
KOMPETENT UND GEMEINSAM FÜR LEBENSQUALITÄT

Einfluss ambulanter psychiatrischer Pflege auf die 
Patientenzufriedenheit und die Lebensqualität 
bei Menschen mit psychotischen Störungen

Problemstellung
Menschen mit Störungen aus dem schizophrenen Formenkreis oder psychotischen 
Störungen kann häufig langfristig mit einer ambulanten Unterstützung zu Hause 
besser geholfen werden. Hierbei kommt der aufsuchenden psychiatrischen Pflege 
eine besondere Rolle zu [1], da sie eine Brücke zwischen der betroffenen Person, dem 
sozialen Umfeld und den Fachpersonen schlagen kann. Aufsuchende psychiatrische 
Pflegedeckt hierbei einen Grossteil der Betreuung ab. Im Gegensatz zu anderen 
medizinischen Bereichen wie z. B. der Onkologie, wo die Studienlage klar den 
positiven Einfluss der aufsuchenden Pflege auf die Lebensqualität kranker Menschen 
nachweisen kann [2], ist die Datenlage in Bezug auf die psychiatrische 
aufsuchende Pflege und unterstützende Sozialdienste sehr limitiert. 

Hintergrund
Die Lebensqualität von Menschen mit Störungen aus dem 
schizophrenen Formenkreis oder psychotischen 
Störungen wird durch verschiedene medizinische und 
psychosoziale Faktoren beeinflusst [1]. Die Krankheit 
selber aber auch medikamentöse Nebenwirkungen 
und soziale Folgeerscheinungen wie Stigmatisierung 
können sich negativ auf das Wohlbefinden 
der betroffenen Personen auswirken [3]. Studien 
zeigen, dass eine bessere ambulante Zugänglichkeit 
zur Behandlung und Betreuung, die Kompetenz der 
Mitarbeiter und die Wirksamkeit der Therapie sowie 
die Beziehung zwischen Patienten und Fachperso-
neneinen positiven Einfluss auf die Lebensqualität 
haben können. Im ambulanten Behandlungssetting 
zeigen Menschen, die in ihrer Selbständigkeit durch die 
Fachpersonen unterstützt wurden, deutlich höhere Wer-
te in Bezug auf die Lebensqualität [4]. Hier kann die ambu-
lante aufsuchende Pflege das Gefühl des Zusammenhalts im 
sozialen Gefüge, des Behandlungssettings und somit auch der Le-
bensqualität verbessern. In diesem Bereich muss zudem auch mit der 
Unterstützung weiterer sozialer Institutionen in Bezug auf die Lebensqualität 
gerechnet werden.

Ziel
Es ist das Ziel dieser Studie, den Einfluss ambulanter aufsuchender Pflege und 
sonstiger unterstützender Sozialdienste auf die Lebensqualität von Menschen mit 
psychotischen Störungen zu untersuchen. Auf der Literatur basierend formulieren wir 
die folgende Hypothese: (a) Ambulante psychiatrische Pflege im Rahmen anderer 
psychosozialer Unterstützungsfaktoren hat einen positiven Einfluss auf die Lebens-
qualität von Menschen mit psychotischen Störungen. (b) Unterstützende Sozial-
dienste beeinflussen die Lebensqualität von Menschen mit psychotischen Störungen 
in einer positiven Art und Weise.

Methode
Die explorative Querschnittsstudie untersucht 94 PatientInnen einer Inanspuch-
nahmepopulation (Schweizer Versorgungsklinik im ländlich-alpinen Umfeld) mit 
den Behandlungsdiagnosen einer schizoaffektiven Störung oder Schizophrenie 
(ICD-10 F2x.x). Die Lebensqualität der Teilnehmenden wurde mit dem QAHL (Quality 
of Life and Quality of Health – QAHL) erfasst. Der QAHL Gesamt- score (QAHL) und die 
Subscores in zwei Dimensionen (Psychisches Wohlbefindens (QoL) und körperliches 
Wohlbefinden (QoH) wurden als Outcome verwendet. Der Einfluss der Behandlungs-
faktoren, soziale (Arbeit) und soziodemographische Faktoren (Geschlecht, Alter, usw., 
siehe Tabelle 1) auf die Lebensqualität wurden in einem linearen Regressionsmodell 
untersucht.

Tabelle 1: Soziodemographische Faktoren

Ergebnisse / Erfahrungen
In multivariaten Analysen war aufsuchende psychiatrische Pflege (in der Studie 
wurden alle aufsuchenden Pflegeangebote unter dem Begriff Spitex zusammenge-
fasst) versus sonstige Behandlung ohne Pflege und berufstätig versus nicht berufs-
tätig signifikant mit einer höheren Gesamt-Lebensqualität und höheren psychischen 
Lebensqualität assoziiert (Graphik 1). Für die körperliche Lebensqualität fanden sich 
keine statistisch-signifikanten Zusammenhänge mit der aufsuchenden psychiatri-
schen Pflege. Die Behandlung durch unterstützende Sozialdienste hatte keinen Ein-
fluss auf die Lebensqualität (Tabelle 2).

						      Graphik 1

Tabelle 2: Feste Effekte für die Lebensqualität

Diskussion
Die Assoziation zwischen höherer Lebensqualität und aufsuchender 
psychiatrischer Pflege in einer Inanspruchnahmepopulation von Patienten mit 
schizoaffektiven Störungen/Schizophrenien kann als Hinweis auf eine höhere Behand-
lungseffizienz durch aufsuchende psychiatrische Pflege in dieser Patientengruppe 
verstanden werden. Möglicherweise kann die speziell durch Pflegefachpersonen 
geförderte Autonomie der Patienten zu einer Verbesserung des psychischen Wohl-
befindens beitragen. Auch die Behandlung im vertrauten häuslichen Umfeld, gerade 
in dieser vulnerablen Population, könnte ein wichtiger Wirkfaktor sein. Es ist möglich, 
dass in ländlich-alpinen Regionen die Anfahrt zu Sozialdiensten erschwert ist und 
somit die Behandlung mit unterstützenden Sozialdiensten wegen der Zugänglichkeit, 
und nicht wegen der Qualität der Dienstleistung, keinen Einfluss auf die Lebens-
qualität hatte.

Schlussfolgerung 
Im Sinne der Förderung der Autonomie des Patienten sollte immer die Anstrengung 
unternommen werden, auch Menschen mit psychotischen Störungen in ihrem 
vertrauten häuslichen Umfeld zu behandeln und zu betreuen. Insbesondere auf-
suchende psychiatrische Pflege kann diesen Behandlungsprozess unterstützen. Dies 
kann zu einer Steigerung der psychischen und gesamten Lebensqualität führen. 
Zukünftige Forschung sollte versuchen, in prospektiven Analysen den Einfluss auf-
suchender ambulanter Pflege und unterstützender Sozialdienste auf die Betreuung 
von Menschen mit psychotischen Störungen zu analysieren. Es sollte das Ziel sein, 
diese sehr vulnerable Population bestmöglichst in ihrem vertrauten häuslichen 
Umfeld zu unterstützen und somit auch einer erdenklichen Stigmatisierung entgegen-
zuwirken.
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