%
der Frauen)

 Partner dadurch ebenfalls betroffen
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Behandlung sex. Dysfunktionen
bei MP

Fur den Neurologen:

* Anstieg der Libido durch Levodopa-
Behandlung. Spontanerektionen, auch
durch Apomorphin

* Antidepressiva und Antihypertensiva haben
negative Auswirkungen
 Aufklarung Patienten notwendig

» Schnelle Ejakulation: SSRI.

Steinfurt, 07.10.2015
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Fur den Urologen:

 Erektiler Dysfunktion
— Sildenafil
— Injektionen in den Penis
— Vakuumpumpe

» Behandlung der uberaktiven Blase
* Testosteronmangel

Steinfurt, 07.10.2015
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Fur den Psychologen
» Erarbeitung psychischer Faktoren
* Verhaltensubungen

Allgemein nutzlich:
* Mangelnde Lubrikation: Gleitgel

* Probleme in der Beweglichkeit:
Satinbettwasche, Gleitgel am ganzen
Korper, Tageszeit

¢ Pra kt' ken erwe|te gp Bronner & VVodusek 2011

Steinfurt, 07.10.2015
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Sexuelle Dysfunktion in der

Partnerschatft

Am meisten betroffen: Paare, bei denen der
Patient mannlich ist.

Frauen weniger unzufrieden mit Sexualitat
als Manner (gilt fur Pat. und Partner)

Nicht nur Frage der physischen Symptome,
auch der Coping-Strategien srown etal. 199

Sexuelle und partnerschaftliche Unzufrie-
denheit hanIg bel jJung Erkrankten wieinskiet al. 2010
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Zusammenfassung

Fur eine stabile Beziehung ist ein Gleich-
gewicht von Geben und Nehmen wichtig

Gemeinsamkeiten sind wichtig
Sprechen Sie miteinander, auch uber Sex

Die Belastung des pflegenden
Angehorigen entscheidet uber die
Langzeitpflege

Suchen Sie sich im Bedarfsfall Hilfe

Dipl.-Psych. Jeannette Overbeck, Liinen,16.05.2018
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Kommunikation
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« Debeste.de
« Loriot. Szenen einer Ehe. Diogenes
«  Kunsthalle Kénigsborn. Christian Habicht.
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