Tiransplantation und Partnerschait:
Viogliche Auswirkungen und Preblemielder
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Iransplantation' und/Partnersechaft

» Einleitung

» Gedanken auf Seiten des gesunden sowie
des kranken Partners

- Denk- und Verhaltensweisen in den
einzelnen Krankheitsphasen

» Bewaltigungsmoglichkeiten

» Fallbeispiele aus unserer Klinik
» Resilienz bzw. innere Starke

» Zusammenfassung



» Jede Krankheilt bedeutet auch eine
Beeinflussung der Partnerschaft. sz

» Bsp.: schon eine 14-tagige Erkaltung ... ©

» ionate-/jahrelange Krankheiten stellen
schwerste Belastungen dar, die eine
Beziehung zu ertragen hat.

» tagliche Konfrontation mit den
Beschwerden erfordert von Beiden grolse
menschliche Reife
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» /n dleser Phase als Paar gluckiich zu sein, ISt
noch keine Kunst !
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» Wiinsche, Tréumé, Freude, Sorgen, Alltag. ..




Gefahr: Schuldgefuhle des Erkrankien 1\K

Muritz Klinik

» Gesunder Partner: gerat in schwierige emotionale

Lage, versucht, zu unterstutzen und zu helfen, wo
es nur gent

(aber diese Bemuhungen haben Grenzen:
Enttauschung, Wut, Arger)

> . gegenseitige Vorwirfe/Schuldgefuhle
- |Lebensireude und Beziehungsgualitat leiden
- Gefuhle konnen erkalten

Ergebnis: Krankhelt sowie moglicherweise auch noch
Beeintrachtigung der Partnerschait
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» Angesichts der schweren Dauerbelastung
braucht die Paarbeziehung eine besondere
Pflege. (vgl. Welss) - Geziehungspliege

> .. diese ,besondere Pflege” wird jedoch
hautig vernachlassigt — Ansatzpunkt!

- Modell: Auto/ Zeit des Kennenlernens



siilifizendeny opiimistischen
deils
yWirrschaffenidasischon
sGefahr: Uberfordering;
Risiko), auchr krank zu werden
(psychovegeiative
Erschopifung, Depression,
Angsi)
V)//evdﬁkf—ageﬂﬂm an
ich?"

Gesunder Partner ’ |

- Zerrissenheit:
zwischen dem
Wunsch nach
Verstandnis und der
Angsi, den anderen
ZU tiberfordern, nur
noch Ballast zu sein

Kranker Partner

» Gefahr: Beide Partner machen moglicherweise inre Sergen
mit sich aus, verschlieen sich, Isolation

> Ziel: offiene Kommunikation, Emotionen zZUlassen), Noffien;,
demeinsamr Entseheldungen: trelfien! (val. Meissner)



zelt der: Diagnoesestellung W/
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» Diagnose einer chronischen Erkrankung:
Beziehung wird aufi harte Probe gestellt

gemeinsame Plane, eingespieltes
Zusammenleben, klar verteilte Rollen ... vieles
wird infrage gestellt

beide Partner hegen zwiespaltige Gedanken
und Gefuhle



AJ
\Warntezelt

Muritz Klinik

» Angehorige fuhlen sich oft verantwortlich fur
das Wohlergehen des Patienten

» Pat. selbst reagiert oft gereizt u. ungeduldig,
zieht sich zuruck

» Angehorige wiederum; sind evil. auch
erschopft; fuhlen sich ausgeschlossen und
manchmal unverstanden, verbergen dies
aber



W/
Nachider Tiransplantation —

Miritz Klinik
» Normalfall®: Zeit der Zweisamkeit, d.h. Plane
werden geschmiedet, Hoffnungen aufgebaut

» Partner/in hofft, leidet und freut sich mit ...ist
jedoch auch oft erschopit u. ausgebrannt ... Ist
standiger Ansprechpartner fur den Patienten
selbst, fur Angehorige, Nachbarn, Kollegen ...

» Gefahr: gerade jetzt erwartet der Pat. Zuwendung,
kanni derr Angehorige diese nicht geben: Gefahr,
von Spannung, Vorwdrfen, Missverstandnissen




Neudefinition alter Roellenmuster r\{

- Patient versucht nach Ruckkehr aus der Klinik
oft die alte Rollenverteilung wieder
einzunehmen

L Ich erkenne meinen Partner/in nicht
WiZelZ

- neue Rollen mussten eingenommen werden
(Entscheidungen, Alltagsbewaltigung ...)
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- Unterschiedliche Erwartungen an das Leben
nach TX

- Ambivalenz zwischen Anhanglichkeit und

Unabhangigkeit (vgl. Smeritschnig, Freundorfer,
2004)



Chronische Belastungen
Mritz Klinik

» (z.B. enge emotionale Begleitung eines Partners; langer
Krankheitsverlauf/ belastende Lebensverénderungen?

J

Psychovegetative Erschopfung/
~ Depressives Syndrom

» Symptome: Gefuhl der Uberforderung, Unruhe, depressive
Stimmung, Angst, Anhedonie, vermehrtes Weinen, Gefiihl von
,Leere”, Krankheit nicht mehr ,ertragen” zui konnen, verminderter

Appetit



Hilfreiche Unterstutzung 4

Muritz Klinik

» wichtigster Schritt: Anerkennung des Partners

(Schwierigkeiten und bestandige Muhe des
Kranken wahrnehmen, wurdigen/Mitgefuhl
zelgen)

» Risiko: engagierte LLebenspartner konnen oft nur
schwer ertragen, dass sie selbst so wenig helfen
konnen

guterWillesthrt ofit ZUr AKtieRISMUS:

@ Kranke fiihlen sich oft zu verschiedenen
Malsnahmen gedrangt !



Lebenspartner kKennen nUrEINBEdrenzZtem) Mz Kini

Umiang liherapeuten sein !

Hilfreich: Akzeptanz, gegen die Krankheit nur
begrenzt etwas ausrichten zu konnen; und
trotzdem Mitgeflhl zeigen

» in einzelnen Bereichen (z.B. schwere
Einkaufe/Begleitung bei Arztbesuchen)
konkrete Hilfe moglich



Bewaltigungsmoglichkeiten l\"i

Muritz Klinik

— Feste Regeln und Absprachen (vgl. Fallbsp. N.)

— offene Kemmunikation, aber ohne die Erkrankung zum einzigen
LLebensinhalt zu machen, (Zelebrieren der Erkrankung)

— 50 viel Normalitat im Alltag wie moglich (bewusst gemeinsame
Aktivitaten und Interessen entwickeln)

— Ziel: ,Jebendige™ Beziehung pflegen, um leichter mit der Erkrankung
zurechtzukommen (vgl. Kulzer)

— gesunder Egoismus: Schaffen/Erlauben von Ereiraumen aufi Seiten
des gesunden Partners, um Uberforderung verzubeugen und Krafte
ZU sammeln

— Unabhangigkeit auf Seiten des kranken Partners (Gefahr der
Uberflrsorge, Patienten fuhlen sich ,,bemuttert™ und drangen in
unnotige Abhangigkeit)

> SSo\viel Hilfe:wienotig, aber nicht:menr als erforderlici’.



Fallbsp. “Offene Kommunikation/feste Regeln®

» Bsp.: Frau N. (61J): Lehrerin, sehr eigenstandige,
aufgeschlossene, reflektierte Frau

' Dialysepatientin mit diversen Komplikationen
| Lebendspende durch Ehemann
| wiederholte Komplikationen

> Was nabenwir gekampiii:,, MeinMann wollfe
standig auit mich auipassen, er haiie so)viele
Angste, so)viele Emndricke im Kopf+ die
Erlebnisse auf- der IS, meine Schwacne, meine
Einbrchie!... So.of 1 war: er da und ging alleifie
mii all selfien Gedanket nacr Hause: ...



LAbmachungens, die gemeinsam erarbeitet wurden:

— Aufbau von Vertrauen hinsichtlichides korperlichen
Zustandes, gemeinsames Kennenlernen der
Symptome, ,Notfallregeln”

—Vertrauen Lich sage! Dir, wenh es: mir: fLL
geni:...

— Vermflichtung® zum Handy, 20€/Taxi, Offenheit und
Absprachen im Sportstudio, Reni

— Kontakt mit Verwandten/Freunden, die die
Patientin fur inren Enemann erganisierte, um ihm

I e e [ = T [ O [ I 1 R [
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» Anerkennung/Wertschatzung der Gefuhle
des gesunden Partners durch den
Erkrankten

» Kranke mussen sich nicht fur die Krankheit
entschuldigen, konnen;aber zur
Perspektivenubernahme ermuntert werden!
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Perspektiventibernanme ASY

Muritz Klinik

» Fallbsp.: Frau P. (41 J., LTX, unklare Genese,
nach nur wenigen lragen transplantiert)

» Psychisch sehr auffallig, depressiv, weint viel,
angstlich, Schlafstorungen, starke Grubelneigung,
keine Krankheitsakzeptanz

» sehr besorgt um Familie, 3 Kinder (davon; 1 Kind
erst 17 Monate, z.Z. Hilfe durch den Ehemann und
die Mutter)



Muritz Klinik

» Auffangen, Verarbeiten, Entwickeln von
Bewaltigungsmoglichkeiten und erster Schritte der
Krankheitsverarbeitung

Je besser die psychische und physische Situation
von Frau P. wurde, um so deutlicher bemerkte sie
aggressive Anteile des Enemannes ... 2727



Thematisierung dieser Auffalligkeiten AN

(Anspannung/Uberforderung des Ehemannes durch Beruf,
Versorgung der 3 Kinder, Sorge um, Gesundheitszustand
der Ehefrau, Besuche ...)

Auffalligkeiten auf Seiten der Kinder:
Schulschwierigkeiten, Anspannung, Unruhe, Serge um die
Vutter, Ratlosigkeit hinsichtlich des ansonsten so
,Jnormalen™ Alltags (Bsp. Fahrt zur Schule, zum
Fulballverein:...)

Erarbeiten von Gesprachsmoglichkeiten, Erkennen
gegenseitiger Gefuhlszustande, Finden von Entlastung,
\eranderung der Rollenfunktionen



Studien

> [ aederaci-Hommana el al. (Z000): EniiulsVorH X
aurEramilie/Parthnersehant, 26 Paare

- Datenerhebung wahrend Wartezeit, 1 Jahr sowie 5
Jahre nach HTX

- Nach 1 Jahr: sign. Verschlechterung der Beziehung
im Allgemeinen

Patienten: Schwierigkeiten im emotionalen Bereich,

Umgang mit Gefthlen und Gesprache dartber
gesunde Partner: bewerten gesamte

Partnersc
verschlec
Kommuni

naft/Fam. als problematisch; und' deutlich
ntert (emotionaler Bereich, Rollenfindung,

xation, Werte, Normen)



llaederacii-Homann), Bunzel et'al. (Z002)k
Verandertng der Pagrbezieitng iachi X
VGl Vor 5 TX/LETX/IN X

» sign. Unterschiede pra vs. post: in
Kommunikation, Emotionalitat, affektive
Beziehung, Rollenverhalten

» [LIX und HTX: Rollenverhalten !, bei ca. der
Halfte der Lebertransplantierten treten Probleme
auf, was ami neu zu definierenden Status des
Transplantierten liegt

» Unterschied zur NTX (Vermutung: Anpassung
bereits wahrend Dialysezeit)



Wichtigkeit Angehoriger. im Verlaufder
Rehabilitationsmaldnahme

» Emotionaler Nahraum

Wechselwirkungen innerhalb zwischenmenschlicher
Beziehungen (Abhangigkeit/ Unabhangigkeit)

» Informationen zum Patienten

Symptomatik; Krankheitsverlauf, Krankheitsbewaltigung
aus der Beobachterperspektive im Alltag

Angehorige kennen den Patienten besser und haben
oftmals groiere Einflussmoglichkeiten (positive - aber
auchi negative)




» Angehorige als wichtigste soziale Ressource im
Netzwerk

Umsetzung erlernter oder neuer Verhaltensweisen
(aktiv/ emotional unterstutzend, erinnernd,
kontrollierend)

» Ernahrungsumstellung

» |[ntegration sportlicher Aktivitaten in den Alltag

Offener und reflektierter Austausch innerhalb der
Familie oder Partnerschatft

» bisher nicht besprochene TThemen werden besprechbar
(psychische Entlastung u. Verarbeitung)

PErSpektive: Gemensame Suche nach Kraitquellen



AJ
> 1\x

Muritz Klinik

- beschaftigt sich mit der Frage, was das Leben
lelbenswert macht

@ Entdecken von Starken und diese gezielt fordern
W.as machi uns innerlichrsiark?

@ Innere Starke bzw. subjektives Wohlbefinden
konnen aktiv.angestrebt werden !
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Hilfreiche Gedanken
Schutziakteren fir die: Seele

> = [nnere Starke

» Widerstandsftahigkeit der Seele ist nicht nur
angeboren, sondern lasst sich ein Leben
lang| fordern!

> WAS bzw. WER TUIT MIR GUT?
Kraftquellen des Alltags: ...
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» Aus Schwierigkeiten lernen, Krisen
bewaltigen zu konnen

\ertrauen in die eigenen Fahigkeiten

dchl kann dier Dinge mit: beeinifilussen; bin
nichi: Opier:..."



A J
AN

Muritz Klinik

> Kein Klammern an Lebensentwirfen,
sondern die Kraii aui die: Bewdlfigung der:
IHerausforderungenilenken und
INeuorientierungen entwickeln!

(vali Kluin, 2009)



Zusammeniassung/Aushlick

> Phasen derr Neuorientienting

Bisheriges/Vertrautes/
Gewohntes

Auivau der Grund/age. Bereltschatt, sich auf
Neues einzulassen; Suche nach neuen
Formen des Miteinanders; Beziehungspilege

Wandlungsprozess



» Blick und Aufmerksam
Patienten lenken (Wie
Angehorigen?, Sensibi
Aufklarung)

keit auch auf das Umfeld des

verhalten sich

itat, Kommuni

» Notwendigkeit von Lern- und
\erarbeitungsprozessen beider Partner!

» Angebote zur Unterstl

Paarberatung

» Zusammenhang zwischen Unterstls

die

Kation,

izung der Partnerbezienung —

izung durch

familiares Umfeld und hoherer Compliance

» Partnergruppen in TX-Zentren?



Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkert:..,

. und'inideriHoffnung, dassiwir zusammen viele
Patienteniund inres, Pariners weireriguit
begleitien konnent... R
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