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Tagesklinik

1. Nahe zum realen Arbeitsplatz:
permanente Konfrontation

» Reduktion von
Vermeidungstendenzen zugunsten
einer hilfreichen Umstimmung /
Neubewertung, z.B.:

, jeden Morgen komme ich an meinem (alten)
Arbeitsplatz vorbei, langsam gewdhne ich mich daran...”

» Akzeptanz und Einuben von ange-
messenen
Selbstoffenbarungsstrategien:

,was sage ich wenn ich meine alten Kollegen an der U-
Bahnhaltestelle treffe?

© Tagesklinik am Hansaring 3
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2. arbeitsahnliche Zeitstrukturierung

» Re-Synchronisierung der eigenen
Zeitstruktur mit der des sozialen
und beruflichen Umfeldes

» qualitativ: 5-Tage-Woche mit Nine-to-four-
Pflichtteilnahme, damit auch taglicher
Feierabend, freie Wochenenden,
Feiertage, Bruckentage

» quantitativ: vorgeschriebene Intensitat der
Anwesenheit/Teilnahme: gestraffte
Zeittaktung (240°/360-420°)

© Tagesklinik am Hansaring 4




09.07.2026

cb Tagesklinik
am Hansaring
u psychosomatik und psychomeraﬁ

Titel Die Vierzigstundenwoche fiir Patienten

Untertitel Konzept u. Praxis teilstationarer Psychotherapie

Herausgeber Heigl-Evers, Annelise [Hrsg.] ; Aupke, Marianne

Verfasserangabe hrsg. von Annelise Heigl-Evers ... Mit Beitr. von M. Aupke ...

Serientitel Psychotherapie in Klinik und Praxis ; 4

Mesh-Begriff(e) Day Care ; Psychotherapy

Schlagworter Psychotherapie ; Tagesklinik ; Aufsatzsammlung

Sprache Deutsch

Erscheinungsjahr 1986

Umfang 262 S. - lll., graph. Darst.

Verlag Verlag fur Med. Psychologie im Verl. Vandenhoeck u. Ruprecht

Erscheinungsort Gaottingen [u.a.]

Dokumenttyp Buch




09.07.2026

D, Tagesklinik
c‘ am Hansaring

| 2025 S %

Titel Geriatrische Tagesklinik: 37-Stunden-Woche fuer Patienten

Autor Wabhlers L

Quelle Arzt und Wirtschaft

Abstract Geriatrische Tagesklinik am Krankenhaus Muenchen-Neuperlach.

Schlagworter Altenversorgung ; Tagesklinik-Nachtklinik ; Geriatrie ; Rehabilitation ; An

Sprache Deutsch

Erscheinungsjahr 1997 Band 31, Heft 5, Seite(n) 57-58

Umfang Tiefe und Qualitat: instruktiv ; Umfang: einige Aspekte ; 1 Bild

Erscheinungsort Landsberg

Dokumenttyp Artikel

ISSN 0177-7068

Signatur ZB MED (Kéln): Zs.A 1180

Zs.MO 142
ZDB-ID 5028438-6
1 Adachline~  LEAHINET




09.07.2026

Psychosomatische Tagesklinik

Rahmentherapieplan (vierzigig) Stand: 02.4.2014
TMont Wittwoch Donnersta Freitag

08.30- 08.45 Einfinden und Einfinden+ Einfinden + Einfinden und 7 | | 08.30-08.45
08.45-09.00 Ankommen/ Ankommen / Einzelgespriche || 0845 - 09.00
09.00-09.15 09.00-09.15
09.15-09.30 09.15 - 09.30

30-09.45 09.30-09.45
09.45 - 10.00 09.45 - 10.00
10.00 - 10.15 || Gnippe: 10,00 - 1015
10.15-10.30 | | Gruppen- m 1 und mehr* 10.15 - 10.30
10.30 1045 “'z" 3 i m:‘uoo - 10301045
1045-11.00 | | 09451125 therspied 10.45 - 11.00
11.00-11.15 om0 11.00-11.15
1115-11.30 11.15-11.30
1130-1145 11.30-11.45
1145-12,00 11.45 - 12,00
1200-1215 12.00-12.15
12.15-12.30 12.15-12.30
12301245 12301245
12.45-13.00 12.45 - 13.00
13.00-13.5 o S 13.00-13.15
13.15-13.30 13.15-13.30
13.30-13.45 1330-13.45
1345 -14.00 13.45 - 14.00
14.00-14.15 14.00 - 14.15
14.15-14.30 14.15 - 14.30
1430-14.45 14.30- 14.45
1845 -15.00 14.45 - 15.00
1500-15.15 15.00 - 15.15
15.15-15.30 15.15 - 15.30

© Tagesklinik am Hansaring 7
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3. Ahnlichkeit mit realem Arbeitsplatz

» Einuben von angemessenem Ausgleich
zwischen privaten und beruflichen
Erfordernissen:

Zuspéatkommen, kollidierende Termine / Interessen, Kind krank

» Habituierung / positive Neuverknupfung
sensorischer Arbeitsplatz-\WWahrnehmungen

» optisch: Tageskliniken / Ganztags-Rehazentren sind oft in
Burobauten untergebracht, haben ahnliche bauliche Strukturen

> visuell-olfaktorisch: Ahnlichkeit vieler Gebaudeaspekte mit
eigenen Arbeitsplatzerfahrungen (Neonlicht, PVC-Béden,
Gewerbebauten-Ausblicke, IKEA-Ausstattungen...)

» akustisch: Stral’enlarm (statt Naturgerausche), Emissionen
benachbarter Gewerke

© Tagesklinik am Hansaring 8
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3. Ahnlichkeit mit realem Arbeitsplatz

» Habituierung sensorischer Arbeitsplatz-

Wahrnehmungen
» optisch

» visuell-olfaktorisch

» akustisch

© Tagesklinik am Hansaring 9
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3. Ahnlichkeit mit realem Arbeitsplatz

» Habituierung sensorischer Arbeitsplatz-
Wahrnehmungen

» optisch

» visuell-olfaktorisch

» akustisch Heute gilt Warnstufe 1 unseres Hitzeschutzplans
> th e rm o reze ptiv ® Wettervorhersage: Temperatur iiber 32°C (14:00) [gefiihlte Temperatur It. DWD, mind. 2 Tage in Folge]

Das bedeutet

e Wasser in allen Therapien erlaubt
(in verschlieRbaren GefaRen)

morgens vor Therapiestart:

e Samtliche Fenster zum Luften 6ffnen

* AuBenjalousien zur StraRenseite herunterfahren

© Tagesklinik am Hansaring 10
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c Tagesklinik

am Hansarin s
bl Hitzeschutzplan

Das bedeutet fiir den Therapieverlauf

Y 0 B |
© Tagesklinik am Hansaring 11
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4. Ahnlichkeit mit Arbeitsumfeld

» Habituierung / positive Neuverknupfung
sensorischer Arbeitsumfeld-
Wahrnehmungen

» Einuben der Pendeltatigkeit, Bewaltigung der rush hour
» Akzeptanz urbaner Emissionen

» Wegfall des sekundaren
Krankheitsgewinns aus hotelartiger
Unterbringung

» abends: Kihlschrank leer, Bett nicht gemacht
» Familie stellt Forderungen

© Tagesklinik am Hansaring 14
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Vorteile der Wohnortnahe
fur die berufliche Reintegration:

Nahe, einfachere Kontaktmoglichkeiten zu Arbeitgebern /
Arbeitsstellen
Soziorehabilititatives Netzwerk der Tagesklinik: personliche

Kontakte zu beruflichen Rehaeinrichtungen, Arbeitsamt,
Integrationsfachdienst

Regelmaldiger, unkomplizierter Kontakt zu Berufshelfern,
Reha Beratern

Termine vor Ort: Begehungen mit Exposition,
Eingliederungsgesprache, Betriebsbesichtigungen

Betriebsgesprache

© Tagesklinik am Hansaring 15
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Das Betriebsgesprach

« Trialog: Pat. — Therapeutin — Betriebsvertreter

» Betriebsvertreter:
Vorgesetzte, Betriebsrat, Betriebsarzt, sonstige

 freiwillig, vertraulich, zielorientiert

» Therapeutische Intention:

— Fruhzeitiges Anbahnen der angstbesetzten Berufsthematik
(Exponieren)

— Vertrauensvoller Beistand bei selbstunsicher-Uberforderten
Personlichkeitsanteilen (,Hilfs-Ich®)

— Bearbeitung / Auflockerung von interpersonalen Konflikten

Tagesklinik
am Hansaring
Psychosomatik und Psychotherapie

09.07.2026



Kooperationspartner der beruflichen Rehabilitation der Tagesklinik am Hansaring

Trager

BTZ
Berufliches

Trainingszentrum
Koin

DEKRA Akademie
Koln

VSB

Verein fir soziale
Bildung e. V.

- MaRnahme
Teamwork

Reha & Beruf

Berufsforderungs
werk Kaln

DEKRA Brihl
Tertia Bonn
Die Kette e.V.

Reha & Beruf
Bonn und Diren

Schwerpunkt

Berufliches
Training

Berufliches
Training

Berufliches
Training

Potentialanalyse
Umschulung/Qualif
izierung

Umschulung/
Berufliches
Training

Berufl. Training
Berufl. Training

Berufl. Training

Berufl. Training

Patientenorientierte Kontakte

- Berufliche Rehaberatung und

Erteilen von Informationen und Flyern erfolgt im
klinischen Rehakontext

- Anregung von Besuch der Informationsveranstaltung
und ggf. Erstgesprach sollte im Verlauf der
medizinischen Rehabilitation erfolgen

- Berufliche Rehaberatung und

Erteilen von Informationen und Flyern erfolgt im
klinischen Rehakontext

- Anregung von Besuch der Informationsveranstaltung
und ggf. Erstgesprach im Verlauf der medizinischen
Rehabilitation

- Berufliche Rehaberatung und

Erteilen von Informationen und Flyern erfolgt im
klinischen Rehakontext

- Anregung von Besuch der Informationsveranstaltung
und ggf. Erstgesprach im Verlauf der medizinischen
Rehabilitation

- Berufliche Rehaberatung und

Erteilen von Informationen und Flyern erfolgt im
klinischen Rehakontext

- Anregung von Besuch der Informationsveranstaltung
und ggf. Erstgesprach im Verlauf der medizinischen
Rehabilitation

- Berufliche Rehaberatung und

Erteilen von Informationen und Flyern erfolgt im
klinischen Rehakontext

- Anregung von Besuch der Informationsveranstaltung
und ggf. Erstgesprach im Verlauf der medizinischen
Rehabilitation

Info und Weiterleitung an Rehaberater vor Ort
Info und Weiterleitung an Rehaberater vor Ort
Info und Weiterleitung an Rehaberater vor Ort

Info und Weiterleitung an Rehaberater vor Ort

Kooperation Klinik und Tragern

- jahrlicher fachlicher Austausch im
Rahmen eines Arbeitskreises der
psychosozialen Mitarbeiter tber
Entwicklungen der Einrichtungen und
Auswirkungen auf Kooperation

- Austausch Uber Pat./Teilnehmer nach
Schweigepflichtentbindung

- fachlicher Austausch und
Kooperationstreffen nach Bedarf

- telefonischer Austausch Uber Pat. /
Teilnehmer nach
Schweigepflichtentbindung

- fachlicher Austausch und
Kooperationstreffen nach Bedarf

- telefonischer Austausch Uber Pat. /
Teilnehmer nach
Schweigepflichtentbindung

- Teilnahme an den
Informationsveranstaltungen fiir
Sozialarbeiter

- Austausch Uber Patienten nach
Schweigepflichtentbindung zur
Rehaplanung

- ggf. Austausch Uber Pat.
- ggf. Austausch Uber Pat.
- ggf. Austausch Uber Pat.

- ggf. Austausch Uber Pat.

09.07.2026



M.O.V.E. Kriterien fiir die Ganztags-Rehafahigkeit im Vorfeld

M: Mobilitat abklaren (tagliche-Pendelfahigkeit des Patienten, z.B. bei Schwindel,

Spezifische Rehafahigkeit (vor Antritt)

Sinnesbehinderungen, Angststorungen, Erschépfungszustanden)

O: Ortsnahe bestimmen (max. 45-60 Minuten Pendelzeit / Anfahrtsweg)

V: Versorgung zuhause sichergestellt? (z.B. Unterstiitzung bei eigenen

Versorgungsbedirfnissen, Entlastung bei der Betreuung von Kindern, Pflegebediirftigen,

Haustieren)

E: Energie und Belastbarkeit flir zusatzlichen Aufwand des Tagesklinik-Modus vorhanden?
(Stressbelastungsfahigkeit, Umstellungsfahigkeit im Sinne eines tagesepisodischen

Rollenwechsels; kein Uberwiegen krankmachender Faktoren zuhause)

09.07.2026



Spezifische Rehafahigkeit (nach Antritt)

S.T.A.Y. Kriterien fir die Ganztags-Rehafahigkeit im Prozess

S: Selbstandigkeit zahlt: starke Wiinsche nach Geborgenheit und Umsorgung (Regression)
sollen und kénnen in der Tagesklinik nicht erfillt werden.

T: Teamfahigkeit: In Ganztagseinrichtungen entwickelt sich verlasslich ein gutes Klima unter
den Patienten, die Verbundenheit zu den Therapeuten steht nicht so im Vordergrund.

A: Autonomie: Die tagliche Ablosung aus der Patientengemeinschaft ist ein zuverlassiges
Hilfsregulativ bei eigenen Problemen in der Nahe-Distanz-Gestaltung.

Y: Zweite Chance (s. Fingeralphabet: Q@ ~”") In Ganztags-Rehas finden sich Gberproportional
haufig Wiederkehrer; nach der ersten vollstationaren Intensivbehandlung nutzen sie nun
eine alltagsnahe und netzwerkstarkende Teilzeit-Behandlung.

09.07.2026



Praxishandbuch

in der Rehabilitation

Volker Kollner Markus Bassler (Hrsg.)

Psychosomatische Medizin

e 1.1
’

Urban & Fischer

© Tagesklinik am Hansaring
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Schnittstellen und
Versorgungsstrukturen

Tagesklinik
am Hansaring

Psychosomatik und Psychotherapie

Ganztagig ambulante vs. stationare

Rehabilitation.........

21

09.07.2026



09.07.2026

cl Tagesklinik
o am Hansaring

Spezifische Rehaunfahigkeit

e \Wunsch des Patienten nach Wohnortferne und
Vollversorgung

e Erfordernis der starken Signalgabe bei

dysfunktionalen privaten Milieus
(,6 Wochen ohne Mama*“)

e Fehlende Vertraulichkeit aufgrund herausragender

sozialer Position des Pat. in seiner Wohnumgebung
(Prominenz)




Entwicklung der

psychosomatischen Ganztags-Reha

1998 psychosomatische

Tagesklinik-Reha in Stuttgart
(PPRZ, dann Luisenklinik)

Indikationsentwicklung in der ambulanten Rehabilitation

Indikationsentwicklung
70.000

# Orthopédie  SuchUPsychosom, Herz-IKreisiaul = Neubi
60.000

50.000
40.000
30.000
20.000

10.000

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2008 2010 2011 2012

Modellprojekt zur
Rehabilitation von
psychisch Kranken

KOLN. 20 Prozent der
psychiatrischen Kranken-
hausbetten sind von Patien-
ten belegt, die vorrangig ei-
nen Reha-Bedarf haben und
von denen ein groBer Teil am-
bulant rchabiliticrt werden
konnte. Dies haben Untersu-
chungen auf der Grundlage
der , Psychiatrie-Personal-
verordnung™ ergeben.

Da bisher qualifizierte
ambulante Reha-Leistungen
weitgehend unkoordiniert er-
bracht wurden und nur teil
weise iliber die gesetzlichen
Krankenkassen finanzierbar
waren, haben deren Bundes-
verbiinde jetzt die modellhaf-
te Umsctzung eines Konzepts
zur ambulanten Rehabilitati-
on psychisch Kranker verein-
bart.

(20) Deutsches Arzteblatt 92, Heft 10, 10. Mirz 1995

09.07.2026



Entwicklung der
psychosomatischen Ganztags-Reha

1998 psychosomatische
Tagesklinik-Reha in Stuttgart |
(PPRZ, dann Luisenklinik) ‘

2004 BAR-Rahmenempfehlungen

Rahmen-
empfehlungen

zur ambulanten Rehabilitation
bei psychischen und
psychosomatischen Erkrankungen

An der Erarbeitung der Rahmenempfehlungen zur ambulanten Rehabilitation bei
psychischen und psychosomatischen Erkrankungen auf Ebene der Bundes-
arbeitsgemeinschaft flr Rehabilitation waren beteiligt

¢ Prof. Dr. Dr. Uwe Koch, Hamburg @
¢ Dr. Klaus Limbacher, Bad Dirkheim

¢ Dr. Gerhard H. Paar, Geldern BAR
¢ Prof. Dr. Heinz Riddel, Bad Kreuznach

09.07.2026



Entwicklung der
psychosomatischen Ganztags-Reha

1998

2004
2014

2015

2022

psychosomatische

Tagesklinik-Reha in Stuttgart
(PPRZ, dann Luisenklinik)

BAR-Rahmenempfehlungen

,2Bundesarbeitsgemeinschaft
Ganztagsreha in der
Psychosomatik BAGP

Vorstandsmitgliedschaft in
DGPPR (J. Metko)

Jahrestagung der DGPPR,
erstmals in einer Tagesklinik

09.07.2026



Ganztags-Rehazentren in Deutschland

Abbildung 17: Indikationen ambulanter Fachabteilungen in medizinischen Reha-Einrichtungen

Ambulante Fach- Anzahl
abteilungen

Orthopadie / 418
Rheumatologie
Psychosomatik / 65
Psychotherapie

Kardiologie 67
Neurologie 104
Abhangigkeits- 440
erkrankungen

Ubrige* 34
Summe 1.128

Fachabteilungen

* Innere Medizin, Onkologie,
Padiatrie, Pneumologie

39 % Abhangigkeitserkrankungen

—— 3% Ubrige

6 % Kardiologie

9 % Neurologie

6 % Psychosomatik / Psychotherapie
27 % Orthopadie / Rheumatologie

Quelle: Reha-QS der Deutschen Rentenversicherung, QS-Reha-Einrichtungsdatenbank, August 2025;
Reha-Bericht 2025

09.07.2026



Ganztags-Rehazentren in Deutschland

Abbildung 17: Indikationen

Ambulante Fach- Anzahl
abteilungen

Orthopadie / 418
Rheumatologie
Psychosomatik / 65
Psychotherapie

Kardiologie 67
Neurologie 104
Abhangigkeits- 440
erkrankungen

Ubrige* 34
Summe 1.128

Fachabteilungen

* Innere Medizin, Onkologie,
Padiatrie, Pneumologie

Stationare Fach-
abteilungen

Gastro-
enterologie

Innere Medizin
Kardiologie
Neurologie
Onkologie

Orthopadie /
Rheumatologie

Padiatrie
Pneumologie
Dermatologie

Psychosomatik /
Psychotherapie

Abhangigkeits-
erkrankungen

Summe
Fachabteilungen

Anzahl

67

26
168
144
142
569

135

13
312

383

2.017

1 medizinischen Reha-Einrichtungen

39 % Abhangigkeitserkrankungen

—— 3% Ubrige

6 % Kardiologie

9 % Neurologie

6 % Psychosomatik / Psychotherapie
27 % Orthopadie / Rheumatologie

enversicherung, QS-Reha-Einrichtungsdatenbank, August 2025;

09.07.2026
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Ganztags-Behandlungsfalle 2018

Tab. 4 Ambulante und stationdre Leistungen zur medizinischen Rehabilitation 2018': Krankheitsspektrum und

Behandlungsdauer
Insgesamt Muskeln/ Herz/ Stoff- Neu- Psychische Sucht*** Neurologie Sonstige
(inkl. sonst. Skelett/ Kreislauf* wechsel/  bildun- Erkran- Diagno-
Leistungen) Binde- Verdauung gen* kungen** sen
gewebe
Ambulant
Frauen 68.928 49.124 1.759 72 1.565 6.208 2.485 3.025 2.019
Behandlungs-
tage**** 20,1 171 16,6 16,9 16,5 32,3 51,4 21,6 -
Méanner 88.568 57.450 7.967 122 2.089 4.442 5.667 4.466 3.327
Behandlungs-
tage**** 20,2 171 16,6 16,6 16,1 10650 45,1 21,6 -
Stationar
Frauen 427.743 159.260 16.406 12.303 83.101 94.189 7177 21.237 28.106
Pflegetage**** 279 23,6 24,0 24,5 22,5 36,9 86,5 29,9 -
Manner 405.193 139.131 50.805 16.629 63.709 54.061 21.601 26.885 27.385

Pflegetage**** 28,9 23,4 233 23,1 22,2 377 85,4 29,5 -

Fehlende

Diagno-
senttttt

2.671

3.038

5.964

4.987
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Bedarf an Ganztags-Reha

Modellprojekt zur Psych. Krankenhausbehandlungen 2024

Rehabilitation von

psychisch Kranken Gesamt 851985
KOLN. 20 Prozent der Allgemeinpsychiatrie 705424

psychiatrischen Kranken- Psychosomatik 76388

hausbetten sind von Patien-

ten belegt, die vorrangig ei- Sucht (11,3%) 96274

nen Reha-Bedarf haben und

von denen ein grober Teil am- 100% Psych. Erkrankung Erwachsene 686038

bulant rehabilitiert  werden 20% Psych. Erkrankung Erwachsene 137208

konnte. Dies haben Untersu-

chungen auf der Grundlage

der ,Psychiatrie-Personal-

verordnung™ ergeben. Psychische !
Da bisher qualifizierte

ambulante Reha-Leistungen Erkran-

weitgehend unkoordiniert er- kungen**

bracht wurden und nur teil

weise iiber die gesetzlichen

Krankenkassen finanzierbar

waren, haben deren Bundes- 7.76% 10650
verbinde jetzt die modellhaf- ’

te Umsctzung emnes Konzepts

zur ambulanten Rehabilitati-

on psychisch Kranker verein-

bart.
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Reha-Qualitatssicherung
der Deutschen Rentenversicherung

Struktur der Rehabilitand*innen

Bericht 2025

Bericht zur Reha-Qualitdtssicherung
Rehabilitation im Jahr 2024

Psychosomatische Tagesklinik Psy TK GmbH Abteilung
Psychosomatik

DRV Bund

Kontakt mit dem Dezernat 0430 - Reha-Q und Statistik
der Deutschen Rentenversicherung Bund

Postkorb fur Anfragen zum QS-Bericht: qs-berichte-anfragen@drv-bund.de
Telefon: (030) 865-32219

Reha-Qualitatssicherung
der Deutschen Rentenversicherung

flache J

Struktur der Rehabilitand*innen

Bericht 2025

Bericht zur Reha-Qualitatssicherung
Rehabilitation im Jahr 2024

Psychosomatische Tagesklinik Psy TK GmbH Abt.
Psychosomatik MBOR

vy

Ihr
DRV Bund

Kontakt mit dem Dezernat 0430 - Reha-Q 0, i und Statistik
der Deutschen Rentenversicherung Bund

Postkorb fiir Anfragen zum QS-Bericht: qs-berichte-anfragen@drv-bund.de
Telefon: (030) 865-32219

© Tagesklinik am Hansaring
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Belastende Realwelt:

Verzerrte, absolute, statische
Wahrnehmungen negativer Aspekte
(verfolgender Chef,

mobbende Kollegen,
krankmachende Arbeitsumstande)

© Tagesklinik am Hansaring 31




Belastende Realwelt:

Verzerrte, absolute, statische
Wahrnehmungen negativer Aspekte
(verfolgender Chef,

mobbende Kollegen,
krankmachende Arbeitsumstande)

[ S/ e
© Tagesklinik am Hansaring 32
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Reha-Qualitdtssicherung
der Deutschen Rentenversicherung

Soziodemographie

- Bericht zur Reha-Qualitatssicherung
- Rehabilitation im Jahr 2024

- Psychosomatische Tagesklinik Psy TK GmbH Abt.
Psychosomatik MBOR

Telefon: (030) 865-32219

nfragen@drv-bund.de

Parameter | Tagesklinik | Vergleichs-
[MBOR-Pat.] [%] gruppe [%]
Alter 49,2 52,1

Verheiratet 50 64

Getrennt 13 14

Ledig . 19
Deutsche

Staatsang. 88 3
Manner-

Anteil 33 36
18-29 Jahre 4 3
30-39 Jahre 25 10
40-49 Jahre 13 18
50-59 Jahre 13 26

60 + Jahre 13 26

09.07.2026



Parameter | Tagesklinik | Vergleichs-
[MBOR-Pat.] [%] gruppe [%]
Alter 49,2 52,1

Verheiratet 50 64

Getrennt 13 14

Ledig . 19
Deutsche

Staatsang. 88 3
Manner-

Anteil 33 36
18-29 Jahre 4 3
30-39 Jahre 25 10
40-49 Jahre 13 18
50-59 Jahre 13 26

60 + Jahre 13 26

35
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Negatives LV Tagesklinik | Vergleichs-
[MBOR-Pat.] [%] gruppe [%]
Psychomentale
51
Funktionen .
Bewegungs-
30
Faktoren .
Kardio-pulmonale
5
Faktoren .
Gefahrdungs- 0 16
Faktoren
Sonstige Faktoren . 6

36
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Rehabilitation.

Ganztdgig ambulante- vs. stationdre psychosomatische

Ein Vergleich von Patientenmerkmalen und Behandlungseffekten

Day-care vs. Inpatient Psychosomatic Rehabilitation.
Distinguishing Attributes of Patients and Effectiveness of Treatment in Comparison

Autoren Sophia Oelmann’, Michael Licht’, Markus Bassler’, Franz Petermann’, Axel Kobelt' "

Institute ! Abteilung IV, Deutsche Rentenversicherung Braunschweig-Hannover
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Ergebnis: Patienten der ganztdgig ambulanten
Rehabilitation waren im Gegensatz zu Patienten
der stationdren Rehabilitation bei der Aufnah-
me belasteter. Sie zeigten hohere Symptom-
beschwerden, hohere AU-Zeiten und eine héhere
Wahrscheinlichkeiten fiir berufliche Problemla-
gen. Zudem hatten sie hdufiger einen Migra-

ganztagig ambulante Patienten in ihrem aktuellen Beruf insge-
samt weniger motiviert zu sein schienen.

In unserer Studie konnten frithere Befunde, dass ganztdgig am-
bulant rehabilitierte Patienten eine erhohte Symptomauspra-
gung aufweisen, bestdtigt werden [21]. Es ldsst sich nur speku-
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Insgesamt kann die ganztdgig ambulante Rehabilitation mit der
stationdren Rehabilitation in ihrem Behandlungserfolg als min-
destens gleichrangig angesehen werden. Beide Rehabilitations-
formen erweisen sich als erfolgreich und konnten somatoforme
und psychische Beschwerden lindern, das psychische Wohl-
befinden erhéhen und die Gefahrdung einer subjektiven Prognose
der Erwerbstatigkeit reduzieren. Lediglich die Arbeitsmotivation
konnte nicht gesteigert werden, es bleibt unklar, ob dies als ein
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Fragebogen vor Aufnahme

Sehr geehrter Herr Dikbasan,

dieser Fragebogen enthalt 2 Teile, Organisatorisches und Soziale Daten. Beide Teile bitten wir Sie
sorgfaltig auszuflien und rasch zurlick zu senden. Das hilft uns sehr, die nachsten Schritte ohne

Verzégerungen einzuleiten. Vielen Dank.

A ORGANISATORISCHES

Persdnliche Daten;
(bitte evtl. verbessem)

Telefon (Handy):

E-Mail-Adresso:

Mit welchem Verkehrsmittel wolien Sie hierher

pendein? nesae Frow | Auko

Konnen Sie taglich ohne Hilfe anderer in die Kiinik

Jouen? AR\ \\(\‘
Ist die Versorgung von Kindem oder
pflegebedirftigen Angehorigen in der Tagesklinik-
Zeit gewahrisistet? 12

Wenn Sie Haustiere haben, wie st
deren Betreuung gesichen?

Gibt es Schwierigkedten in der Verstandigung auf

s
Lolinee

Elnschrankungen in folgenden Bereichen: . (o]

Haben Sie schwerwlegende «orperliche Nein | sehen [ Hocenﬁ
Gehen ] Korpergewicht Gber 130 ka [

\Wer hat Sie beim Ausfullen dieses Fragebogens

(VS S |;,’§'_;"/ T‘ML
o

unterstitzt? o Oe. Fraun Q‘u\k\eﬁ;o%'ﬂ_c\}r
Glbtesind:\'t_;equ’mmm 06 'ﬁlk\ \

{2.B.: Umzug, Operationen, Prifungen. .) 0%"‘0(}(1 \«&.\M«\ t\-f'"’ln
Kénnten Sie ggf. als Nachriicker innerhalb wenige ANO- /‘«czf-f”'“‘"jﬁ”f)
Tage zur Aufnahme kommen? e du'c Tetmine niCE 2ane. “

BV e i
Wer hat die gepiante Behandiung At P\ Kranken- | Rentenver? Agentur fur
beiumdmemlanomm? { D ‘"“"”D""“ .

Sonstige:

——
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Rentenversicherung
Rehabilitationssport 17% 10%
Stufenweise Wiedereingliederung 4% 6%
Reha-Nachsorge 46% 25%
Funktionstraining - 0%
Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben prifen 63% 11%
Patient*innen
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» MBOR to go«

= primare Arbeitsplatz-Sozialisation
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Arbeitsplatznahe
— alltagliche Bezuge: aus den Augen, nicht aus dem Sinn
— typische Grenzkonflikte Arbeit/Privates
— Stigmatisierungsangste

arbeitsahnliche Zeitstrukturierung

— Nine to five
— 5 Tage-Woche
— straffe Zeittaktung (2407/360-420)

Arbeitsplatzahnlichkeit
— bauliche Strukturen
— sensorische Eindrucke

Arbeitsumfeldahnlichkeit

— Pendelwege
— urbane Emissionen
— Wegfall des sekundaren Krankheitsgewinns im Privaten

MBOR
to go
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Kunstlerische Therapie (F68, F69, F70)

F5 224  99% 33 19,0 3,7 211 88.883| 67% 1,2 6,5 1,5 7.8
G Psychotherapie 227| 100% 54 30,4 48 2.0 | 132.822| 100% 45 23,2 438 249
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* Kriterium fur Ganztags-Zuweisung:
Patient*innen-Wille

* Vorteil 1:
Lebens- und Berufsnahe (MBOR to go)

* Vorteil 2:
Versorgungsketten (LTA, Nachsorge)

 Fachliche und Prozess-Qualitat:
keine signifikanten Unterschiede zur
stationaren Reha
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