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Fragestellung

Krankheitsbedingte Psychosoziale
Belastungen Belastungen

Hilfreiche Dot Unterstltzung
Psychosoziale ?tler)lt_en- durch
Ressourcen amiiie Case-Management

Hypothese der PRIMA-Studie:
Verbesserung der Mutter-Kind-Interaktion
Reduktion der Belastungen

Besseres Gesundheitsverhalten




Studien-Design

Uni-Kinderklinik Bonn
Randomisierte Studie

60 Familien 61 Familien
ohne mit
Nachsorge Nachsorge
(Kontrollgruppe) (Intervention)

Klintkum Augsburg
Implementierungsstudie

91 Familien
mit
Nachsorge




Eingeschlossene Familien

< 28 28 —-31 |>31 Gesamt
SSW SSW SSW




Instrumente und Zeitplan

Vor Entlassung Korr. 6 Monate Korr. 18 Monate

Mother Infant Structured
Play Assessment
(MISPA)

Strukturiertes Interview:
Familienadversitatsindex,
Psychosozialer Stressindex

Trierer Personlichkeits-
Fragebogen (TPF)
Dyadic Adjustment Scale
(DAS)

Boston City Hospital
Assessment of
Parental Sensitivity




Case Management in der
Begleitung von Eltern von FG

Informationsvermittiung
Anleitung
Interaktionsférderung
Starkung des Vertrauens
In die eigene Kompetenz
Evaluation der Ressourcen
und des Hilfebedarfs der
Familie

Psychosoziale Beratung
Vernetzung




Interventionen

KK-Schw Soz.Pad Psychol Hausbesuche




BCHAPS

Boston City Hospital Assessment of Parental Sensitivity
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B Intervention B Kontrolle

Anteil der Mutter mit maximaler Punktzahl von 5 je ltem

Mittelwerte Gesamtskalen Intervention 60,07
Mittelwerte Gesamtskalen Kontrolle 50,24 p 0,002




MISPA: Episoden

Videoaufnahmen der Mutter-Kind-
Interaktion in fuUnf Spielsequenzen:

Strukturiertes Spiel 2.5 Minuten
Freies Spiel 2.5 Minuten
Aufmerksamkeitsweckung 1 Minute

Still Face 1.5 Minuten

Reunion (freies Spiel) 1.5 Minuten




MISPA

Skalenwerte fur Episode 5 (Wiedervereinigung von
Mutter und Kind nach der Belastung durch ,Still Face")

Dyadische

Interaktion

Mutterliche
Sensitivitat

Emotionale
Regulation des
Kindes

3,2 34 3,6 3,8

H Intervention B Kontrollgruppe

Score 0-5 Jewells p < 0.05




MISPA: Mutter Skalen
Mutterliche Sensibilitat

Gesundheitszustand des Kindes bei Entlassung

Differenz
Intervention —
Kontrolle

——gut =¢=eher schlecht




MISPA: Mutter Skalen
Mutterliche Sensibilitat

Sorgen, den Ansprichen gerecht zu werden bei Entl.

Differenz
Intervention —
Kontrolle

——Keine Sorgen =< Sorgen




Elterliche Ubereinstimmung

Dyadic Adjustment Scale:
Differenz Score T1 -T2 bzw. T1-T3:

T1 T2 T3

—— Intervention —=¢=Kontrollgruppe

#=p <0,05




Psychosoziale Belastung

PSI: Psychosozialer Stressindex

\’_

T2

——Intervention =< Kontrollgruppe




Reduktion der Verwelldauer

Liegezeit FG 24-28 SSW

Intervention Kontrolle

Verkurzung der Liegezeiten um 16,6 Tage



Klintkaufnahmen und Arztbesuche

Mittelwerte der Haufigkeiten
iInnerhalb 6 Monaten nach Entlassung

M Intervention
Bl Kontrolle
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Bessere Information gewinscht

Sozialberatung Nachsorgeangebote




Belastungen der Familie
Daten aller 212 Familien gepoolt

6 Mon.

18 Mon.

B Massiv
O Fassbar
O Mittel

0 Gering




Unsicherheiten in den Bereichen:

0 Gesundheit

B Entwicklung




Fehlende Informationen

Telefoninterview 1 (6 Monate n. Entl.)

,Keine Beratung/Info, hatte ich aber gebraucht”

Sozialberatung

Hilfsmittel

Nachsorgeangebote

Elterngruppe

Ansprechpartner
far Probleme




Probleme bei der Nachbetreuung

Telefoninterview 1 (6 Monate n. Entl.)

Fehlen einer zentralen
Vermittlungsstelle

Weite Anfahrtswege

Fehlende Absprache
Klinikarzt/Kinderarzt

Fehlende Absprache
Kinderarzt/ Therapeuten




Einschrankungen in den sozialen
Kontakten

Telefoninterview 1 (6 Monate n. Entl.)

Einschrankungen
der Aktivitaten

Weniger Kontakt zu
Familien/Freunden

Angehorige/Freunde
sehen uns anders




Hilfen bel Problemen mit dem Kind

Kinderarzt
Familie
Freunde
Hebammen

Klinikmitarbeiter

Amb. Pflege




Die PRIMA-Studie & Case-
Management: Implikationen

= Die Ergebnisse bestatigen die
Studienhypothesen

* Die Implementierung eines friihen Case-
Management-Modells sollte ein wichtiger
Bestandteil neonataler Behandlung sein
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Nachsorge im Versorgungsnetzwerk

Kontaktaufnahme ‘

Kinderklinik

Niedergelassener
Arzt Inri

Arzt der
Reha-Einrichtung Einrichtung

Therapeut

Koordination
Motivation

Analyse des

Versorgungsbedarfs

beTa




Wo kamen wir hin,
wenn niemand ginge
um zu schauen
wohin man kame
wenn man ginge

Kurt Marti
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