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Frage des CAT (inkl. kurze Herleitung der Notwendigkeit, mit Referenzen)

Wahrend friher der Fokus in der Psychiatrie auf der akuten, stationdaren Behand-
lung lag, wird dieser nun vermehrt in den ambulanten Bereich gelegt. Klinikaufent-
halte und somit stationare Therapien werden dadurch verkirzt (Hawkes, Johnstone
& Yarwood, 2008). Bei der Berlcksichtigung von aktuellen, gesundheitspolitischen
Diskussionen, zum Beispiel rund um die Einfihrung des TARPSY im 2018 wird
klar, dass auch die Schweiz von dieser Bewegung betroffen ist. Dazu kommt der
Druck, die Wirksamkeit von Therapien, auch Gruppentherapien, gegentber Kosten-
tragern belegen zu kénnen (Christopher & Weise, 2014). Es wird deutlich, dass die
Ergotherapie, welche im psychiatrischen Bereich weit verbreitet ist, ihre Rolle und
therapeutischen Angebote im akutpsychiatrischen Bereich lberdenken muss (Lloyd
& Williams, 2010). Kann die Wirksamkeit von der gegenwartigen Ergotherapie im
akutpsychiatrischen, stationaren Setting nicht bewiesen werden, so besteht die Ge-
fahr, dass diese Berufsgruppe in der modernen Akutpsychiatrie verschwindet
(Mairs, 2003). Forscher, welche der Wirksamkeit von handwerklich-kreativen Grup-
penangeboten wie sie im akutpsychiatrischen Bereich seit Jahren anzutreffen sind,
nachgingen, weisen auf eine grosse Forschungsliicke hin (Kinsella & Perruzza,
2010; Rouse & Hitch, 2014). Dazu gehdrt auch der Mangel an aussagekraftiger Li-
teratur bezlglich der Auswirkungen auf die Betatigungsperformanz von Alltagsakti-
vitaten nach der Teilnahme an solchen Gruppenangeboten im akutpsychiatrischen
Bereich.

Als Ergotherapeutin im akutpsychiatrischen Bereich fihlt sich die Autorin auf Grund
zuvor beschriebener Tatsachen dazu verpflichtet, Evidenzen fir ihre Tatigkeit auf-
zuzeigen. Nach ersten Recherchen wurde folgende Fragestellung formuliert:

Sind handwerklich-kreative Gruppenangebote im akutpsychiatrischen Setting
auf den psychischen Genesungprozess / Symptome / soziale Interaktionsfer-
tigen von Erwachsenen im Alter von 18-65 Jahren wirksam?
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Zusammenfassung der Resultate der gefundenen und beurteilten Studien

In Bezug auf die psychische Genesung/Symptome sowie die sozialen Interaktions-
fertigkeiten konnten gewisse Evidenzen gefunden werden.

Alle drei verwendeten Studien zeigen auf, dass sich handwerklich-kreative Aktivita-
ten im Akutstadium affektiver, neurotischer und schizophrener Erkrankungen positiv
auf die psychischen Symptome wie Angst und Stress auswirken. Die Vergleichs-
studie von Foruzandeh und Parvin (2013) zeigt deutlich auf, dass sich die Sympto-
me von denjenigen Patienten, welche an der Ergotherapie teilnehmen signifikant
verringern im Vergleich zur Kontrollgruppe. Das Ausfuhren individueller, kreativer
Arbeiten fuhrt im Akutbereich zu mehr Autonomie und zu einer Steigerung der
Energie, des Antriebs und der Lebensfreude. Geflihle der Energielosigkeit und
Ohnmacht werden verringert, die Selbstwirksamkeit und —reflexion verbessert.
Soziale Interaktionsfertigkeiten werden durch das Gruppensetting auf eine naturli-
che Weise gestarkt, in dem Unterhaltungen und ein Austausch auf ungezwungener
Ebene stattfinden. Durch das Gruppensetting wird ein Gemeinschaftsgeflihl herbei-
gefihrt, das eine Briicke zwischen der inneren und dusseren Welt schlagt, sodass
die Teilnehmer auf den Alltag ausserhalb der Klinik vorbereitet werden.

Zusammenfassung der praxisrelevanten Schlussfolgerungen & Empfehlungen
des Autors/ der Autorin dieses CATs

Handwerklich-kreative Gruppenangeboten sind im akutpsychiatrischen Bereich
sinnvoll, da sie sich sowohl positiv auf die psychischen Symptome wie auch auf die
sozialen Interaktionsfertigkeiten von Betroffenen auswirken (Foruzandeh & Parvin,
2013; Caddy, Crawford & Page, 2011; Hui & Stickley, 2012). Dennoch mangelt es
an Evidenzen und weitere Forschung wird empfohlen. Dabei sollten die gesund-
heitspolitischen Entwicklungen und die Tendenz zu verkirzten Klinikaufenthalten
berlcksichtigt werden. Dies beinhaltet auch eine kritische Hinterfragung der Aufga-
ben und Kompetenzen der Ergotherapie im Akutbereich (Lloyd & Williams, 2010).
Zur Positionierung gegentber Kostentragern empfiehlt sich zudem weitere For-
schung, inwiefern sich solche handwerklich-kreative Gruppenangebote auf die Be-
tatigungsperformanz von Alltagsaktivitaten nach dem Klinikaustritt auswirken.

Zlrcher Fachhochschule



Ziircher Hochschule
fur Angewandte Wissenschaften

Gesundheit

Institut fir Ergotherapie

zh
aw

Suchworte fiir diesen CAT (Stichworte, Schlisselworte, Synonyme)

Patient/ Klient/ Gruppe:

adults, inpatient, psychiatric disease, mental iliness, mental disease, mental health,
Intervention:

group therapy, activity group, creative activities, art group, creative group, han-
dicraft, crafts, occupational therapy group, mental health treatment, ward-based
group, acute care, inpatient care

Outcome/s:

effects, impact, psychiatric recovery, occupational performance, social interaction
skills, symptoms

Benutzte Datenbanken/ Webseiten/ Zeitschriften

Cochrane Library

CINAHL

AMED

Psyclnfo

OTDbase

Medline

ZHAW Bachelorarbeiten (https://digitalcollection.zhaw.ch/handle/11475/51)
Web of Science (www.webofknowledge.com)

Einschlusskriterien fiir Artikel fiir diesen CAT

Stationar, Akut-Setting, Psychiatrie

Depression, Angst- und Panikstérung, Personlichkeitstérung, Schizophrenie, PTSD
Therapie in Gruppen / Einzelarbeit in Gruppe:,activity groups®, ,art based groups®,
,occupational therapy group*

Deutsche, englische oder franzésische Sprache

Handwerklich, kreative und/oder ausdruckszentrierte Aktivitaten als Mittel

Frauen und Manner von 18 — 65 Jahren jeglicher Herkunft, sozialer Schicht, Kultur

Ausschlusskriterien

teilstationar, ambulant

psychiatrische Diagnose nicht Hauptdiagnose (z.B. nach Schlaganfall)
Patienten jinger als 18 Jahre oder alter als 65 Jahre

Studie vor 2006 veroffentlicht

Sucht als Hauptdiagnose

Forensik
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Studie 1 Studie 2 Studie 3

Autor/en (Jahr) Caddy, L., Crawford, Foruzandeh, N. & Stickley, T. & Hui, A.
F. & Page, A.C. Parvin, N. (2013) (2011)
(2012)

Studiendesign

RCT, quantitativ, Pra-
Post-Design

RCT, quantitativ,

Pra-Post-Design,
inkl. Kontrollgrup-
pe

Qualitativ, story-telling,
11 In-depth Interviews

Probanden/ Teil-
nehmende

403 Teilnehmer,
64.8% affektive Sto-
rung, 14.1% Schizo-
phrenie, 12.4% neuro-
tische oder Angststo-
rung; mindestens 3
Tage stationar, im
Zeitraum von 2004-
2009

30 in Kontrollgrup-
pe, 30 in Interven-
tionsgruppe, je 7
Frauen und je 23
Manner, Schizo-
phrenie

11 Teilnehmer, 6 Frauen,
5 Manner, im Zeitraum
von 2009-2010

Intervention/ en

,creative activity*
Gruppe; handwerk-
lich-kreative Aktivita-
ten; Teilnahme an
min. 6 Einheiten, kei-
ne Teilnahme an wei-
teren Therapien (aus-
ser Medikamente)

Interventionsgrup-
pe: Ergotherapie;
individuelle krea-
tiv-handwerkliche
Arbeiten, Freizeit-
aktivitaten und
Diskussionen;
3h/Tag,
6Tag/Woche
Kontrollgruppe:
,routine care®

LArts In-Reach” Gruppe;
Workshops zu Zeich-
nen/Malen, Collagen,
Textiles Arbeiten, Glas-
malerei, , Schmuckher-
stellung, Theater und —
kostiime/-requisiten
Gruppenleiter sind z.T.
Klnstler mit eigener Psy-
chiatrie-Erfahrung

Messungen/ Bei Eintritt und Aus- Zu Beginn und 11 In Depths Interviews,
Assessments tritt: DASS-21, Q- nach 6 Monaten, freie Gesprache wahrend
LES-Q, SF-14, Ho- face-to-face Inter- | der Gruppe, wurden er-
NOS views mit dem mutigt offen Gber ihre Er-
SAPS und SANS fahrungen zu sprechen
Resultat/e Psychische Sympto- Die Teilnehmer der | Die Méglichkeit sich

me und Einschran-
kungen wie Stress
und Angst konnten
durch die Teilnahme
an der kreativen The-
rapie deutlich gesenkt
werden konnten.

ET-Gruppe zeigten
im Verlauf sowohl
bei den negativen
wie auch positiven
Symptomen deutli-
che Verbesserun-
gen im Vergleich
zur Kontrollgruppe,
welche keine Ergo-
therapie erhielt.

selbst auszudriicken
starkt das Selbstwirk-
samkeitsgefihl, Aus-
tausch in Gruppe gibt
Rickhalt und Verstand-
nis, soziale Fertigkeiten
werden gestarkt, Geflhl
der Kraft-
/Energielosigkeit wird
verringert und Hoffnung
auf Genesung herbeige-
fahrt.
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Synthese der/s Autorin/en dieses CATs aus den Ergebnissen der Studien

Es besteht ein enger Zusammenhang zwischen der Teilhabe an einer kreativen Ak-
tivitats-Gruppe und verbessertem psychischem Wohlbefinden. Im Vergleich zu den
schizophren Erkrankten Probanden welche keine Ergotherapie erhalten verringern
sich die psychischen Symptome signifikant bei denen, welche an der Ergotherapie-
Gruppe teilnehmen (Foruzandeh & Parvin, 2013). Das Ausfiihren kreativer Arbeiten
im Akutstadium einer affektiven, schizophrenen, neurotischen und/oder Angststo-
rung bei einer Therapieteilnahme von mindestens sechs Einheiten (9 Stunden) hat
positive Auswirkungen auf die psychischen Symptome wie Angst und Stress.
Ebenso wird eine signifikante Steigerung der Energie, des Antriebs sowie der Le-
bensfreude herbeigefiihrt, Geflihle der Machtlosigkeit und Ohnmacht werden ver-
ringert. (Caddy, Crawford & Page, 2012; Hui & Stickley, 2011).
Handwerklich-kreative Gruppenangebote haben eine grosse Bedeutung fir
zwangseingewiesene Patienten, welche durch die Einweisung zum Teil einen Ver-
lust der Identitat, Rollen und Selbstbestimmung erfahren haben. Die Ausfiihrung
individueller Arbeiten fuhrt zu einem Gefiihl der Autonomie, starkt und gibt Hoff-
nung auf Genesung (Hui & Stickley, 2011). Die Teilnahme an einer handwerklich-
kreativen Gruppe unterbricht die Langeweile, sodass Gribeln und negative Gedan-
ken unterbrochen werden und mehr positive Energie fir den Genesungsprozess
sowie die Selbstreflexion entsteht.

Das Gruppensetting bietet ein natlrliches Umfeld fir soziale Interaktion und fiihrt
zu Spass, Freude und Anlass zum gemeinsamen Lachen (Hui & Stickley, 2011).
Der Austausch innerhalb der Gruppe starkt das ldentitatsgefiihl in dem nicht nur
Uber die Krankheit gesprochen wird, sondern sich die Teilnehmer gegenseitig auch
kennenlernen, Komplimente machen/erhalten und sich auf einer ungezwungenen
Ebene unterhalten kdnnen. Hui und Stickley (2011) betonen die Vorteile, welche
das Gruppensetting im Vergleich zur Einzeltherapie auf die sozialen Interaktionsfer-
tigkeiten bietet. Sich in den Gruppen in einem sicheren Umfeld zu beteiligen, ahnli-
che Ziele zu verfolgen und sich iber gemeinsame Themen zu unterhalten flhrt zu
mehr Selbstvertrauen und —liberzeugung sowie zu einem Gemeinschaftsgefinhl,
das, wie es Hui und Stickley (2011) beschreiben, eine Brlicke zwischen der inneren
und ausseren Welt schlagt und die Patienten auch auf den Alltag draussen vorbe-
reitet.
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Schlussfolgerung/en der/s Autors/in dieses CATs

Es mangelt an Evidenz zur Wirksamkeit von handwerklich-kreativen Gruppenange-
boten im akutpsychiatrischen Bereich. Es konnten keine aussagekraftigen Studien
gefunden werden, inwiefern sich solche Angebote auf die Betatigungsperformanz
von Alltagsaktivitdten der Zielgruppe auswirken. Dennoch kann gesagt werden,
dass solche Gruppenangebote sinnvoll sind, da sie sich sowohl positiv auf die psy-
chischen Symptome wie auch die sozialen Interaktionsfertigkeiten auswirken
(Foruzandeh & Parvin, 2013; Caddy, Crawford & Page, 2011; Hui & Stickley, 2012).
Da es sich bei den verwendeten Studien nicht ausschliesslich um ergotherapeuti-
sche Interventionsgruppen handelt, sondern mehr der Therapieinhalt an sich be-
ricksichtigt wurde, zeigt sich, dass auch andere Berufsgruppen die Kompetenzen
fur die Leitung solcher Gruppenangeboten haben. Offen bleibt die Frage nach der
Auswirkung auf die Betatigungsperformanz von Alltagsaktivitdten. Diese Tatsache
hinterlasst Zweifel, inwiefern es Ergotherapeuten in diesem akuten Bereich tatsach-
lich braucht oder ob diese Funktion/Gruppenleitung nicht von anderen Berufsgrup-
pen ibernommen werden kann.

Fisher (2014) erwahnt die grosse Herausforderung der Zusammenarbeit mit Klien-
ten, welche nicht in der Lage sind einerseits betatigungsorientierte und alltagsbe-
zogene Wiinsche und Bedirfnisse zu aussern, andererseits die Motivation sowie
Sinn und Zweck zur Formulierung alltagsbezogener Ziele fehlt. Ein Szenario, wel-
ches die Autorin aus ihrer taglichen Arbeit mit akut-erkrankten Patienten sehr gut
kennt. Dennoch erwahnt Fisher (2014),dass Ergotherapeuten dazu verpflichtet sei-
en, Klienten, solange sie keine Betatigungsbedirfnisse nennen, an andere Berufs-
gruppen zu verwiesen.

Zusammenfassend ist zu sagen, dass handwerklich-kreative Gruppenangebote im
akutpsychiatrischen Bereich sinnvoll sind. Dabei sind die Ergotherapeuten jedoch
herausgefordert zu erkennen, ab wann der Patient bereit ist, sich auf den eigentli-
chen ergotherapeutischen Prozess einzulassen, sodass ein Alltagsbezug herge-
stellt und die Betatigungsperformanz verbessert werden kann. Dadurch wird jedoch
auch klar, dass dieser Zeitpunkt durch stark verkirzte Klinikaufenthalte und Thera-
pieteilnahmen von dem Patienten womaoglich gar nicht mehr im stationaren Setting
erreicht wird.
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Empfehlungen der/s Autors/in fiir die Praxis

Alle drei Studien, sowie weitere herbeigezogene Literatur, betonen den Mangel an
Evidenz in diesem Bereich und weisen die Notwendigkeit von weiterer Forschung
auf.

So empfehlen Foruzandeh & Parvin (2013) Follow-Up- und Langzeitstudien um
herauszufinden ob Ergotherapie zu langer anhaltenden Verbesserungen psychi-
scher Symptome bei Schizophrenie beitragt. Caddy, Crawford und Page (2011)
empfehlen zudem weiterfiihrende, quantitative Forschung. Um sich gegenlber Kos-
tentragern zu positionieren sind Langzeitstudien, welche die Auswirkungen von sta-
tionaren, handwerklich-kreativen Gruppenangeboten auf die Betatigungsperfor-
manz im Alltag nach Klinikaustritt untersuchen sinnvoll.

Trotz der beschriebenen Zweifel der Autorin, kann unter Einbezug der Forschungs-
resultate grundsatzlich nicht von Ergotherapie im akutpsychiatrischen Bereich ab-
geraten werden. Vielmehr sollte nach Mdglichkeiten gesucht werden, inwiefern die
Betatigungsperformanz auch bei kurzen Aufenthalten im akuten Stadium und im
Rahmen handwerklich-kreativer Gruppenangeboten erfasst und daraus hervorge-
hend betatigungs-orienterte Zielsetzungen abgeleitet werden kénnen. Ein Beispiel
dazu konnte das ,OTTOS* sein, welches Schnell (2008) in ihrer Studie mit Kinder
und Jugendlichen im Gruppensetting testete.

Ein weiterer Punkt welcher zu beachten ist, ist die Tendenz zu verkiirzten Aufent-
halten. Es scheint als sinnvoll, je nach Institution und Arbeitshinhalten zu tUberpru-
fen, welche Aufgaben und Erwartungen an die Ergotherapie gestellt sind. Gegebe-
nenfalls ist es notwendig, diese anzupassen um mit der neuen gesundheitspoliti-
schen Entwicklung mitzuhalten. Ein Anhaltspunkt dazu bietet das Review Uber die
ergotherapeutische Praxis im modernen akutpsychiatrischen Setting von Lloyd und
Williams (2010).
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Wichtiger Hinweis:
Dieser CAT wurde im Rahmen eines Weiterbildungslehrganges des Instituts flr
Ergotherapie der ZHAW erstellt, wurde aber nicht korrigiert durch Lehrpersonal.
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