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Kenntnisse aus dem Studium Psychosoziale Aspekte
Krankheitsbewaltigung Diabetes
Tatigkeit als
Diabetesberaterin
Schulung/Beratung Empowerment




2. PRAKTIKUMSEINRICHTUNG

Abb. 1 eigene Bilder
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2. TATIGKEITSFELD

» Ausbildung zur Arzthelferin

» Seit 1997 Tatigkeit in diabetologischen Schwerpunktpraxis
» 1999 Weiterbildung Diabetesassistentin (DDG)

» 2003 Weiterbildung Diabetesberaterin (DDG)

» (QM-Beauftragte

>

» fachliche Aufgaben: Behandlung und Betreuung, Unterstiitzung von Menschen mit Diabetes, Beratung und Schulung
Betroffener und 1hrer Angehorigen, Anleitung von Teammitgliedern

» Organisatorische Aufgaben: Organisation von Prozessen, Schulung und Beratung, Qualitatssicherung, Dokumentation und
Abrechnung

» Unterstiitzende Funktion: in fachlichen und betrieblichen Belangen

» Personalaufgaben: Ermittlung des Weiterbildung-und Fortbildungsbedartes, Erstellen von Einarbeitungskonzepten,
Einarbeitung neuer Mitarbeiter

» Leitungs- und Fiihrungsaufgaben: Organisation Praxisablaufe, Teambesprechungen etc. Personalangelegenheiten



Zentrale Bedeutung der Wechselwirkungen zwischen Studium
und beruflicher Tatigkeit




- Michelle Obama-
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4. TATIGKEITSBESCHREIBUNG

» Empowerment in der Diabetestherapie ist gekennzeichnet durch folgende Leitsatze:

» Menschen mit Diabetes mellitus fuihren die Therapie selbst durch, treffen selbst
Entscheidungen 1m Alltag

» Entscheiden selbst, welche Informationen aufgenommen und welchen
Therapieempichlungen sie folgen wollen

» Sie tragen selbst die Konsequenzen fur thre Entscheidungen

» Menschen andern 1hr Verhalten eher, wenn diese Veranderungen fre1 getroften, wichtig und
bedeutsam sind

» Informationen (sachgerecht) und Fahigkeiten (praktisch) werden durch
erfahrungsorientiertes Lernen vermittelt

» Forderung von Selbststeuerung und Problemlosefahigkeit durch Diabetesberatung

Lange, 2018



4. TATIGKEITSBESCHREIBUNG

» Strukturiertes Schulungsprogramm fur Angehorige von Menschen mit Diabetes mellitus 1/2
» Zwei Varianten mit Basis- und Wahlmodulen je 90-120 min

» Themen: Grundlagen der Diabeteserkrankung, Leben mit Diabetes, Insulintherapie,
Notfallsituationen, Kommunikationsstrategien, Essen/Trinken und Bewegung,
Folgeerkrankungen, Sondersituationen, Verstehen von Demenz

Abb. 2. Schulungsprogramm DiaLife, https://www.vdbd.de/ueber-uns/unser-engagement/dialife-schulungsprogramm-fuer-angehoerige 1 0



https://www.vdbd.de/ueber-uns/unser-engagement/dialife-schulungsprogramm-fuer-angehoerige

» Durchfuhrung mit 6 Teilnehmern:innen (Ehepartner:innen von Betroffenen mit Diabetes
mellitus Typ 1)

Emotionale Zugang zur
Person, zu Einstellungen und
Motiven durch

Sokratisches

Nachfragen
Austausch und

Interaktion zwischen
den Teilnehmer:1innen

Postkartenmethode

Exploration der Aspekte
des Zusammenlebens mit
Diabetes mellitus

Vor- und Nachbereitung Evaluation

Wissensvermittlung

Ressourcenfindung und Feedbackrunde

Rollenspiele -aktivierung

Methodik/Didaktik
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Studieninhalte Beispiel in der Praxis

Schwerpunkt auf Leitsatzen wie Starkung und Recht auf
Empowerment Autonomie und Selbstbestimmung, Partizipation - bewusstes
Wahrnehmen

z. B. l10sungsorientierte Beratung, personenzentrierte

Beratung und Coaching Gesprachsfithrung

Diabetesbezogene Belastungen (Anpassungsstorungen, akute
Klinische Psychologie Belastungsreaktionen)
Angststorungen, Depressionen

Grundlagen der Diagnostik/Angewandte diagnostische

Verfahren Screening psychischer Komorbiditaten
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Studieninhalte

Beispiel 1in der Praxis

Psychosoziale Pravention

Praventionsprogramme mit psychosozialen Inhalten

Allgemeine Psychologie

Motivation - z.B. Beratung von Menschen mit Adipositas

Anwendungsbereiche der Privention und
Gesundheitspsychologie

BGF-Malinahme ,,Gesundes Fiithren*

Arbeits- und Organisationspsychologie

z.B. Qualitatsmanagement

Empirisch experimentelle Forschungspraxis

Wissenschaftliche Arbeit im Rahmen der
Krankheitsverarbeitung be1 Menschen mit Diabetes mellitus
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6. REFLEXION

» Bedeutender Input der Studieninhalte 1n meine berufliche Tatigkeit (Theorie vs. Praxis)
» Schulungsprogramm konnte aus psychologischer Perspektive umgesetzt werden
» Umifassende Beschaftigung mit den Bedurfnissen von Familienangehorigen und Partnern

» Ubung von Wertschitzung, Empathie, vertrauensvolle Beziehung zum Patienten, verstehendes
Zuhoren -> Reflektieren meiner eigenen Haltung

» Auseinandersetzen mit Organisationsstrukturen der Praxis - Ubung in der Mitarbeiter-
Kommunikation

» BGM und BGF 1im kleinen Unternehmen schwer umsetzbar

» Transferieren von Erfahrungen meiner beruflichen Tatigkeit in das Studium
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7. FAZIT

» Berufstatigkeit als Diabetesberaterin bietet breites Feld fur
psychologische Perspektiven und Interventionen

» Herausforderung als angehende Psychologin

» Sicherstellung der psychologischen Unterstutzung fur Menschen mit
Diabetes mellitus und thren Angehorigen auch 1m ambulanten Bereich
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Vielen Dank fur die Autmerksamkeit!

Gern Fragen zum Thema.
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