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Optimierte psychoonkologische
Versorgung durch einen
interdisziplinären
Versorgungsalgorithmus

Vom Screening zur Intervention

Hintergrund und Frage-
stellungen der Studie

Eine angemessene, bedarfsgerechte psy-
choonkologische Versorgung trägt dazu
bei, die Belastungen von Krebserkrank-
ten sowie derenAngehörigen zu reduzie-
ren und die Lebensqualität zu erhöhen.
Um eine patientenorientierte psychoon-
kologische Versorgung sicherzustellen,
bedarf es somit einer zielgerichteten
Zuweisung psychisch belasteter und
versorgungsbedürftiger Personen zur
Psychoonkologie.

In 75% der Fälle erfolgt diese Zuwei-
sungdurch einKonsil seitens desmedizi-
nischen Behandlungsteams [1] und setzt
folglich eine annähernd valide Einschät-
zung des Versorgungsbedarfs durch das
medizinische Team voraus. In der klini-
schenPraxis finden sich jedochhäufigdi-
vergente Einschätzungen zwischen dem
ärztlichen, pflegerischen und psychoon-
kologischen Team hinsichtlich der psy-
chischen Belastung und dem psychoon-
kologischen Versorgungsbedarf.

ImRahmen dieser OptiScreen-Multi-
zenterstudie in Kooperation der Medizi-
nischen Hochschule Hannover mit dem
Universitätsklinikum Leipzig und dem
Universitäts KrebsCentrum Dresden
(. Tab. 1) soll durch eine neukonzi-
pierte Schulung des Pflegepersonals zur
psychischen Belastung und psychoon-

kologischen Versorgung, die zielgenaue
Identifikationen psychisch belasteter
und behandlungsbedürftiger Personen
gesteigert, die Zuweisung dieser zur
Psychoonkologie erhöht und die inter-
disziplinäre Zusammenarbeit verbessert
werden.

FolgendeFragestellungenwerdenver-
folgt:
1. Zielgenaue, bedarfsgerechte Zuwei-

sung zur Psychoonkologie: Werden
psychisch belastete und psychoon-
kologisch unterstützungsbedürftige
Patienten und Patientinnen durch
„speziell geschulte Pflegekräfte“ bes-
ser identifiziert und häufiger einer
psychoonkologischen Versorgung
zugeführt als durch „psychoonkolo-
gisch nicht geschulte Pflegekräfte“?

2. Akzeptanz des psychoonkologischen
Screenings: Führt die Durchfüh-
rung eines psychoonkologischen
Screenings durch „speziell geschulte
Pflegekräfte“ zu einer höheren Ak-
zeptanz des psychoonkologischen
Screenings bei Erkrankten und beim
medizinischen Behandlungsteam
als durch „psychoonkologisch nicht
geschulte Pflegekräfte“?

3. Patientenkompetenz und -zufrieden-

heit: Erhöht ein psychoonkologisches
Screening, das von „speziell ge-
schulten Pflegekräften“ durchgeführt
wird, das Wissen, die Kompetenz,

die Akzeptanz und die Nutzung von
psychoonkologischen Angeboten bei
den Erkrankten?

4. Kompetenz und Zufriedenheit der

Pflege: Reduziert eine „spezielle
psychoonkologische Schulung von
Pflegekräften“ deren Ängste oder
Unsicherheiten im Kontakt mit
psychisch belasteten onkologisch
Erkrankten? Und erhöht sie die
Kompetenz und Zufriedenheit der
Pflegekräfte im Umgang mit psy-
chischen Belastungen onkologischer
Patienten und Patientinnen?

5. Akzeptanz psychoonkologischer Be-
handlung: Führen eine „spezielle
psychoonkologische Schulung von
Pflegekräften“ sowie eine verbesserte
interdisziplinäre Zusammenarbeit zu
einer größeren Akzeptanz psychoon-
kologischer Angebote und einem
Abbau von Barrieren im multiprofes-
sionellen Team?

Ziele der Studie

Mithilfe des interdisziplinären Ansatzes
sollen das Screening optimiert, psycho-
sozial belastete Personen zielgerichtet
identifiziert und einer bedarfsgerech-
ten psychoonkologischen Versorgung
zugeführt werden. Dabei sollen Barrie-
ren sowohl auf Seiten der Erkrankten als
auch aufBehandlungsseite abgebautwer-
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den. Ein produktiver interdisziplinärer
Austauschsoll gefördert, die Inanspruch-
nahme zielgenauer psychoonkologischer
Unterstützung gesteigert, und aversive
Affekte sowie Informationsdefizite bei
Krebserkrankten abgebaut werden. Pri-
märe Ziele sind die Schaffung und
Etablierung eines validierten Screening-
prozedere für die klinische Praxis und
Versorgung.

Untersuchungsdesign und
Methodik

Es handelt sich um eine nichtrandomi-
sierte prospektive Prä-Post-Studie. Es
werden 600 stationäre Erkrankte der vis-
zeralonkologischenZentreneingeschlos-
sen. Die vorausgehende Kontrollgrup-
penerhebung (6-monatige Erfassung der
psychoonkologischen Screeningdaten
vor Einführung der OptiScreen-Schu-
lung auf den gleichen Stationen, Care-as-
usual-Bedingung) beinhaltet 300 Pati-
enten. Die Messzeitpunkte sind t0 (wäh-
rend des stationären Aufenthalts) und
t1 (3 Monate nach t0). Als Erhebungs-
instrumente dienen die Primärdaten aus
den psychoonkologischen Screenings
(Fremdbeurteilungsverfahren durch das
psychoonkologische Personal) sowie va-
lidierte Selbstbeurteilungsinstrumente
zur psychischen Belastung, zur Krank-
heitsbewältigung/-umgang, zur Lebens-
qualität und zur Behandlungszufrieden-
heit. Darüber hinaus sollen die Informa-
tions- und Unterstützungsbedürfnisse,

die Praktikabilität sowie die Zuweisung
zur psychoonkologischen Versorgung
sowie deren Inanspruchnahme erhoben
werden.

Zu erwartende Ergebnisse

Die Befunde sollen zur Verbesserung ei-
ner interdisziplinären Zusammenarbeit
und Professionalisierung beitragen so-
wie die bedarfs- und zielgerechte Zuwei-
sung psychisch belasteter Personen zu
einer psychoonkologischen Versorgung
verbessern und somit ein Best-Practice-
Modell eines interdisziplinären Versor-
gungsalgorithmus entwickeln.
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