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Das Ziel des Rehabilitationswissenschaftlichen Forschungsverbundes Freiburg e.V. (RFV Freiburg) ist
es, die Rehabilitation und Rehabilitationsforschung weiterzuentwickeln und den Transfer von wissenschaftli-
chen Befunden in die Praxis zu fordern. Dazu werden Aktivitdten auf verschiedenen Ebenen durchgefiihrt:
Die Kommunikation wichtiger rehabilitationswissenschaftlicher Informationen zur Verbreitung aktueller wis-
senschaftlicher Erkenntnisse und praxisrelevanter Konzepte sowie die Unterstiitzung von Leistungstragern
und Rehabilitationseinrichtungen bei rehabilitationswissenschaftlichen Fragestellungen und bei rehabilitati-
onswissenschaftlichen Forschungsprojekten.

Um diesen Zielen gerecht zu werden, ist es von hoher Bedeutung, die Forschungsbedarfe, die Rehabilitati-
onseinrichtungen sehen, sowie die Mdglichkeiten und Ressourcen der Mitwirkung seitens der klinischen Ko-
operationspartner zu kennen. Vor diesem Hintergrund hat der RFV Freiburg Anfang 2023 das Projekt REHA-
KNOWS (Rehabilitation facilities' research needs and knowledge transfer in Southwest Germany) gestartet
(vgl. auch die Projektbeschreibung auf Seite 6 dieses Newsletters). Die Kernfrage lautet dabei: Welche For-
schungserfahrungen, Forschungsbedarfe und Wissenstransferstrategien haben Praktiker*innen aus Einrich-
tungen der medizinischen Rehabilitation? Aktuell werden die Daten ausgewertet. Die Ergebnisse sollen 2024
auf einem rehabilitationswissenschaftlichen Kongress und in einer Fachzeitschrift publiziert werden; eine
Kurzzusammenfassung ist fir den nachsten Newsletter des RFV geplant. Die Resultate sollen uns auch
helfen, die Beratungs- und Unterstitzungsangebote der Geschaftsstelle und des Methodenzentrums des
RFV Freiburg praxisorientierter zu gestalten. Rehabilitationseinrichtungen kénnen sich gerne bei unseren
Ansprechpartner*innen (s. Seite 16) melden, wenn sie eine Studie planen oder die Machbarkeit eines For-
schungsprojekts diskutieren méchten.

Das diesjahrige Reha-Update zum Thema Psychoonkologie in der Rehabilitation findet online am Freitag,
20. Oktober 2023 von 14.30 bis 16.30 Uhr statt.

Die Referent*innen mit ihren Themen werden sein: Dr. Jirgen M. Giesler (Universitatsklinikum Freiburg):
Ergebnisse psychoonkologischer Forschung zur Rehabilitation, Dr. Norbert Schaffeler (Universitat Tibin-
gen): Psychoonkologische Belastungserfassung und sektorenibergreifende Steuerung von Behandlungs-
pfaden von Diagnose bis Nachsorge, Martina Jungmann (Hamm Klinik Nahetal Bad Kreuznach): Klinische
Sicht auf die Psychoonkologie in der Rehabilitation, Dr. Thomas Schulte (Klinik Bad Oexen): Weiterentwick-
lungsbedarf in der Psychoonkologie in der Rehabilitation, Gunthard Kissinger (Selbsthilfenetzwerk): Psycho-
onkologische Nachsorge der Rehabilitation durch Selbsthilfegruppen.
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Forderung: Spitzenverband der Gesetzlichen Krankenversicherungen und Deutsche Rentenversicherung Bund
Kooperationspartner der SEVERA: PH Freiburg (Gesamtprojektleitung), aQua-Institut fiir angewandte Qualitats-
forderung und Forschung im Gesundheitswesen GmbH

Projektlaufzeit: 01.03.2023—- 30.11.2023

Projektleitung in der SEVERA: Prof. Dr. Erik Farin-Glattacker

Hintergrund

Externe Qualitatssicherung (QS) in der medizinischen Rehabilitation soll Verbesserungspotenziale der Ein-
richtungen aufdecken sowie Wunsch- und Wahlrecht der Versicherten und wirtschaftliche Mittelverwendung
unterstitzen. DRV und GKV haben eigene Systeme zur QS entwickelt, die Unterschiede, aber auch Gemein-
samkeiten aufweisen. Das Hauptbelegerprinzip® entscheidet, welches QS-Verfahren fir die Einrichtung gilt.
Mit dem ,Gesetz zur Verbesserung der Transparenz in der Alterssicherung und der Rehabilitation sowie zur
Modernisierung der Sozialversicherungswahlen® (kurz: Gesetz Digitale Rententbersicht) ist die DRV ver-
pflichtet, die Auswahl einer geeigneten Rehabilitationseinrichtung fir Versicherte bis zum 01. Juli 2023 neu
zu gestalten. Auch in der GKV soll das Wunsch- und Wahlrecht der Versicherten gestérkt werden: mit dem
im Juni 2021 in Kraft getretenen Gesetz zur Weiterentwicklung der Gesundheitsversorgung (GVWG) und der
Erganzung 8§ 137d SGB V ist sie gehalten, die QS-Ergebnisse aus dem QS-Reha®-Verfahren fur Versicherte
anschaulich, verstandlich und einrichtungsvergleichend aufzubereiten und diese im Internet zu veroffentli-
chen. Beide Trager sind also angehalten, die Ergebnisse des QS-Verfahrens fur die Versicherten verstand-
lich zu veréffentlichen (Public Reporting).

Vor dem Hintergrund der qualitéatsorientierten Einrichtungsauswahl und auch des Public Reporting ist zu
Uberprifen, an welchen Stellen in den beiden QS-Systemen eine Harmonisierung maglich bzw. eine fachlich-
inhaltliche Koexistenz der beiden Verfahren gerechtfertigt ist.

Zielsetzung

Ziele des Projekts sind (1) eine umfassende und aktuelle Bestandsaufnahme der QS-Systeme der GKV und
DRV in der medizinischen Rehabilitation, (2) die vergleichende und detaillierte Analyse der beiden QS-Sys-
teme und (3) die Ableitung von Handlungsempfehlungen zur Harmonisierung der Systeme bzw. fir eine
fachlich-inhaltlich begrindete Koexistenz beider Systeme.

Methodik

Im ersten Schritt wird zur strukturierten Erfassung und Beschreibung der aktuellen Methodik und Systematik
beider QS-Systeme ein Kriterienraster erstellt. Als Datengrundlage dienen wissenschaftliche Literatur, An-
gaben von Internetseiten (v.a. Methodenhandbuch bei QS-Reha®, Broschiren und Publikationen der DRV-
Bund Internetseite) und so genannte ,Graue Literatur®. Anhand des systematisch befullten Kriterienrasters
erfolgt eine Beurteilung der Unterschiede und Gemeinsamkeiten in einem Konsensusprozess. Vor- und
Nachteile der Spezifika beider QS-Systeme werden im Rahmen von Experten-Interviews analysiert. Im Rah-
men einer Analyse der Vergleichbarkeit beider QS-Systeme erfolgt der Vergleich patientenseitiger Merkmale
mit Einfluss auf Qualitatsindikatoren nach Indikationsbereichen sowie ein empirisch gepriftes Vorgehen zur

! Hauptbelegerprinzip: Bei der Zuordnung einer Fachabteilung zu einem QS-Verfahren sind die jeweils quantitativ rele-
vanten Anteile aller Rehabilitationstrager zu betrachten, ein angemessenes Vorgehen soll auf belastbaren Daten zur
Belegung aus etwa drei Jahren basieren [6].
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Uberprifung der Ubertragbarkeit des Adjustierungsmodells eines QS-Verfahrens auf das jeweils andere QS-
Verfahren. Die Ergebnisse flie3en abschlieRend in einen Abschlussbericht ein, der zudem Handlungsemp-
fehlungen enthalten wird.

Projektphasen im Uberblick

AP 1: Strukturierte Erfassung und Beschreibung der aktuellen Methodik und AP 3b: Analyse der

Systematik beider QS-Systeme Vergleichbarkeit beider
= Erstellen und systematisches Fiillen eines Kriterienrasters QS-Systeme
- Verdichtete, tabellarische Beschreibung der beiden QS-Systeme anhand eines + Vergleich patientenseitiger
Kriterienrasters Merkmale mit Einfluss auf
¥ Qualitatsindikatoren nach

Indikationsbereichen
Berechnung eines
Adjustierungsmodell der DRV
mit Daten aus QS-Reha® und
Vergleich der Modellschatzer

AP 2: Gemeinsamkeiten und Unterschiede der beiden QS-Systeme
+ Beurteilung der Unterschiede und Gemeinsamkeiten in einem Konsensprozess
- Ausdifferenzierte Synopse der beiden QS-Systeme in einer Tabelle unter Beriicksichtigung
der Rahmenbedingungen sowie methodischer und inhaltlicher Merkmale

- Vorgehen zur Uberpriifung der
AP 3a: Analyse der Vor- und Nachteile der Spezifika beider QS-Systeme Ubertragbarkeit von
= Qualitative Experten-Befragung im Rahmen eines Workshops Adjustierungsmodellen

- Ergénzte Tabelle aus AP 2 mit Vor- und Nachteilen und Bezug zu qualitatsorientierter der beiden Verfahren
Einrichtungsauswahl und Public Reporting (QS-Reha® 4= DRV-QS)

L AP 4: Erarbeitung von Handlungsempfehlungen |
« Skizzierung, Vorstellung und Diskussion von kurz-, mittel- und langfristigen Handlungsempfehlungen

= Abschlussbericht inkl. eines Katalogs von Handlungsempfehlungen

Aktueller Projektstand

Das Projekt startete im Marz 2023 mit einem gemeinsamen Kick-Off-Meeting aller Beteiligten. Im Kick-Off-
Meeting wurden zunéchst die verschiedenen Arbeitspakete mit der Auftraggeberin besprochen. Der nachste
Schritt lag in der Erstellung eines Kriterienrasters, anhand dessen die beiden QS-Systeme befiillt und einan-
der gegenibergestellt wurden. Aktuell startet das Arbeitspaket (AP) 2 mit der Analyse Uber Gemeinsamkei-
ten und Unterscheide der beiden QS-Systeme (Stand Mai 2023).
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Projekt in der SEVERA mit dem Rehabilitationswissenschaftlichen Forschungsverbund Freiburg e.V.
Projektlaufzeit: Januar bis Juni 2023

Projektleitung: Urs Fichtner, Nicole Wimmesberger

Kontakt: urs.fichtner@uniklinik-freiburg.de, nicole.wimmesberger@uniklinik-freiburg.de

Hintergrund

Evidenzbasierte Medizin (EBM) beschreibt die gewissenhafte, explizite und umsichtige Nutzung der aktuell
besten Erkenntnisse bei Entscheidungen Uber die Versorgung von Patient*innen. Entscheidend fir die
Umsetzung von EBM ist ein gelungener Transfer von Evidenz in die Praxis [1]. Wissenstransfer umfasst die
Verbreitung, Kommunikation und Umsetzung von Wissen, bezieht also sowohl die Produzent*innen von
Wissenschaftsergebnissen, als auch deren Rezipienten mit ein [2]. Studien weisen auf eine Liicke zwischen
Wissen und Praxis (knowledge-to-praxis gap) hin [3,4]. Diese Lucke resultiert nicht nur aus einem
eingeschrankten Wissenstransfer, sondern auch aus einer eingeschrankten Anwendbarkeit von
Forschungsergebnissen. Die Barrieren im Wissenstransfer liegen héufig in der Kommunikation, in der
mangelnden Unterstitzung durch Vorgesetzte, in fehlenden Zielen und in den Organisationsstrukturen
begriindet [5, 6]. Auch individuelle Faktoren, wie die Einstellung gegentiber dem Nutzen von Forschung fir
die Praxis sowie motivationale Aspekte spielen eine Rolle fir gelungenen Wissenstransfer [7]. Um die
Anwendung von EBM in der Praxis zu fordern, sollten Praktiker*innen im Sinne einer partizipativen
Gesundheitsforschung von Beginn an in den Forschungsprozess einbezogen werden. Die Integration der
Expertise von Praktiker*innen dient Wissenschaftler*innen fir zielgerichtete Forschungsaktivitaten und
fordert die Akzeptanz und Anwendung von EBM bei Praktiker*innen.

Das Projekt REHA-KNOWS (Rehabilitation facilities' research needs and knowledge transfer in Southwest
Germany) widmet sich diesem Thema mit einem exploratorischen Ansatz und wird vom
Rehabilitationswissenschaftlichen Forschungsverbund Freiburg e.V. an der SEVERA durchgefihrt.

Zielsetzung

Im Rahmen des Projektes REHA-KNOWS werden aktuelle Forschungsaktivitdten und -bedarfe von Rehabi-
litationseinrichtungen erfasst und ein Uberblick tiber implementierte Wissenstransferstrategien, deren Poten-
Ziale und Barrieren gewonnen. AuRerdem erfolgt eine Erfassung der Einstellungen von Praxisverteter*innen
gegenuber der Versorgungsforschung. Ziel des Projektes ist, neben einer besseren Vernetzung von rehabi-
litationswissenschaftlicher Forschung und Praxis, eine systematische und aussagekraftige Bestandsauf-
nahme der Wissenstransferpraxis in Baden-Wirttemberg und im Saarland. Thematisch gliedert sich das Pro-
jekt in zwei Fragestellungen:

Fragestellung 1: Welche Forschungserfahrungen, Forschungsbedarfe und Wissenstransferstrategien haben
Praktiker*innen aus Einrichtungen der medizinischen Rehabilitation?

Fragestellung 2: Wie ist die Wahrnehmung hinsichtlich (Versorgungs-)Forschung und Nutzen von Prakti-
ker*innen aus Einrichtungen der medizinischen Rehabilitation und welche Barrieren gibt es?

Methodisches Vorgehen

Fur die Querschnittserhebung wurde ein standardisierter Online-Fragebogen entwickelt, der zwischen Mérz
und Mai 2023 an Mitarbeiter*innen von 206 Rehabilitationseinrichtungen in Baden-Wirttemberg und dem
Saarland verschickt wurde. Zielgruppe waren Vertreter*sinnen aus Einrichtungen der medizinischen Rehabi-
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litation. Bei der Generierung der Liste der E-Mail-Adressen, die von der Bundesarbeitsgemeinschaft fir Re-
habilitation (BAR Liste) stammen, wurde darauf geachtet, dass die Vertreter*innen der Einrichtungen jeweils
zur Halfte aus dem medizinischen Bereich (z.B. Therapeut*innen, Arzt*innen) bzw. aus dem Klinikmanage-
ment mit und ohne Leitungsfunktion stammen. Der Fragebogen umfasste 13 geschlossene und vier offene
Fragen zur teinehmenden Person, zur Einrichtung, zu aktuellen und vergangenen Forschungsaktivitéten,
zum wahrgenommenen Forschungsbedarf sowie zu Strategien des Wissenstransfers. Zusatzlich wurde ein
Instrument zur Messung der Einstellung zur Forschung und deren Nutzen flr die Praxis entwickelt und ein-
gesetzt. Die Auswertung der Daten erfolgte deskriptiv unter Einbeziehung von Lage- und Verteilungspara-
metern. Zur Ermittlung der Faktorenstruktur des entwickelten Messinstruments wurde eine explorative Fak-
torenanalyse durchgefuihrt. Die offenen Fragen wurden in Anlehnung an Kuckartz [8] inhaltsanalytisch aus-
gewertet.

Aktueller Projektstand

Die Datenerhebung ist abgeschlossen und das Projekt befindet sich in der Auswertungsphase. Die Ergeb-
nisse sollen auf Fachtagungen prasentiert und in deutschsprachigen Fachzeitschriften veroffentlicht werden.
Daruber hinaus ist die Veroffentlichung der Daten in anonymisierter Form im Datenrepositorium ZENODO
zur Nachnutzung geplant. Ein Update erfolgt im Newsletter Dezember 2023.
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Forschungsvorhaben der Gesellschaft fir Qualitat im Gesundheitswesen (GfQG), Karlsruhe.
Kooperationspartner: Charité Universitatsmedizin Berlin, Forschungsgruppe Psychosomatische Rehabilitation,
Rehazentrum Seehof der DRV Bund, Prof. Dr. Volker Kéllner, Alexa Kupferschmitt

Projektlaufzeit: 01.05.2023 — 31.10.2023

Projektleitung: Dr. Jirgen Schmidt ( ), Rudiger Nubling, Dr. Udo Kaiser (Gesellschaft fir Qua-
litat im Gesundheitswesen — GfQG, Karlsruhe ( )

Hintergrund

Rehabilitandenzufriedenheit und Behandlungserfolg sind wesentliche Bestandteile der Ergebnisqualitit von
Reha-MalRnahmen. Messungen der Patientenzufriedenheit und der erlebten Verdnderungen liefern im Sinne
von PROs Informationen tber wichtige Teilaspekte der Ergebnisqualitat. Beide Ergebnismalie sind deshalb
auch im Qualitatssicherungsprogramm der DRV — siehe den Programmpunkt Rehabilitandenbefragung —
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fest verankert. Rehabilitandenzufriedenheit ist in der Rehabilitation ein Konstrukt, das die Zufriedenheit von

Rehabilitanden mit den in Anspruch genommenen Reha-Leistungen beschreibt. Hierbei umfasst der Begriff
.Leistungen® in gewisser Hinsicht alles, was ein Rehabilitand wahrend seines Aufenthalts in einer Rehaklinik
wahrnimmt und mit denen er zufrieden oder unzufrieden ist. Dies impliziert insbesondere drei Bereiche: Me-
dizinische Leistungen, pflegerische Leistungen und ,Hotel“-Leistungen. Einflussfaktoren auf die Rehabilitan-
denzufriedenheit wurden in den letzten 25 Jahren wiederholt auch im Bereich der psychosomatischen Re-
habilitation untersucht. Wesentliches Ergebnis einer Untersuchung von Schmidt et al. (1999) mit N = 704
Psychosomatik-Patienten war, dass die durch die ZUF-8-Skala (Schmidt et al., 1989) gemessene Rehabili-
tandenzufriedenheit weniger durch sogenannte ,Hotel- oder Serviceleistungen®, sondern fundamental von
der subjektiv erlebten psychosomatisch/psychotherapeutischen Versorgung in der Rehaklinik beeinflusst
wird. Zu einer ahnlichen Schlussfolgerung kam auch eine Untersuchung von Nibling et al. (2009) beziiglich
des Ergebniskriteriums ,Veranderung des Gesundheitszustands®. In dieser Studie mit N = 8378 Psychoso-
matik-Patienten konnte gezeigt werden, dass die Einschatzung des Ergebnismalies sowie auch die Bewer-
tung der Reha-MalRnahme insgesamt deutlich starker von den Behandlungsmerkmalen sowie der Vorberei-
tung der Nachsorge als von ,Hotelparametern® abhing. Die Frage nach den Einflussfaktoren bzw. ,Stell-
schrauben® der Ergebniskriterien ,Patientenzufriedenheit” und ,Behandlungserfolg® ist angesichts der zuneh-
menden Bedeutung von Qualitat insbesondere im Rahmen des neuen Belegungsverfahrens in der Rehabili-
tation (beginnend im Sommer 2023; vgl. DRV, 2023) aktueller denn je. Vor diesem Hintergrund wird es flr
Reha-Einrichtungen zunehmend auch wirtschaftlich notwendig, Uber Informationen tber die Auspragung re-
levanter Einflussfaktoren zu verfigen, damit im Rahmen des Qualitdtsmanagements méglichst zeitnah ge-
eignete Verbesserungsmalnahmen eingeleitet werden kénnen.

Zielsetzung

Angesichts der wachsenden Herausforderung fir Rehakliniken und deren Trager, bei MaRnahmen der Qua-
litatssicherung und -verbesserung auf die ,richtigen Karten zu setzen®, erscheint es - nicht zuletzt aus wirt-
schaftlichen Griinden — geraten, den relativen Stellenwert bzw. die ,Wichtigkeit* von medizinisch-psychothe-
rapeutischen (z. B. psychotherapeutische und arztliche Betreuung) und von ,Hotelfaktoren® (z. B. Unterbrin-
gung, Komfort, Verpflegung in der Klinik) anhand von Daten aus Routine-Befragungen genauer zu untersu-
chen. Hierbei sollen insbesondere folgende Fragen beantwortet werden:

° Wie korrelieren potenzielle Einflussgréfien (Pradiktoren) mit den Ergebniskriterien (PROs) ,Pati-
entenzufriedenheit (ZUF-8) und ,Erfolg“ (Outcomeskala BESS)?

° Welchen relativen Stellenwert haben medizinische, psychotherapeutische, pflegerische, organi-
satorische und ,Hotel-Leistungen?*

. In welchem Male zeigen sich diesbeziiglich im Zeitverlauf von 5 Jahren ,stabile“ oder eher ,in-

stabile“ Befunde?

Methodik

Analysiert werden Daten aus multizentrischen kontinuierlichen Routine-Rehabilitandenbefragungen (Mes-
sungen vor Entlassung), die im Zeitraum 2018 — 2022 in maximal 22 verschiedenen psychosomatischen
Kliniken bzw. Fachabteilungen durchgeflihrt wurden. Insgesamt liegen fir diesen Zeitraum Angaben von
Uber 50.000 stationar behandelten Patient*innen vor. Die Daten wurden in den beteiligten Kliniken/Fachab-
teilungen mit einem inhaltlich weitgehend identischen 8-seitigen Scanner-lesbaren Fragebogen erhoben
(NUbling, Kaiser & Schmidt, 2018). Die in den Fachabteilungen verwendeten Fragebtgen umfassen 120 —
130 Items, die zu insgesamt 20 Skalen bzw. Kennwerten (z.B. Arztliche Betreuung, Organisation, Unterbrin-
gung) verrechnet werden. Der Standard-Fragebogen besteht Grof3teils aus einem fir alle Fachabteilungen
identischen generischen Tell, einige Leistungsbereiche umfassen in Abhangigkeit vom konkreten Angebot
der Fachabteilung zum Teil unterschiedliche Facetten. Die urspringliche Entwicklung des (internen) Frage-
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bogens erfolgte im Zeitraum 2005 — 2008 gemeinsam mit Werner Miller-Fahrnow auf Grundlage der exter-

nen Rehabilitandenbefragung der DRV. Beide Instrumente Uberschneiden sich deshalb in hohem Maf3. An-
passungen wurden v.a. hinsichtlich des Befragungszeitpunktes (Entlassung statt Nachbefragung) sowie
auch bzgl. einiger Inhalte vorgenommen. So wurden z.B. die Skalen ZUF-8 (Schmidt et al. 1989) und BESS
(Schmidt et al., 2018) in die Befragung einbezogen. Die Bearbeitungszeit fir die Patient*innen betragt ca.
10-15 Minuten. Zur Untersuchung der Fragestellungen sollen insbesondere verschiedene Methoden der mul-
tiplen Regression herangezogen werden (z. B. schrittweise und hierarchische Regressionsanalysen).

Aktueller Projektstand

Das Projekt ist planméafig im Mai 2023 gestartet. Im bisherigen Projektzeitraum lagen die Arbeitsschwer-
punkte in der Aufbereitung des vorhandenen Datenmaterials und in der Vorbereitung der Analysen. Die we-
sentlichen Datenanalysen finden im Zeitraum Mitte Mai bis Ende Juni 2023 statt. Die Ergebnisse sollen bis
Ende September bei einer Reha-Fachzeitschrift zur Publikation eingereicht werden.

Literatur
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Erwartungen an die Behandlung sind in der Forschung seit langem als wichtige patient*innenseitige Faktoren
dokumentiert, so z.B. im Kontext der sog. ,Placebo-Forschung®. Insbesondere im Hinblick auf die medika-
mentdse Behandlung hat sich gezeigt, dass medikamentenbezogene Erwartungen von Patient*innen wie
z.B. die Angst vor Nebenwirkungen oder der erwartete Nutzen mit einer Vielzahl von Behandlungs-Ergeb-
nissen zusammenhangen. Zum Beispiel kdnnen solche Erwartungen Einfluss darauf haben, ob die Pati-
ent*innen die Medikamente Uiberhaupt wie empfohlen einnehmen (Adharenz) und ob die Medikamente dem-
zufolge ihre intendierte Wirkung entfalten kénnen.

Erwartungen oder — etwas breiter gefasst — subjektive Vorstellungen von Patient*innen von ihrer Behandlung
(die sog. ,subjektiven Konzepte“) gegenuber nicht-medikamentésen Behandlungsformen sind hingegen ins-
gesamt weniger gut untersucht. Nicht-medikamentdse Behandlungen wie z.B. die medizinische Rehabilita-
tion spielen jedoch vor allem im Kontext chronischer Krankheiten eine zentrale Rolle. Vor diesem Hintergrund
beschéaftigen wir uns in unserer Arbeitsgruppe inzwischen seit mehreren Jahren mit dem sog. ,reha-bezoge-
nen Behandlungskonzept von Rehabilitand*innen, d.h. mit deren subjektiven Vorstellungen Uber die Reha-
bilitation.
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In 2022 und 2023 sind einige internationale Publikationen erschienen, die sich schwerpunktm&fRig mit den

rehabilitand*innenseitigen Vorstellungen zur Rehabilitation im Kontext der psychosomatischen Rehabilitation
bzw. im Kontext der Kinder-Jugend-Rehabilitation befassen. Also z.B. mit Fragen wie: Welche Ergebnisse
erwarten die Rehabilitand*innen von der Rehabilitation? Welche Vorstellungen haben sie tiber den Reha-
Prozess? Mit welchen Geflhlen starten sie in die Rehabilitation? Auf der Basis der Analyse der subjektiven
Vorstellungen der Rehabilitand*innen, die u.a. Uber Interviews ermittelt wurden, wurden zwei indikations-
bzw. zielgruppenspezifische Fragebdgen entwickelt und psychometrisch getestet. Mit diesen Fragebdgen
konnen die subjektiven Vorstellungen von Rehabilitand*innen in der Psychosomatik bzw. in der Kinder-Ju-
gend-Rehabilitation erhoben werden. Dariiber hinaus wurde untersucht, inwiefern die subjektiven Konzepte
der Rehabilitand*innen mit verschiedenen Ergebnisgrof3en wie z.B. der Zufriedenheit der Rehabilitand*innen
mit der Rehabilitation oder der Verbesserung deren Funktionsfahigkeit nach der Rehabilitation zusammen-
hangen.

Trotz des engen Bezugs zum Setting der (deutschen) Rehabilitation trifft dieses Thema auf internationales
Interesse. So wurde der u.g. Beitrag von Metzner et al. (2023) kurzlich im Journal of Pediatric Psychology
ausfihrlich in einem Kommentar der Zeitschrift aufgegriffen und im Hinblick auf sein Potenzial zur Starkung
der Patientenorientierung positiv diskutiert (Stotsky & Henning, 2023, doi: 10.1093/jpepsy/jsac065): Namlich
als eine gute interventionelle Mdéglichkeit, um die Stimme der Patient*innen starker in die Behandlungen
einzubeziehen (,Incorporation of Patient Voices").

Wer die hier nur kurz angesprochenen Themen genauer nachlesen mochte, findet die detaillierten Ergeb-
nisse in den folgenden Publikationen.

Wir freuen uns auf einen weiteren Austausch zu dieser spannenden Thematik!

Aktuelle Artikel zu ,subjektiven reha-bezogenen Konzepten®:

. Glattacker, M., Rudolph, M., Bengel, J. & von der Warth, R. (2022) lliness Beliefs, Treatment Beliefs, and Fulfilled Treatment Expecta-
tions in Psychosomatic Rehabilitation: Associations with Patient Satisfaction, Patient Preference and Adherence, 16, 3303-3317, DOI:
10.2147/PPA.S390596.

. Metzner, G., Hohn, C., Waldeck, E., Stapel, M. & Glattacker, M. (2022). Rehabilitation-related treatment beliefs in adolescents: A qualita-
tive study. Child: Care, Health and Development, 48, 239-249. doi.org/10.1111/cch.12922.

. Metzner, G., Hohn, C., Nau, A., Sehlbrede, M., Waldeck, E. & Glattacker, M. (2023). Treatment Beliefs of Children and Adolescents With
Chronic Diseases: Development of the Rehabilitation Treatment Beliefs Questionnaire for Children and Adolescents. Journal of Pediatric
Psychology, 48(1), 5-13. doi: 10.1093/jpepsy/jsac033.

. Nau, A., Metzner, G., von der Warth, R., Sehlbrede, M., Bengel, J., Rudolph M. & Glattacker, M. (2022). Psychometric properties of the
rehabilitation treatment beliefs questionnaire for psychosomatic rehabilitation, Disability and Rehabilitation, DOI:
10.1080/09638288.2022.2157057

e von der Warth, R., Nau, A., Rudolph, M., Stapel, M., Bengel, J., & Glattacker, M. (2022). Treatment Beliefs in Patients with Mental Disor-
ders in Psychosomatic Rehabilitation. A Qualitative Analysis. European Journal of Health Psychology, 29(2), 107-117.
https://doi.org/10.1027/2512-8442/a000087

e von der Warth, R., Nau, A., Rudolph, M., Bengel, J. & Glattacker, M. (2022). lliness and treatment beliefs as predictors of rehabilitation
outcome in patients with mental disorders. Journal of Psychosomatic Research. doi: 10.1016/j.jpsychores.110750. Epub 2022 Feb 5.

PD Dr. Manuela Glattacker
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Die (DGG) vergibt jahrlich zehn DGG-Reisestipendien fiir den Geriatrie-Kongress der European Geriatric
Medicine Society (EuGMS). Die Stipendien decken die Kongress-Gebdhr fiir ein Dauerticket sowie Reise-
kosten bis 250 Euro ab. Die Bewerbung erfolgt mit einem formlosen Antrag sowie der Tatigkeitsbescheini-
gung per E-Mail mit dem Betreff ,Reisestipendium EuGMS-Kongress* an die Geschéaftsstelle der DGG: ge-
schaeftsstelle@dggeriatrie.de. Bewerbungsfrist ist der 31. Juli 2023.

Die Reisestipendien der DGG beinhalten die Kostenubernahme fur An- und Abreise bis 250 Euro sowie einen
Dauerausweis fiir die Kongress-Teilnahme. Auf die Stipendien kénnen sich interessierte Arzt*innen sowie
Wissenschaftler*sinnen im Alter von unter 40 Jahren bewerben. Einzureichen ist eine aktuelle Tatigkeitsbe-
scheinigung einer Klinik fir Geriatrie oder einer Geriatrie nahen Forschungsinstitution. Die Bewerbung erfolgt
mit einem formlosen Antrag sowie der Tatigkeitsbescheinigung per E-Mail mit dem Betreff ,Reisestipendium
Geriatrie-Kongress* an die Geschéftsstelle der DGG: . Bewerbungsschluss
ist der 31. Juli 2023.

gestiftet von der llla und Werner Zarnekow-Stiftung im Stifterverband fur die Deutsche Wissenschaft flr
Nachwuchswissenschaftlerinnen und Nachwuchswissenschaftler aus unterschiedlichen Disziplinen, die auf
dem Gebiet der Rehabilitationsforschung tatig sind. Der mit EUR 5.000 dotierte Preis wird flr eine herausra-
gende und aktuelle wissenschaftliche Arbeit, die ein rehabilitationswissenschaftliches Thema behandelt, ver-
liehen. Der Abschluss der Arbeit soll nicht mehr als zwei Jahre zuriickliegen.

Bitte reichen Sie folgende Unterlagen ein:

1. Wissenschatftliche Arbeit/en erganzt durch eine knappe Zusammenfassung

2. Begriindung des Antrages

3. Lebenslauf und wissenschaftlicher Werdegang

Der Preis wird anlasslich des jahrlich stattfindenden Rehabilitationswissenschaftlichen Kolloquiums verlie-
hen. Bitte richten Sie Ihre Bewerbung bis zum 30.09.2023 an die Geschéftsstelle der Deutschen Gesell-
schaft fur Rehabilitationswissenschaften e.V. c/o Tobias Knoop, Institut fiir Rehabilita-
tionsmedizin, Magdeburger StralRe 8, 06112 Halle (Saale) Tel: 0345 557 4269 Email:

11


https://www.dggeriatrie.de/wissenschaft/preise-und-stipendien/1870-dgg-stipendien-fuer-den-kongress-der-european-geriatric-medicine-society-eugms-in-london
https://eugms2023.com/
https://eugms2023.com/
mailto:geschaeftsstelle@dggeriatrie.de
mailto:geschaeftsstelle@dggeriatrie.de
mailto:geschaeftsstelle@dggeriatrie.de
http://www.dgrw-online.de/
mailto:dgrw@medizin.uni-halle.de
mailto:dgrw@medizin.uni-halle.de

RFV Newsletter Juli 2023

Der Bundesverband Suchthilfe e. V. (bus.) vergibt zum achten Mal den ,Wolfram-Keup-Fdrderpreis® fur die
beste wissenschaftliche oder praxisorientierte Arbeit auf dem Gebiet der Entstehung und Behandlung von
Substanzmissbrauch, Substanzabhéngigkeit oder Verhaltenssucht.

Alle Personen und Institutionen, die sich in der wissenschaftlichen Forschung oder der Behandlungspraxis
mit dem Thema Abhé&ngigkeitserkrankungen beschaftigen, sind aufgerufen, sich mit eigenen Untersuchun-
gen oder Projekten um den Wolfram-Keup-Foérderpreis 2024 zu bewerben. Die vorgelegten Arbeiten missen
sich mit der Entstehung oder der Behandlung von Substanzmissbrauch, Substanzabhangigkeit oder Verhal-
tenssucht beschaftigen. Dabei kann es sich um wissenschaftliche Studienhandein, aber auch um die Reali-
sierung von PréaventionsmafRnahmen oder die Erprobung von Behandlungskonzepten.

Der Forderpreis ist mit einem Preisgeld von 2.000 € ausgestattet. Einsendeschluss fur Bewerbungen ist der
31. Oktober 2023.

Die Preisverleihung erfolgt im Rahmen der 108. Wissenschaftlichen Jahrestagung des Bundesverbandes
Suchthilfe am 20./21. Marz 2024 in Berlin. Weitere Informationen und das Bewerbungsformular finden Sie
unter: https://suchthilfe.de/verband/foerderpreis/

04. Juli 2023 (und alle weiteren Dienstage im Juli) BeFo — Psychologische Strategien fur die Bewegungstherapie
Online
Veranstalter: Zentrum Patientenschulung und Gesundheitsférderung (ZePG)

06. Juli 2023 Erfolgreich kommunizieren im BEM online
Veranstalter: Institut fir Arbeitsfahigkeit (IAF)

02. August 2023 Gesundheitsbezogene Soziale Arbeit — Einfihrung und Update Online
Veranstalterin: Deutsche Vereinigung fiir Soziale Arbeit im Gesundheitswesen e.V. (DVSG)

07. und 08. August 2023 Arbeitsplatzbezogene Angste und Arbeitsplatzphobie Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

30. August bis 01. September Gesundheitskompetenz in Krisenzeiten Hannover
Veranstalter: Deutsche Gesellschaft flir Sozialmedizin und Pravention, Deutsches Netzwerk Gesundheitskompetenz,
Nationaler Aktionsplan Gesundheitskompetenz

31. August und 01. September 2023 ICF-Praxisempfehlungen fiir die (Arbeits-)Fahigkeitsbeurteilung bei psy-
chischen Erkrankungen mit dem Mini-ICF-APP Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

04. bis 08. September 2023 Health Psychology for all: Equity, Inclusiveness and Transformation Bremen
Veranstalter: European Health Psychology Society (EHPS) und German Health Psychology chapter within the Ger-
man Psychological Society (DGPs)

07. und 08. September 2023 Beitrage der sozialen Arbeit zur Leistungsbeurteilung Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

11. und 12. September 2023 Beitrage der Pflege zur Leistungsbeurteilung Erkner
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Veranstalterin: DRV Bund

14. bis 16. September 2023 Geriatrie-Kongress Frankfurt/Main
Veranstalterin: Deutsche Gesellschaft fur Geriatrie

18. September 2023 Supervision BEM online
Veranstalter: Institut fir Arbeitsfahigkeit (IAF)

19. bis 23. September 2023 Train the Trainer (TTT): Gesundheitsbildung und Patientenschulung Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

20. bis 22. September 2023 Geriatrie-Kongress der European Geriatric Medicine Society (EuGMS) Helsinki
Veranstalterin: European Geriatric Medicine Society (EuGMS)

21. September 2023 Resilienz im Arbeitsleben online
Veranstalter: Institut fir Arbeitsfahigkeit (IAF)

21. und 22. September 2023 Psychologische Beitrage zur Leistungsbeurteilung Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

25. und 26. September 2023 Psychotherapeutische Beitrédge zur Leistungsbeurteilung Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

25. bis 29. September 2023 Summerschool 2023 Wirzburg

Veranstaltertinnen: Arbeitsgemeinschaft Methoden der Deutschen Gesellschaft fir Rehabilitationswissenschaften
(DGRW) e.V. in Kooperation mit dem Arbeitsbereich Medizinische Psychologie und Psychotherapie im Zentrum fir
psychische Gesundheit (ZEP) der Universitat und des Universitatsklinikums Wirzburg

26. und 27. September 2023 Rehabilitation und Teilhabe - Grundlagen | Wirzburg
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation e.V. (BAR)

25. bis 29. September 2023 Summerschool Wirzburg

Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Methoden der DGRW e.V. in Kooperation mit dem Arbeitsbereich Medizinische Psy-
chologie und Psychotherapie im Zentrum flr psychische Gesundheit (ZEP) der Universitat und des Universitatsklini-
kums Wirzburg

28. und 29. September 2023 ,,Schulung im Umbruch® Wiirzburg
Veranstalter: Zentrum Patientenschulung und Gesundheitsférderung (ZePG)

04. bis 06. Oktober 2023 22. Deutscher Kongress fir Versorgungsforschung Berlin
Veranstalter: Deutsches Netzwerk fur Versorgungsforschung e.V.

05. Oktober 2023 (und alle weiteren Donnerstage im Oktober) Seminarbausteine fiir Gruppen in der Erndhrungs-
beratung Online
Veranstalter: Zentrum Patientenschulung und Gesundheitsférderung (ZePG)

05. und 06. Oktober 2023 Long Covid — Wege zuriick in die Arbeitswelt Wien und online
Veranstalter: Institut fir Arbeitsfahigkeit (IAF)

05. bis 07.10.2023 21. PSO-Jahrestagung: Resilienz in der Psychoonkologie: Wie kdnnen wir Resilienz bei Pa-
tient*innen, Angehorigen und Professionellen unterstiitzen? Freiburg
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft fir Psychoonkologie in der Deutschen Krebsgesellschaft e. V.

11. Oktober 2023 Kraft der Bewegung: Reha-Sport und Funktionstraining Online
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation (BAR)

12. und 13. Oktober 2023 Arzt*innen in der sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

13. Oktober 2023 Bewegung, Spiel und Sport bei Menschen mit Komplexer Behinderung Miinchen
Veranstalter: Stiftung Leben pur
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19. und 20. Oktober 2023 15. Reha-Symposium Netzwerk Rehabilitationsforschung in Bayern (NRFB) Bad Fis-
sing

Veranstalter: NRFB

24. und 25. Oktober 2023 Soziale Arbeit in der medizinischen Rehabilitation - Sozialmedizinische Leistungsbe-
urteilung Berlin
Veranstalterin: Deutsche Vereinigung fiir Soziale Arbeit im Gesundheitswesen e.V. (DVSG)

27. Oktober 2023 Achtsam gesund arbeiten online
Veranstalter: Institut fir Arbeitsfahigkeit (IAF)

08. November 2023 Psychische Erkrankungen und Arbeitswelt Online
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation (BAR)

10. November 2023 24. Rehabilitationswissenschaftliches Symposium Weimar
Veranstalter: Gesellschaft fir Rehabilitationswissenschaften (GfR), Rehabilitationswissenschaftlicher Verbund Berlin,
Brandenburg und Mitteldeutschland (BBMD)

13. November 2023 Arbeiten mit Schmerzassessmentinstrumenten bei Menschen mit Komplexer Behinderung
Munchen
Veranstalter: Stiftung Leben pur

14. und 15. November 2023 Rehabilitation und Teilhabe - Grundlagen Il Online
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation (BAR)

16. November 2023 2. Sozialpolitischer Fachtag Online
Veranstalter: Bundesverband fur kérper- und mehrfachbehinderte Menschen e. V. (bvkm)

16. und 17. November 2023 Sozialmedizin im Reha-Team Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

20. und 21. November 2023 Sozialmedizin im Reha-Team Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

04. und 05. Dezember 2023 Sozialmedizin im Reha-Team Erkner
Veranstalterin: DRV Bund

11. und 12. Dezember 2023 Sozialmedizin im Reha-Team Erkner
Veranstalterin: DRV Bund
Grundlagen Rehabilitation und Teilhabe im gegliederten Sozialleistungssystem

Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft flir Rehabilitation e. V. (BAR)

Zustandig — und jetzt? Den Reha-Prozess verantwortlich steuern
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft flir Rehabilitation e. V. (BAR)

Leistungserbringer im Reha-Prozess: Einbindung in zentraler Rolle
Veranstalterin: Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation e. V. (BAR)
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