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Seit den 1960er Jahren befassen sich Studien mit der psy-
chischen Gesundheit, den gesundheitlichen Verhaltensweisen
sowie Ressourcen von Studierenden (Hartmann & Seidl, 2014).
Mit den Verdnderungen der Studienstrukturen als Folge der
Bologna-Reform fokussierten Studien der letzten zehn Jahre
Stresshelastungen durch spezifische Studiensituationen in
Bachelorstudiengdngen (Hartmann & Seidl, 2014). Auf die
Lebensphase Studium adoleszenter Menschen wirken Lei-
stungsanforderungen unter hohem Zeitdruck, Doppelt- oder
Dreifachbelastung durch bspw. Nebentdtigkeiten oder familidre
Verpflichtungen sowie fehlende oder unzureichende Entspan-
nungs- und Riickzugsmaoglichkeiten (Ackermann & Schumann,
2010; Hartmann & Seidl, 2014). Inshesondere Studierende und
Angehorige der Gesundheits- und Sozialberufe sind von starkem
Leistungsdruck und steigenden psychischen Herausforderungen
betroffen (Degenkolb-Weyers, 2016; Middendorff et al. 2012).
Dies griindet darauf, dass Arbeit mit vorwiegend chronisch kran-
ker Klientel sowie langandauernder und direkter Kontakt mit
Klienten als potenzielle Belastungsfaktoren ermittelt wurden.
Durch den Anstieg psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
und in der Lebenswelt Universitdat/Hochschule gewinnt die
psychische Gesundheit in der Gesundheitsforschung zunehmend
an Bedeutung (Hartmann & Seidl, 2014; Liersch, 2014).

>> Strategien, welche in Form von Lebensgewohnheiten und Verhal-
tensweisen die psychische Gesundheit erhalten und fordern kdnnen,
werden unter dem Begriff der Psychohygiene zusammengefasst (Medi-
zinische Fachredaktion Pschyrembel, 2017). Im Bereich der Gesund-
heitsférderung und Pravention libernimmt die Ergotherapie beratende
und unterstiitzende Aufgaben, um gesundheitsschdadigende Faktoren
bereits vor dem Auftreten einer Krankheit zu vermeiden und somit
Wohlbefinden und Lebensqualitdt zu sichern (Deutscher Verband der
Ergotherapeuten e.V. [DVE], 2015). Prdventive MaRnahmen, um psy-
chische Belastungen sowie die Entstehung von Stress und Burnout bei
Studierenden als auch Erwerbstdtigen der Ergotherapie zu vermeiden,
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Zusammenfassung

Studierende und Angeharige der Gesundheitsfachberufe sind am haufigsten von
psychischen Belastungen betroffen. Besonders belastend erscheint die friih-
zeitige Auseinandersetzung mit der Therapeutenrolle wahrend der praktischen
Ausbildungsphase. Diese Forschungsarbeit exploriert die subjektive Anwendung
psychohygienischer MaRnahmen von Studierenden der Ergotherapie im Kontext
ihrer Praktikumsphase. In einem qualitativen Studiendesign wurden Studierende
der Ergotherapie in semistrukturierten Leitfadeninterviews befragt. Insgesamt
wurden vier Hauptkategorien deduktiv definiert und durch induktiv entwickelte
Subkategorien erganzt. Die Notwendigkeit von Psychohygiene wurde als sehr
bedeutsam definiert; die Anwendung scheint in der subjektiven Realitdt der
Befragten eine iiberwiegend unbewusste Bedeutung zu haben. Es besteht ein
Handlungsbedarf beziiglich der Thematisierung psychischer Belastungsaspekte
sowie der Vermittlung alltagsnaher, psychohygienischer Methoden wéhrend
des Studiums. Kiinftig sollten weiterfiihrende Erforschungen subjektiven Bela-
stungserlebens in Therapeutenberufen erfolgen.

Schliisselworter
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erlangen vor diesem Hintergrund eine groRere Bedeutung (Degen-
kolb-Weyers, 2016). Die vorliegende Arbeit exploriert die Anwendung
von Bewdltigungsstrategien und Ressourcen von Studierenden der
Ergotherapie im Umgang mit psychischen Belastungen wahrend der
praktischen Ausbildungsphase.

Methoden

Die vorliegende Forschungsarbeit wurde unter Anwendung eines
qualitativen Studiendesigns empirisch durchgefiihrt, und ein se-
mistrukturiertes Leitfadeninterview verwendet. Mittels qualitativer
Leitfadeninterviews kann die Erhebung von Bewaltigungsversuchen
in der Belastungsforschung offen gestaltet und der Krisenverlauf als
Prozess erfasst werden.

Es wurden Vollzeit-Bachelorstudierende der Ergotherapie inklu-
diert, welche sich zum Zeitpunkt der Studie im zweiten Praktikum
befanden. Wahrend Studierende im ersten Praktikum noch als Novizen
gesehen werden und die Erprobung von erworbenem theoretischen
Wissen vordergriindig ist, stehen in der zweiten reflexiven Phase be-
reits eigenverantwortliches Handeln, Kompetenzen zur Analyse und
Synthese, sowie die Anwendung evidenzbasierten Wissens im Vorder-
grund (Dreyfus & Dreyfus, 2000). Die Datenerhebung fand einmalig in
Form von face-to-face Einzelinterviews statt. Die geplante Interview-
dauer betrug 20 - 30 Minuten, insgesamt wurden im Zeitraum von An-
fang Januar 2018 bis Ende Januar 2018 vier Interviews durchgefiihrt.

Der Abschluss der Interviewdurchfiihrung resultierte in der Analy-
se und Auswertung der gesammelten Daten. Bereits vor dem ersten
Schritt der Inhalts- oder Datenanalyse erfolgte die Transkription der
digitalen Aufnahmen zu RTF-Textdateien mit Hilfe des Audiotranskrip-
tionsprogrammes f5transkript (Dresing & Pehl, 2018). AnschlieRend
wurden die erhobenen Daten durch die Anwendung der ,inhaltlich
strukturierenden Inhaltsanalyse in sieben Phasen” nach Kuckartz
(2016) analysiert. Dazu wurde ein mehrstufiges Verfahren der Katego-
rienbildung angewendet: Zundchst wurden deduktiv Hauptkategorien
[HK] entwickelt, bevor im weiteren Verlauf mittels induktiven Vorge-
hens Subkategorien [SK] generiert wurden (Kuckartz, 2016).

Darstellung und Diskussion der Ergebnisse

Welche psychohygienischen MaBnahmen haben die Studierenden
im Laufe ihres Studiums kennengelernt?
Zusammenfassend scheinen die Studierenden vor allem Entspan-
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nungsverfahren und -techniken wie Autogenes Training, PMR, Atem-
ibungen und Achtsamkeitsiibungen mit Psychohygiene zu verbinden,
da sie diese studiumsbegleitend kennenlernten. Des Weiteren wurden
Methoden zum Stressabbau und zur Selbstfiirsorge als Psychohygie-
ne definiert. Infolgedessen beschrieben die Befragten Freizeitmdg-
lichkeiten wie Hobbys und Sport. Die forderliche Wirkung gesunder
sozialer Milieus wie Sportvereine und andere soziale Freizeitgestal-
tungsmaglichkeiten wurden bereits von C. W. Beers mit der Erhal-
tung psychischer Gesundheit assoziiert (Hoffmann & Hofmann, 2012).
Die Wichtigkeit der Beriicksichtigung der eigenen Bediirfnisse durch
eine wertschatzende, achtsame Haltung sich selbst gegeniiber und
der bewussten Wahrnehmung personlicher Bediirfnisse (Hoffmann &
Hofmann, 2012) duRerten auch die UTN durch Umschreibungen der
Begriffe Reflexion und Abgrenzung in Form von bspw. Gesprachen.
Der Einsatz oben genannter Entspannungsverfahren als Methoden des
Stressabbaus und der Selbstfiirsorge werden durch die Literatur belegt
(Berger-Grabner, 2013). Hervorzuheben ist, dass die Anwendung und
der Bedarf psychohygienischer Methoden von der Hilfte der Interview-
ten als von individuellen Praferenzen abhdngig bezeichnet wurde.
Auch in der Literatur werden, je nach personlicher Charakteristik und
der Auffassung von Selbstfiirsorge, unterschiedliche MaRnahmen zur
Psychohygiene angeboten (Hoffmann & Hofmann, 2012).

Welche psychischen Belastungen erleben Studierende wahrend
der Praktika?

Die Arbeit mit ergotherapeutischer Klientel und ihren Krankheits-
bildern wurde als psychisch belastend empfunden. Gestiitzt wird
dieses Ergebnis durch fachspezifische Literatur: Die Praktikumspha-
se bedeutet fiir angehende Therapeutinnen den Umgang mit eigenen
Unsicherheiten, Stresssituationen sowie die Konfrontation mit Krisen
und Krankheitsbildern von Klienten (Degenkolb-Weyers, 2016). Die
psychische Beanspruchung schien fachbereichsspezifisch unterschied-
lich zu sein. Zwar werden signifikante Unterschiede im Belastungs-
empfinden unterschiedlicher Berufsgruppen auch in der Literatur
beschrieben, jedoch liegt bisher keine Angabe zu fachspezifischen
Belastungen innerhalb ergotherapeutischer FB vor. Im Gesundheits-

MoPf 02/2018 4. Jahrgang 06.08.2018

und Sozialbereich sind Erwerbstdtige mit 29,5% am haufigsten von
psychischen Belastungen betroffen (Liersch, 2014). Als potenzieller
Belastungsfaktor wurde vornehmlich die Arbeit mit vorwiegend chro-
nisch kranker Klientel sowie langandauernder und direkter Kontakt
mit Klienten ermittelt (Middendorff et al. 2012). Auch vorherige Be-
fragungen Studierender stellten signifikante Unterschiede des subjek-
tiv empfundenen Leistungsdrucks in Abhéngigkeit fachspezifischer
Komponenten heraus: 35% der Studierenden der Fachergruppe Medi-
zin und Gesundheitswissenschaften schatzten den empfundenen Lei-
stungsdruck als sehr stark ein (Middendorff et al. 2012).

Welche Ressourcen nutzen Studierende, um psychische Bela-
stungen zu bewiltigen?

Die soziale Unterstiitzung bzw. der soziale Riickhalt durch stabile
wechselseitige Beziehungen wird, aufgrund ihrer als positiv und be-
lohnend wahrgenommenen emotionalen Wirkung, als protektiver Fak-
tor vor psychosozialen Stressoren definiert (Siegrist, 2005). Sozialer
Riickhalt durch Gesprdache mit Familienangehdrigen, Partnern, Freunden
sowie Teammitgliedern der Praktikumseinrichtungen wurden ebenfalls
als hilfreich empfunden. Weiterhin finden Sport, Bewegung sowie Ent-
spannungsmaRnahmen, bspw. Autogenes Training oder PMR nach Ja-
cobson, unter den UTN Verwendung. Ausgleichsstrategien wie Schlaf
oder Zeit fiir sich nehmen finden ebenfalls Anwendung. Im Rahmen
der HISBUS-Befragung wurden die Ausgleichsstrategien sich mit Freun-
den zu treffen, mediale Unterhaltung als Zerstreuungsmoglichkeit oder
Schlaf am haufigsten genutzt (Middendorff et al. 2012). Berger-Grabner
(2013) fiihrt ebenfalls Strategien wie Gesprdche mit Vertrauten, Sport,
positive Erlebnisse sowie Entspannungs- und Atemiibungen als M&g-
lichkeiten zur Stressbewdltigung auf. Des Weiteren wurden Methoden
zur Abgrenzung von Arbeitsinhalten und Privatem zur Bewdltigung von
Klientenschicksalen im Sinne von ,Mitgefiihl statt Mitleid” von den
Befragten angefiihrt. Als forderlich fiir Therapeutin und Klient wird die
Anwendung von Malinahmen der Abgrenzung und der Selbstpflege be-
schrieben, um die eigene Befindlichkeit wahrnehmen und das person-
liche Wohlbefinden durch das ,Sich-selbst-Verwéhnen” (Schmidt, 2012)
erhalten zu konnen (Hoffmann & Hofmann, 2012; Schmidt, 2012).
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Welche Bedeutung schreiben Studierende der Ergotherapie der ei-
genen Psychohygiene zu?

Psychohygiene findet im Alltag aller UTN nicht regelmdRig Anwen-
dung, dennoch besteht die vorwiegende Auffassung, dass Psychohy-
giene notwendig sei, um Stresssituationen erfolgreich bewdltigen zu
konnen. Insgesamt tritt die Notwendigkeit zu psychohygienischen
MaRRnahmen erst in Belastungssituationen ins Bewusstsein der Be-
fragten. Mit der Lebensphase junger Menschen, Studium, werden auf
der einen Seite Autonomiegewinn, auf der anderen Seite vermehrte
psychische Belastungen verkniipft, welche durch fehlende bzw. unzu-
reichende Entspannungs- und Riickzugsmdglichkeiten verstdrkt bela-
stend wirken (Siegrist, 2005). Generell schreiben die UTN der eigenen
Psychohygiene eine grolRe Bedeutung zu, um mit psychischen Belas-
tungen im Arbeitsalltag einer Ergotherapeutin umgehen zu kénnen
und die eigene Gesundheit zu erhalten. Auch das Interesse an weite-
ren alternativen Moglichkeiten der Psychohygiene und Selbstfiirsorge
sowie der Wunsch einer intensiveren Vermittlung psychohygienischer
Inhalte im Studium der Ergotherapie stellen ein Indiz der hohen sub-
jektiven Relevanz selbstfiirsorgerischer Methoden dar. Vor allem in
therapeutischen Berufen kann sich ein Mangel an psychohygienischen
MaRRnahmen negativ auf das professionelle Handeln sowie die Inter-
aktion und Kooperation mit Klienten auswirken (Hoffmann & Hof-
mann, 2012). Je weniger Berufserfahrung eine Therapeutin hat, desto
deutlicher wirkt eine negative Befindlichkeit auf ihre therapeutische
Arbeit (Hoffmann & Hofmann, 2012). Daher schreiben Hoffmann und
Hofmann (2012) der friihzeitigen Vermittlung einer konsequenten
Selbstfiirsorge zur Verbesserung des individuellen Befindens von Be-
rufsanfangern eine grofRe Bedeutung zu. Auf Grundlage des ergothe-
rapeutischen Aufgabenfeldes und des Anspruches, Studierende und
Auszubildende der Ergotherapie kompetent zu qualifizieren, primar-
praventive und gesundheitsférdernde Angebote und MaRnahmen ad-
dquat umzusetzen, wird in der Literatur das Bewusstsein des eigenen
Gesundheitsverstandnisses sowie des eigenen Gesundheitshandelns
vorausgesetzt (Thapa-Gorder & Rottenecker, 2010).
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Subjective use of psychohygienic
measures by occupational therapy
students during the placement period

Students and members of health professions are most frequently
affected by mental stress. Early confrontation with the therapeutic
role during work experience is exceptionally wearing. This research
study explores subjective perspectives of occupational therapy stu-
dents concerning the use of mental hygiene methods during practical
training stage. Occupational therapy students were interviewed
using semi-structured guided interviews following a qualitative
study design. Altogether four main categories were deductively
defined and supplemented by inductively developed subcategories.
The need for mental hygiene was determined as very meaningful
whereas its use seems to have a more unconscious meaning in
the interviewees’ subjective reality. There is the need for action
concerning the immersion of mental strain aspects as well as the
impartment of user-friendly mental hygiene strategies suitable for
everyday use within the course of studies. Henceforth more in-depth
research of subjective strain experience in therapeutic professions
should be undertaken.
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Schlussfolgerungen

Zusammenfassend erscheint den befragten Studierenden die Not-
wendigkeit und Relevanz von Psychohygiene als sehr bedeutsam, da,
speziell wahrend der Praktikumsphase, das psychische Belastungs-
und Stresserleben als verstdarkt empfunden wird. Die Anwendung
selbstfiirsorgerischer Methoden nimmt in der subjektiven Realitdt der
Befragten allerdings eine iiberwiegend unbewusste Bedeutung ein.
Die im Studium vermittelten und vorgestellten Inhalte und Maglich-
keiten zur Psychohygiene wurden als hilfreich, jedoch nicht als aus-
reichend und generalisierbar empfunden.

Um die entstandenen Limitationen durch SamplegréfRe und -aus-
wahl aufzuheben und dadurch die Aussagekraft der Daten zu verstdr-
ken, sind zukiinftige Forschungsvorhaben mit groReren Fallzahlen und
kontrastierender Fallauswahl indiziert. <<




