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Vorwort

Im Zuge meiner Erkrankung an Colitis ulcerosa, setzte ich mich sehr intensiv mit dem
Thema ,chronisch entziindliche Darmerkrankungen® auseinander und bin seither auf
der standigen Suche nach geeigneten Therapie- und Behandlungsmadglichkeiten.

Die Tatsache, dass ,Tiergestutzte Therapie” im Bereich der CED-Therapie trotz
wissenschaftlich erwiesener, moglicherweise auch fur CED-Betroffene relevanter,
positiver Wirkungen auf Korper und Psyche des Menschen noch nicht etabliert ist,

veranlasste mich zu genauerer Betrachtung und Nachforschung zu diesem Thema.

Ich konnte von ,tierischer Unterstitzung® bei der Krankheitsbewaltigung profitieren
und sehe den gezielten therapeutischen Einsatz von Tieren als Chance fur CED-
Patient/innen. Es ist mir daher ein grof3es Anliegen, CED-Betroffenen die
Maoglichkeiten der Tiergestltzten Therapie aufzuzeigen und damit Einblicke in eine

neue, ergdnzende Therapieart zu ermdglichen.

Die zentrale Fragestellung, ,Wirkt sich der Kontakt/ die Beziehung zu Tieren positiv
auf den psychischen Zustand und den physischen Verlauf der Krankheit aus?“, stellt
den Ausgangspunkt der vorliegenden Arbeit dar.

Es soll geklart werden, inwieweit die Beziehung zwischen CED-Betroffenen und
Tieren als hilfreich empfunden wird und welche Mdglichkeiten sich daraus fur die

tiergestiutzte Therapie ergeben.

Zur Erhebung daflr relevanter Daten fuhrte ich im Zeitraum von Dezember 2011 bis
Janner 2012 eine Befragung CED-Betroffener durch, und méchte mich an dieser
Stelle bei allen Teilnehmer/innen, die ihre personlichen Angaben zur Realisierung
der Stichprobe zur Verfiigung gestellt haben, bedanken. Mein Dank richtet sich
selbstverstandlich auch an die Osterreichische Morbus Crohn — Colitis ulcerosa
Vereinigung (OMCCYV), durch deren freundliche Unterstiitzung die Durchfiihrung der
Patient/innen-Befragung ermoglicht wurde.

Danken mdchte ich aber vor allem meinem Kater Kasimir Katz, der mir — nicht nur —
zum Zeitpunkt meiner Erkrankung wieder Kraft und Mut geschenkt hat und dem ich

diese Arbeit widme.
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Einleitung

Diese Arbeit widmet sich den chronisch entziindlichen Darmerkrankungen (CED)
Colitis ulcerosa und Morbus Crohn.

Ausgehend von deren Erscheinungsbild und den damit zusammenhangenden
Einschrankungen der Betroffenen im alltaglichen Leben, wird auf unterschiedliche
Diagnoseverfahren sowie Behandlungs- und Therapiemdglichkeiten eingegangen.
Neben den &auBeren Einflissen auf Krankheitsverlauf bzw. Gesundheitszustand
werden auch verschiedene soziale Aspekte beleuchtet, um einen mdoglichst
nachvollziehbaren Einblick in die Lebenssituation der CED-Erkrankten zu schaffen.

Besondere Bedeutung kommt in dieser Arbeit der Mensch-Tier-Beziehung sowie der
Tiergestutzten Therapie zu. Es werden grundsatzliche Funktionsweisen sowie
verschiedene Einsatzgebiete tiergestitzter Therapie erklart und ausgehend von
allgemein wissenschaftlich belegten positiven Auswirkungen dieser Methode nach
Therapiemoglichkeiten im Bereich chronisch entzindlicher Darmerkrankungen

gesucht.

Die zentrale Problemstellung bildet die Auswertung mittels Stichprobe erhobener
Angaben CED-Betroffener beziglich personlicher Erfahrungen mit Tieren bzw.
tiergestutzter Therapie in Zusammenhang mit ihrer Erkrankung und die daraus
folgenden Moglichkeiten der tiergestitzten Therapie fur CED-Betroffene.

Ausgehend von der Hypothese, dass sich der Kontakt bzw. die Beziehung zu Tieren

positiv auf das psychische und in Folge moéglicherweise auch auf das physische
Wohlbefinden von CED-Patient/innen auswirken kann, soll mit Hilfe der erhobenen
Daten die Relevanz tiergestitzter Interventionen fir die kinftige CED-Therapie

erfasst werden.

In weiterer Folge sollen in dieser Arbeit Vorschlage und Mdoglichkeiten gezielter
tiergestutzter Therapieangebote vorgestellt werden, die sich positiv auf das
psychische sowie physische Wohlbefinden CED-Betroffener auswirken und auf diese

Weise zur Erhaltung bzw. Besserung deren Lebensqualitat beitragen.
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1. CED — Was ist das?

CED st die Abktrzung fur chronisch entziindliche Darmerkrankungen. Es handelt
sich dabei um Entzindungen des Verdauungstraktes, die nicht nur auf den
Darmbereich begrenzt sein mussen. CED verlaufen, wie der Name schon sagt,
chronisch, das heil3t, die Symptome kehren nach erstmaligem Auftreten immer
wieder bzw. bestehen dauerhaft. Einfihrend sollen die wichtigsten Begriffe sowie die

Erscheinungsbilder der am haufigsten auftretenden CED naher erlautert werden.

1.1. Begriffsklarung

Unter dem Begriff ,chronisch entziindliche Darmerkrankungen®, kurz CED, werden
lebenslang begleitende Entziindungen des Verdauungstraktes zusammengefasst.

Bei chronisch entzindlichen Darmerkrankungen handelt es sich um nicht
ansteckende, derzeit noch nicht heilbare sowie meist schubweise auftretende
Erkrankungen. Sowohl im Bereich der Ursachen, als auch beztiglich unterschiedlicher
Behandlungsmdglichkeiten gelten CED als unzureichend abgeklart. Es wird laufend
nach neuen Erkenntnissen geforscht. Derzeitige medikamentdse Behandlungsarten
sollen das Beschwerdebild lindern und  mdglichst schmerz-  und
beeintrachtigungsfreie Phasen ermdglichen bzw. erhalten. Betroffene sind somit

lebenslang auf entsprechende Medikation angewiesen.

Der Verlauf und die Schwere der Erkrankung konnen sehr unterschiedlich sein,
meist treten die Symptome schubweise auf. Viele Betroffene erleben neben Phasen
hoher Krankheitsaktivitat (Schub) auch Abschnitte relativer Gesundheit (Remission).
Obwohl die Erkrankung meist wiederkehrend (rezidivierend) verlauft, gibt es auch
Patient/innen mit kontinuierlicher Aktivitat der Darmentziindung (chronisch aktiv).

Die haufigsten chronisch entzindlichen Darmerkrankungen sind Morbus Crohn (MC)
und Colitis ulcerosa (Cu). Wenn auch in ihrer Symptomatik oft sehr &hnlich und
schwer voneinander abzugrenzen, handelt es sich hierbei um unterschiedliche

Krankheitsbilder, die entsprechender Abklarung und Behandlung bedurfen.
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Folgende Abbildung
veranschaulicht die
Unterschiede der
Entzindung im Darm
bei Colitis ulcerosa (im
Bild links) und Morbus
Crohn (im Bild rechts).

Diese betreffen sowohl

Darmwand-
querschnitt

die Lokalisation, Art der

Ausbreitung sowie die

Colitis ulcerosa: Morbus Crohn:
Ausdehnung auf die a) Fortschreitender Befall ¢) Erkrankte Darmabschnitte
vom Enddarm aus zwischen gesundem Darm
einzelnen Schichten b) Entziindung bleibt auf die d) Entziindung reicht durch
Schleimhaut beschrankt die Darmwand hindurch

der Darmschleimhaut.

Abb.1.1.: Typische Merkmale von Colitis ulcerosa und Morbus Crohn
(Quelle: http://mutaflor.de/)

CED betreffen Manner und Frauen gleichermalRen, die ersten Symptome treten
typischerweise zwischen dem 20. und 30. Lebensjahr auf. Beide CED gelten nach
dem momentanen Erkenntnisstand als nicht heilbar, die medikamentése Behandlung
hat lediglich das Ziel, die Entzindungsaktivitat zu minimieren, Ruckféallen
vorzubeugen und somit die Lebensqualitat der Uberwiegend jungen Patient/innen zu

steigern. (vgl. http://www.oemccv.at/)

1.1.1. Morbus Crohn (MC)

Morbus Crohn, benannt nach dem amerikanischen Gastroenterologen Dr. Burrill B.
Crohn, der die Krankheit 1932 entdeckte, kann den kompletten Verdauungstrakt vom
Mund bis zum After befallen, betrifft aber hauptséachlich das unterste Ende des
Dinndarms (lleum). Die Entzindung erfasst alle Schichten der Darmwand (siehe
Abb.1.1.) und breitet sich nicht kontinuierlich aus, das heif3t, entziindlich veranderte
Abschnitte wechseln sich mit intakten Schleimhautstrecken ab.

(vgl. Tecker 2009, S.11)
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Folgende Abbildung zeigt den

gesamten Verdauungstrakt

von der Speiseréhre bis zum P
Mastdarm, der bei Morbus k Magen
Crohn befallen sein kann. Die
Entziindung kann sich an  7usiingerdarm = 3 e
unterschiedlichen Stellen
innerhalb des Magen-Darm-  Dickdarm b e
Traktes entwickeln und
schreitet nicht kontinuierlich
fort, wie bei Colitis ulcerosa. ity DRondem)
lleozékalklappe
(Ubergang Duinn-/ Y
Abb.1.2.: Verdauungstrakt Dicksciarm) Sigma
(Quelle: http://www.oemccv.at/) :ir:iﬂii::imnumm(.rm) = -

Bei starker Auspragung bzw. unzureichender Wirksamkeit der medikamentdsen
Behandlung wird haufig die chirurgische Entfernung entziindeter Areale notwendig.
In einigen Fallen dieser operativen Eingriffe muss ein kinstlicher Darmausgang

(Stoma) gelegt werden.

1.1.2. Colitis ulcerosa (Cu)

Bei der Colitis ulcerosa handelt es sich um eine Geschwiurbildung im Dickdarm (lat.
,colitis* — Entzindung des Dickdarms, ,ulcerosa“ — geschwirig). Der Befall ist,
anders als bei MC, enteral und auf den Bereich von Dickdarm (Colon) und Mastdarm
(Rektum) beschrankt.

Die Entztindung breitet sich kontinuierlich, vom Rektum beginnend, in der inneren
Schicht des Dickdarmes (Mukosa) aus (siehe Abb.1.1.), wobei es auch zu
Geschwirbildung kommen kann. Durch die Zerstérung der inneren Darmschleimhaut
kbnnen sich Blut, Eiter und Schleim dem Stuhl beimengen. (vgl.

http://www.navigator-medizin.de/morbus_crohn_colitis_ulcerosa/grundlagenwissen)
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Abb.1.3. zeigt den gesamten Darmbereich, in dem sich Colitis ulcerosa, ausgehend
vom Mastdarm, manifestieren kann. Je nach Ausdehnungsgrad der Entziindung wird
die Erkrankung in verschiedene Stadien unterteilt: Diese reichen vom Befall des
Rektums (Proktitis) bis hin zur Geschwurbildung im gesamten Dickdarm (Pankolitis).

Besonders im Fall einer Pankolitis kann

eine  operative  Entfernung  des

\\ dlervertaliander Tal Dickdarms erforderlich sein. Oftmals

A i - sind Patient/innen erst nach einer

solchen Dickdarmentfernung

al,rstemeg{e, ;M onder  DESChwerdefrei. (val. Langhorst/

Tell Tell

Kerckhoff 2009, S.23)

. —— Dinndarm
Blinddarm — | Abb.1.3.: Dickdarm
R (Quelle:http://mvww.magendarmmuenchen.de/
Wurmfortsatz )
(Appendix) _, dickdarmerkrankungen)

1.2. Symptome

Chronisch entzindliche Darmerkrankungen machen sich durch unterschiedliche
korperliche Beschwerden bzw. Auffalligkeiten bemerkbar. Diese Symptome sind
allerdings selbst bei charakteristischen Konstellationen nicht ausreichend, um alleine
dadurch eine exakte Diagnosestellung zu ermdglichen. Zudem erschweren
uncharakteristische Beschwerdebilder die Diagnose einer CED, da andere

Erkrankungen abzuklaren und vorab auszuschlie3en sind. (vgl. DCCV 2006, S.40)

1.2.1. Primére Symptomatik — Der Verdauungstrakt

Das Leitsymptom chronisch entzindlicher Darmerkrankungen ist, neben anderen
Beschwerden, der anhaltende Durchfall. Bei erhoéhter Haufigkeit der
Stuhlentleerungen, von mehr als drei pro Tag Uber einen Zeitraum von zwei Wochen
hinweg, wird diese bereits als chronisch eingestuft. (vgl. Kirschbaum/
Hummelsberger/ Al-Khafaji 2011, S.32)

Jasmin B. Nagl 9
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Das Beschwerdebild der Cu auf3ert sich in erster Linie durch blutig-schleimige Stuhle
oder Durchfalle, Bauchschmerzen sowie gesteigerten Stuhldrang, der auch nach
dem Stuhlgang fortbestehen kann. Als Komplikationen kdnnen schwere Blutungen,
Engstellen sowie Abszesse im Darmbereich und in Folge des Blutverlusts

Eisenmangelanamie auftreten.

~Schwere Verldufe der Cu sind durch heftige Durchfélle mit unaufhérlichem,
schmerzhaftem Stuhlgang, starken Blutverlusten, hohem Fieber und schwerer

Beeintrachtigung des Allgemeinbefindens gekennzeichnet.” (Tecker 2009, S.10)

Typische Kennzeichen fur Morbus Crohn sind Durchfélle, jedoch meist ohne
Blutbeimengungen, Schmerzen im rechten Unterbauch sowie erhebliches
Untergewicht der Betroffenen. (vgl. Tecker 2009, S.11)

Folgende graphische Darstellung bietet eine Ubersicht der typischen Symptome bei
Morbus Crohn und Colitis ulcerosa. Anhand der prozentuellen Verteilung lassen sich
fur die jeweilige Erkrankung charakteristische Merkmale erkennen.

Primare Symptome

Fisteln h

Bauchschmerzen

B Morbus Crohn

) M Colitis ulcerosa
Durchfalle

blutige Durchfalle

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abb.1.4.: Haufigkeit von priméren Symptomen bei Morbus Crohn und Colitis ulcerosa

Durchfélle und Bauchschmerzen sind die haufigsten priméaren Symptome, wahrend

bei Cu-Betroffenen meist blutige Stuhlbeimengungen zu beobachten sind.
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Allgemeinsymptome/ Folgen

Blutarmut, Blasse, Midigkeit

Fieber B Morbus Crohn

M Colitis ulcerosa

Gewichtsverlust

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Abb.1.5.: Haufigkeit von Allgemeinsymptomen und Folgen bei Morbus Crohn und Colitis ulcerosa

Blutverlust und die, durch die Entzindung gestoérte, Eisen- und Vitaminaufnahme
haben haufig Blutarmut (Anamie) sowie Vitamin B12- und Folsduremangel zur Folge,
was wiederum Mudigkeit und ein allgemeines Schwéchegefihl verursacht. Durch
den Befall des gesamten Verdauungstraktes, so auch des Dinndarms, kommt es bei
MC-Erkrankten aufgrund unzureichender Nahrungsverwertung, auch haufig zu
starken Gewichtsverlusten. Fieber kann als Begleiterscheinung der Entzindung
auftreten. (vgl. DCCV 2006, S.40 — 46)

1.2.2. Sekundare Symptomatik — Andere Kdérperbereiche

Viele CED-Patient/innen leiden neben den oben beschriebenen ,Leitsymptomen®
auch unter  Begleiterscheinungen auf3erhalb des Magen-Darm-Traktes. Laut
Angaben der Deutschen Morbus Crohn/ Colitis ulcerosa Vereinigung sind 50 bis 60
Prozent aller CED-Erkrankten von Begleiterkrankungen betroffen.

(vgl. DCCV 2006, S.149)

Krankheitsbedingte Symptome, die nicht direkt mit dem Magen-Darm-Trakt zu tun
haben, werden auch als ,extraintestinale Manifestation® bezeichnet und kénnen den
Darmsymptomen zeitlich sogar vorausgehen, was die Diagnosestellung zusatzlich

erschwert.
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Sekundadre Symptome

Leber- und Bauchspeicheldriise

Gelenkschmerzen

B Morbus Crohn

. M Colitis ulcerosa
Augenentziindungen

Hautentzliindungen

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Abb.1.6.: Haufigkeit von sekundaren Symptomen bei Morbus Crohn und Colitis ulcerosa

Wie in Abb.1.6. graphisch veranschaulicht, kbnnen sekundare Symptome sowohl bei
Cu- als auch MC-Patient/innen in Form von Gelenkschmerzen oder -entziindungen
sowie besonderen Haut- und Augenerkrankungen auftreten. Seltener kommt es zu
schmerzhaften Mundschleimhautentziindungen und Erkrankungen anderer Organe.
Das Zuriickbleiben von Dauerschaden ist hierbei nicht zu erwarten.

(vgl. Tecker 2009, S.13)

1.3. Ursachen

Die genaue Krankheitsursache chronisch entzundlicher Darmerkrankungen ist
derzeit noch nicht geklart. Als wahrscheinliche Ursache fur CED wird das
Zusammenspiel verschiedener Einzelfaktoren angenommen, wobei die Erbanlage
aufgrund beobachteter familidrer Haufungen der Erkrankung eine maf3gebliche Rolle
zu spielen scheint. Das heil3t, dass eine gewisse Krankheitsbereitschaft genetisch
begriindet ist, dennoch handelt es sich bei Morbus Crohn und Colitis ulcerosa nicht

um typische Erbkrankheiten.

Als  weitere krankheitsauslosende Komponenten gelten Infektionen,

Ernahrungsgewohnheiten sowie Stdrungen der Immunabwehr mit einer teilweise
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Ubersteigerten Reaktion des Abwehrsystems. Psychische Faktoren sind nicht als
Ursache fir die Krankheitsentstehung anzusehen, jedoch wirken sich psychische
Belastungen negativ auf den Krankheitsverlauf aus und kdnnen mitunter einen
Schub auslosen bzw. verstarken (siehe Kapitel 3.). (vgl. Tecker 2009, S.42 — 45)

1.4. Diaghose

Die Erstuntersuchung dient der Abgrenzung anderer Erkrankungen mit ahnlicher
Symptomatik. Ebenso werden Ausdehnung der Erkrankung, entzindliche Aktivitat

sowie mogliche Komplikationen festgestellt und beurteilt.

~Komplexe Erkrankungen wie die chronisch entziindliche Darmerkrankungen (CED)
mit ihrem individuell recht unterschiedlichen Verlauf, einer Vielzahl méglicher Begleit-
oder Folgeerscheinungen und Komplikationen im friilhen oder spateren Verlauf des
Krankheitsgeschehens erfordern dabei besondere Erfahrung, Umsicht und
Einfiihlungsvermégen in die individuellen Belange des Erkrankten.

(DCCV 2006, S.47)

Die Diagnose einer CED kann erst nach genauer Untersuchung des gesamten
Verdauungstraktes mittels Endoskopie erfolgen. Entziindetes Gewebe kann mit Hilfe
einer Schlinge am vorderen Ende des Endoskops entnommen und histologisch
untersucht werden. Zusatzlich werden Blut- und Stuhluntersuchungen vorgenommen.
Umfangreiche Untersuchungsmethoden ermdglichen weitgehend die Abgrenzung
der Coltis ulcerosa von Morbus Crohn.

1.4.1. Diagnoseverfahren Cu

Die Diagnose einer Cu kann erst in Folge einer Darmspiegelung gestellt werden. Da
bei dieser Form der CED ausschlielRlich der Dickdarmbereich bis zum untersten
Dinndarmabschnitt hin betroffen ist, ist diese Methode ausreichend, um das

entziindete Gewebe zu erkennen.
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~Bei typischem Erscheinungsbild (Anamnese, Klinik) ist fur die Colitis ulcerosa die
Spiegelung des Dickdarms die wichtigste und zuverlassigste
Untersuchungsmethode.” (DCCV 2006, S.49)

Bei der Darmspiegelung wird mittels Endoskop die obere Grenze der entziindeten
Region eingesehen. Je nach Ausdehnungsgrad wird das entsprechende Verfahren
durchgefuhrt:

- Rektoskopie (Spiegelung des Mastdarms)

- Sigmoidoskopie (Spiegelung von Mastdarm und Sigma) oder

- Koloskopie (Spiegelung des gesamten Dickdarms)

- lleokoloskopie  (Spiegelung des Dickdarms und des untersten

Diunndarmabschnitts)

Abb.1.7. veranschaulicht die einzelnen Spiegelungsbereiche des Dickdarms. Das

biegsame Endoskop ist mit einer Kamera ausgestattet, die die Videotberwachung

wahrend der Untersuchung ermoglicht. So kdnnen entziindete Bereiche der

Darmschleimhaut optisch

(parite Koloskopie : > lokalisiert und an entsprechenden

> Stellen gezielt Gewebeproben

» entnommen  werden, welche

lleokoloskopie 4B W J 14 e anschlieRend einer histologischen
I oktoskop

Laboruntersuchung unterzogen

Koloskop werden konnen.
(totale Koloskopie) [ 4 . —s
Sigmoidoskop

{ { Proktoskop .
Finger \ Abb.1.7.: Untersuchungsbereiche der

Darmspiegelung des Dickdarms mittels
Endoskop (Quelle: www.oemccv.at)

Die genannten Untersuchungsverfahren belasten die Patient/innen unterschiedlich
stark und sind nur mit entsprechender Vorbereitung durchfiihrbar. Fir die
Rektoskopie ist ein unkomplizierter Einlauf zu verabreichen, wahrend fur die
Koloskopie bzw. lleokoloskopie eine intensive Darmreinigung erforderlich ist. Diese
besteht aus einer drei- bis viertdgigen Diat bis hin zur vollstandigen Nahrungskarenz,
Darmspilung sowie der Einnahme von Abfuhr-, Schmerz- und Beruhigungsmitteln.
(vgl. DCCV 2006, S.49)
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1.4.2. Diagnhosevefahren MC

Da Morbus Crohn nicht wie Colitis ulcerosa auf die unteren Darmabschnitte begrenzt
ist, sondern sich die Entziindung abschnittsweise im gesamten Magen-Darm-Trakt
manifestieren kann, ist fur die Erstdiagnostik die Beurteilung des gesamten
Verdauungstraktes erforderlich. Neben der Koloskopie, der Spiegelung des
Dickdarms, sind auch eine komplette Rontgenuntersuchung des Dunndarms sowie
eine Gastroskopie, das heil3t eine Endoskopie von Speiserohre, Magen und
Zwolffingerdarm, durchzufthren. (vgl. DCCV 2006, S.50)

Mittels Gastroskop, welches die Bilder auf einen Monitor Gbertragt, ist es moglich,
das Innere der Speiserohre, des Magens sowie des Zwolffingerdarms einzusehen,
wobei wie bei der Koloskopie, betroffene Schleimhautareale biopsiert und
nachtraglich mikroskopisch untersucht werden kénnen. Auch das Gastroskop ist mit
einer Schlinge versehen, welche zur Entfernung grof3erer Gewebebereiche oder
Polypen dient.

/ Die Untersuchung ist bei Verdacht auf Morbus

i
- h Crohn aufgrund der groReren mdglichen

Endoskop  AUSbreitungsareale  sowie der  vereinzelt

auftretenden Entzindungsstellen aufwandiger
Spelseruhre

Iy

als bei Colitis ulcerosa.

Optik mit
Lichtquelle

F 9

Magen

Abb. 1.8.: Untersuchungsbereich bei der Gastroskopie
(Quelle: http://www.gastroskopie.at/)
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2. Behandlung & Therapie

Trotz zahlreicher Forschungen sind CED derzeit nicht heilbar und das Thema
Darmerkrankung immer noch weitgehend tabuisiert. Flr Betroffene ist es daher oft
schwierig, mit ihrer Erkrankung umzugehen. Neben den korperlichen Beschwerden
und daraus resultierenden Einschrankungen in der Lebensfihrung kommt es héufig
zu Depressionen und sozialer Abkapselung. Es qilt, die Erkrankung ganzheitlich zu

betrachten und Uber die medikamentése Behandlung hinaus, Hilfestellung zu leisten.

,Diagnostische und therapeutische MalBnahmen stellen Belastungen dar, die den
Betroffenen gerade dann zugemutet werden, wenn sie durch erhohte
Krankheitsaktivitat korperlich und seelisch besonders belastet sind.” (Tecker 2009,
S.67)

Daraus ergibt sich, neben der Ablehnung der Krankheit, oft auch die Abwehr
erforderlicher therapeutischer MalRRnahmen. Betroffene sollten vielmehr zur
selbstverantwortlichen  Mitarbeit und Kooperation bezuglich notwendiger
Behandlungsschritte ermutigt werden. (vgl. Tecker 2009, S.67) CED-Patient/innen
brauchen professionelle und verstandnisvolle Unterstitzung, denn ,Wege aus der
Isolation zu finden, Schmerzen abzubauen, mit der Angst umgehen zu lernen und
korperliche Schwéachen zu akzeptieren, ist ohne Hilfe nicht mdglich.” (DCCV 2006,
S.269)

2.1. Medizinische Betreuung & arztliche Kontrolle

In der medizinischen Betreuung von CED-Patient/innen spielt die Beziehung zu den
behandelnden Arzt/innen eine wesentliche Rolle. Die dauerhafte Kontrolle des
Gesundheitszustandes bzw. der Krankheitsaktivitat erfolgt nicht allein durch den
Hausarzt/ die Hausarztin, es ist dafir ein/e mit der Erkrankung gut vertraute/r
Facharzt/arztin heranzuziehen. In vielen Féllen gestaltet sich jedoch die Suche nach
dem/der geeigneten Arzt/Arztin als schwierig und langwierig. Es kann unter
Umstanden lange dauern, bis Betroffene eine/n auf dem Gebiet chronisch

entziindlicher Darmerkrankungen erfahrene/n und kompetente/n Arzt/Arztin finden.
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,Gerade bei einer chronischen Erkrankung werden hohe Erwartungen an den
behandelnden Arzt oder Therapeuten gestellt, da der Betroffene Uber einen langen
Zeitraum hinweg betreut und behandelt werden muss.“(DCCV 2006, S.266)

Im Patient/innengesprach gilt es, allféllige Fragen stellen und klaren zu kénnen.
Behandelnde Gastroenterolog/innen, Internist/innen und Chirurg/innen sollten daher
neben ihrer medizinisch-fachlichen Kompetenz vor allem Geduld und
Einfihlungsvermogen besitzen, um auf die Patient/innen entsprechend eingehen zu
kbnnen. Madglichst breitgefachertes und aktuelles Wissen (Uber neueste
Forschungsergebnisse und Therapiemethoden ist ein weiterer grundlegender Faktor,

den der/die behandelnde Arzt/Arztin zu erfiillen hat.

Durch die starken Veranderungen der gesamten Lebenssituation, die die Erkrankung
mit sich bringt, sind Betroffene auf mdglichst vielfaltige Informationen und
medizinische Beratung angewiesen. Gesprache mit dem/der Arzt/Arztin brauchen
daher Zeit und sollten nicht allzu knapp ausfallen, da der/die Patient/in die
Maoglichkeit braucht, Fragen umfassend klaren zu konnen. Eine ledigliche
Verordnung einzunehmender Medikamente ist demnach weder sinnvoll noch
zielfihrend. Auch regelmafige Kontrolluntersuchungen des Verdauungstraktes
sowie labortechnische Blutuntersuchungen konnen im Zuge der arztlichen
Beratungsgesprache vereinbart und geklart werden. Der/Die Patient/in soll sich bei
dem/der Arzt/Arztin seines/ihres Vertrauens sicher aufgehoben und beraten fiihlen.
(vgl. Tecker 2009, S.111 — 113)

2.2. Medikamentdse Therapie

Der Darm hat die Abwehr gegen Bakterien zu gewahrleisten, doch kann er im
Krankheitsfall diese Barrierefunktion nicht entsprechend erfillen. Verantwortlich
scheinen daflr die Defensine (antibakteriell wirkende Enzyme) zu sein. Des Weiteren
sollen, durch das Gleichgewicht entziindungsférdernder und -hemmender Faktoren,

Entztindungsreaktionen zum Schutz der Darmschleimhaut verhindert werden.
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,Dieses Gleichgewicht ist bei beiden Erkrankungen, dem Morbus Crohn und der
Colitis ulcerosa, gestort, sodass eine UberschielRende Immunabwehr zu den
Entziindungsschiiben der chronisch entziindlichen Darmerkrankungen fiihrt.“ (DCCV
2006, S.92)

Die Ursachen fur das fehlende Gleichgewicht im Darmtrakt ist vermutlich auf eine
Storung der Defensinfunktion zurtickzufuhren, bislang ist dies jedoch nicht bestéatigt.
Die medikamentdose Therapie bei CED soll die mangelnde bzw. fehlgesteuerte
Abwehrfunktion einddmmen oder unterdriicken, eine Heilung ist dadurch jedoch noch
nicht moglich. Die Einnahme entzindungshemmender Medikamente erfolgt daher
auch in schubfreien Intervallen, das heil3t, die Anwendung wird langfristig, bei guter
Vertraglichkeit und Wirkung auch dauerhaft durchgefihrt.

Eine gezielte Therapie chronisch entzindlicher Darmerkrankungen ist nur bei exakter
Diagnose moglich. Die konventionelle schulmedizinische Therapie ist bei CED
unverzichtbar und bildet die Basis der Behandlung. (vgl. DCCV 2006, S.93 — 95)

2.2.1. Medikamentose Therapie Erwachsener

In der medikamentésen Langzeittherapie sind unterschiedliche Wirkstoffe von
therapeutischer Bedeutung. Die Einnahme richtet sich nach dem jeweiligen
Beschwerdebild bzw. der Ausdehnung der Entziindung.

Kortikosteroide (Cortison) haben eine entziindungshemmende Wirkung. Diese ist
allerdings unspezifisch, das heil3t, es werden alle Arten von Entziindungszellen
sowie die Ausschittung von entzindungsférdernden Botenstoffen gehemmt.
Dadurch ist die korpereigene Immunabwehr unterdriickt, wodurch auch
unerwinschte Nebenwirkungen entstehen. Diese kdnnen durch die Einnahme von
Budesonid anstelle Ublicher Cortisonpraparate gemindert werden. Die
entzindungshemmende Wirkung von Budesonid erfolgt direkt an der
Darmschleimhaut und wird nach der Resorption abgebaut und weitgehend
deaktiviert, was wiederum zu geringeren Nebenwirkungen fuhrt. Cortisonpréparate
kbnnen intravends, oral oder rektal verabreicht werden.

Aminosalizylate wirken deutlich schwacher als Cortisonpréparate und eigenen sich

daher mehr fur den Einsatz bei leichteren Krankheitsverlaufen. Im Gegensatz zur
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unspezifischen Wirkungsweise von Cortisonpraparaten, sind Immunsuppressiva und
-modulatoren spezifisch wirksam. Man kann je nach Krankheitsaktivitat zwischen
milden und starken Immunsuppressiva wahlen. Zur langfristigen Daueranwendung
werden mild und langsam wirksame, zur Behandlung von akuten Krankheitsschiiben
starkere und schnell wirksame Immunsuppressiva eingesetzt.

(vgl. DCCV 2006, S.93 - 95)

2.2.2. Medikamentdse Therapie von Kindern und Jugendlichen

Bei jungeren Patient/innen mit Cu leichter bis mittlerer Ausdehnung kommt in erster
Linie Sulfasalazin zum Einsatz. Die Einnahme erfolgt entsprechend der Lokalisation
in Form von Zapfchen bei Enddarmbefall, Einlauf bei linksseitiger Colitis oder
Tabletten bzw. Dragées.

Eine mdgliche Alternative zur Sulfasalazingabe stellt die Behandlung mit Mesalazin
dar. Bei aktiver Colitis kdnnen zusatzlich Kortikosteroide wie Prednison verabreicht
werden. Ebenfalls werden Immunsuppressiva wie Azathioprin/ 6-Mercaptopurin bei
anhaltenden Schiben und fehlenden Remissionsphasen eingesetzt, welche
aufgrund von Nebenwirkungen allerdings nicht zur langfristigen Dauermedikation
geeignet sind. Sprechen diese nicht oder nicht ausreichend an, so kann Ciclosporin
zum Einsatz kommen. (vgl. DCCV 2006, S.198 - 200)

2.3. Komplikationen und Operationen

Im Fall von Komplikationen bzw. erfolglosen medikamentdsen
Behandlungsversuchen, sind Operationen oft unumganglich. Morbus Crohn-
Patient/innen sind davon besonders gefahrdet, ungefahr zwei Drittel aller Betroffenen
werden im Laufe ihrer Erkrankung ein- bis mehrmals am Darm operiert. Es werden
hierbei betroffene Darmabschnitte entfernt, bei Colitis ulcerosa-Patient/innen héufig
der gesamte Dickdarm. Ursachen fir die Notwendigkeit chirurgischer Eingriffe am

Darm sind je nach Art und Schwere der Erkrankung verschieden.

Bei Morbus Crohn kann es zu Darmverengungen (Stenosen), Fisteln oder
Abszessen kommen, welche durch einen operativen Eingriff beseitigt werden
mussen. Die durch die Entziindung hervorgerufene Schadigung und Zerstérung der

Jasmin B. Nagl 19



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

Darmwand kann bis hin zum Darmdurchbruch (Perforation) fihren, welcher neben
unstillbaren Blutungen oder schwersten Entziindungszustanden als
Notfallindikationen fur chirurgische Eingriffe gelten. (vgl. DCCV 2006, S.113;
Langhorst/ Kerckhoff 2009, S.32 - 33)

Komplikationen treten bei Colitis ulcerosa in Form, trotz medikamentdser Behandlung
weiterbestehender, schwerer Schiibe bzw. nicht stillbarer Blutungen auf. In diesen
Fallen werden betreffende Teile des Dickdarms operativ entfernt. Im seltenen
Extremfall kann es, in Folge der Ausweitung des Darmes, zu einem toxischen
Megakolon kommen, welches operiert werden muss, da der Darm dadurch seine
eigenstandige Beweglichkeit verliert, dariber hinaus kann eine Bauchfellentziindung
entstehen. (vgl. DCCV 2006, S.124)

2.4. Alternative und erganzende Methoden

Viele Betroffene nehmen zusatzlich zur schulmedizinischen Behandlung alternative
Heil- bzw. Therapieangebote in Anspruch. Ausschlaggebend daflir sind meist die
unerwiinschten  Nebenwirkungen der Medikamente sowie unzureichende
Wirksamkeit konventioneller Praparate. Auch sehnen sich viele Patient/innen nach
ganzheitlicher Therapie, die nicht nur einzelne Symptome ihrer Erkrankung zu
beseitigen versucht, sondern vielmehr auf ihr allgemeines korperliches und
seelisches Wohlbefinden abzielt. (vgl. DCCV 2006, S. 205)

An dieser Stelle kommen komplementarmedizinische Angebote als Erganzung zur
schulmedizinischen Therapie zum Tragen, denn ,die eher symptomatisch orientierten
medikamentosen Strategien der konventionellen Medizin legen nahe, die
Komplementarmedizin zur Erweiterung des Therapiespektrums zu nutzen.”
(Langhorst/ Kerckhoff 2009, S.33)
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2.4.1. Komplementarmedizin

Die Komplementarmedizin bietet ein breites Spektrum an ergénzenden,
unterstutzenden Therapie- und Selbsthilfemadglichkeiten, die vor allem in schubfreien
Intervallen in  den Vordergrund treten. Ein zentraler Bereich der
Komplementarmedizin ist die Naturheilkunde, die ein ganzheitliches Therapiekonzept
darstellt. Folgende Abbildung gibt Aufschluss tber die einzelnen Teilbereiche der
Naturheilkunde. (vgl. Langhorst/Kerckhoff 2009, S.1 - 2)

ganzheitliches Therapiekonzept

Naturheilkunde

Ernahrung
Bewegung
Hydrotherapie
Pflanzenheilkunde
Ordnungstherapie

Abb. 2.1.: Die funf Saulen der Naturheilkunde als ganzheitliches Therapiekonzept

Die Angebote der Komplementarmedizin dienen der Ergdnzung schulmedizinischer
Therapien, eine Kombination beider medizinischer Konzepte ist aufgrund ihrer
unterschiedlichen Ansatze sinnvoll. Wahrend die Schulmedizin von aul3en eingreift
und Fehlsteuerungen des Korpers durch Medikamentengabe zu regulieren versucht,
zielt die Komplementarmedizin darauf ab, den Gesundheitszustand der Patient/innen
zu stabilisieren. Wahrend die Schulmedizin vor allem in aktiven Schubphasen bzw.
Notfallsituationen zur Verminderung des Entziindungszustandes unersetzbar ist,
kann die Komplementarmedizin in der schubfreien Zeit und bei leichteren
Beschwerden eine sinnvolle Ergédnzung durch die Starkung des gesamten
Organismus sowie auch der Psyche darstellen. Durch erganzende
komplementérmedizinische Angebote, wie beispielsweise gezielte
Erndhrungsumstellung,  Bewegung und  Entspannungstechniken,  kdnnen
Medikamentendosen unter Umsténden reduziert werden.

Die schulmedizinische CED-Therapie bietet derzeit keine Méglichkeit zur Heilung, sie

dient durch entzindungshemmende und immunsupprimierende Medikamente bzw.
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Operationen lediglich der Einddmmung der Symptome und ist als Hilfe von auf3en
anzusehen. Im Gegensatz dazu soll die Komplementarmedizin durch Ordnungs- oder
Hydrotherapie sowie Pflanzenheilkunde von innen starken. Die naturheilkundliche
Ordnungstherapie basiert auf den funf Teilbereichen Bewegung, Atmung,
Entspannung, Erndahrung sowie Selbsthilfe und ist somit als umfassendes Konzept
fur den Bereich der ergdnzenden CED-Therapie zu sehen. Ernahrungstherapie
sowie Entspannung und Stressreduzierung kdnnen sich maf3geblich auf den CED-
Verlauf auswirken (siehe Kapitel 3.). (vgl. Langhorst/ Kerckhoff 2009, S.35 - 47)

Die Anwendung konventioneller und komplementarmedizinischer Methoden wird als
.integrative Medizin“ bezeichnet. Diese Kombination beider Ansatze verfolgt das Ziel,
,den Patienten mit seinen Beschwerden in seiner Gesamtheit zu verstehen und zu
behandeln.” (Langhorst/ Kerckhoff 2009, S.36)

2.4.2. Psychotherapie

Eine Untersuchung am Wiener AKH hat gezeigt, dass ein Drittel der CED-

Patient/innen psychische Unterstiitzung bzw. Betreuung in Anspruch nimmt.

~,Psychotherapie hat einen positiven Effekt vorwiegend auf die psychologischen
Dimensionen der Erkrankung, wie psychisches Wohlbefinden, Strategien zur

Krankheitsverarbeitung und Stressbewéltigung.” (Moser 2010, S.6)

Die Diagnose einer CED macht eine Psychotherapie nicht unbedingt notwendig, es
sind vielmehr die Begleitfaktoren, die fur viele Betroffene den ausldsenden Faktor fir
den Bedarf an psychotherapeutischer Unterstiitzung darstellen. Psychotherapie in
Kombination mit Entspannungsiibungen kann bei Morbus Crohn-Patient/innen eine
Reduzierung der Krankenhausaufenthalte bewirken. (vgl. Moser 2010, S.7)

Der Einsatz psychotherapeutischer Unterstitzung kann fir emotional stark unter
Belastung stehende CED-Patient/innen sinnvoll sein. Durch die dauerhafte
Belastungssituation einer chronischen Erkrankung sehen sich viele Betroffene
starkem psychischen Druck ausgesetzt. Dieser Druck kann wiederum als massiver
Stressfaktor gesehen werden, der die Krankheit unginstig beeinflusst und dem

rechtzeitig entgegengewirkt werden sollte (siehe Kapitel 3.3.).
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3. Einflisse auf Krankheitsverlauf und Gesundheitszustand

Neben der medizinischen Behandlung und ergdnzenden Therapieformen kdnnen
sich auch einzelne Aspekte der individuellen Lebensfihrung auf den allgemeinen
Verlauf einer chronisch entzindlichen Darmerkrankung auswirken und den
Therapieerfolg maR3geblich beeinflussen. So kdnnen Erndhrungsgewohnheiten, die
Einnahme von Genussmitteln wie Alkohol oder Nikotin sowie allgemeine
Stressfaktoren die Krankheitsaktivitat mitunter steigern und sollten daher zu naherer

Betrachtung herangezogen werden.

3.1. Ernéhrung

Chronisch entztindliche Darmerkrankungen kdnnen die Verdauung und in Folge die
N&ahrstoffaufnahme beeintrachtigen. Die Erndhrung nimmt Einfluss auf die
Entstehung der Erkrankung sowie auf den Allgemeinzustand und die weiterfihrende
Behandlung des/der Patienten/in. Dabei ist zwischen akuten Phasen und Remission
zu unterscheiden und die Erndhrung dem jeweiligen Krankheitszustand anzupassen.
Im akuten Entzindungsschub stellt die Erndhrung einen wichtigen Therapiebaustein
dar, der in erster Linie der mechanischen Entlastung des Verdauungstraktes dienen
soll. In diesen Phasen der Erkrankung sollte faser- und ballaststoffreiche Kost
weitgehend gemieden werden, um den Verdauungstrakt nicht zusatzlich zu belasten.
In beschwerdefreien Remissionsphasen ist auf Ausgewogenheit der Nahrstoffzufuhr
zu achten. Dies schliet das Vermeiden unvertraglicher Nahrungsmittel sowie
schonende Zubereitungsformen ein. Besondere Beachtung ist dem Auftreten
unterschiedlicher Nahrungsmittelunvertraglichkeiten zu widmen. Bei Verdacht auf
Unvertraglichkeit bestimmter Nahrungsbestandteile, ist arztliche Abklarung
anzuraten. Zur spateren Eingrenzung maoglicher unvertraglicher Nahrungsmittel wird
das Fuhren eines Ernahrungstagebuchs empfohlen, in dem die taglich zugefiihrten
Nahrungsmittel sowie deren korperliche Vertraglichkeit dokumentiert werden sollen.
(vgl. Muller/ WeiRenberger 2009, S.19 — 20)

Generell gultige Erndhrungsgebote bzw. -verbote sind nur sehr schwer zu erstellen.

Dennoch gibt es einige allgemeine Empfehlungen und Erndhrungsregeln, die fir
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CED-Betroffene wichtig sind. So sollte beispielsweise auf Nahrungsmittel verzichtet
werden, die den empfindlichen Darm zusatzlich zur Erkrankung reizen. Dazu zahlen
vor allem Kohlgemuse, Zwiebel aber auch Hulsenfrichte. Zucker wird zwar von den
meisten CED-Patient/innen gerne genossen, sollte aber soweit wie moglich komplett
gemieden werden. Dies betrifft nicht nur zuckerhaltige feste Nahrung, sondern auch
Getranke. Diese sollten weder Zucker noch Kohlenséaure enthalten, Fruchtsafte sind
allenfalls mit Wasser oder ungesufitem Tee zu verdiinnen. Vorsicht ist beim Verzehr
von Zitrusfrichten geboten, da deren Saure die Darmschleimhaut stark reizt.

(vgl. Loebert 2004, S.72 — 74)

3.2. Genussmittel

Die Auswirkungen von Genussmitteln auf CED-Erkrankungen sind bislang noch nicht
eindeutig abgeklart.

Tabakkonsum beispielsweise kann, je nach Art der Erkrankung, unterschiedliche
Reaktionsweisen hervorrufen. So verursacht Rauchen bei Colitis ulcerosa deutlich

positivere Auswirkungen als bei Morbus Crohn.

Colitis ulcerosa ist haufiger bei Nichtrauer/innen bzw. ehemaligen Raucher/innen zu
beobachten, wahrend das Rauchen die Erkrankungswahrscheinlichkeit an Colitis
ulcerosa zu reduzieren, an Morbus Crohn hingegen zu beglnstigen scheint. Das
Erkrankungsrisiko an MC ist fir Raucher/innen beinahe doppelt so hoch wie fir
Nichtraucher/innen, ebenso wird das Risiko einer medizinisch notwendigen
Operation erhodht. Auch postoperatives Wiederauftreten der Erkrankung wird durch
das Rauchen bei MC begunstigt.

Der Verlauf der Cu wird durch das Rauchen im Gegensatz zu MC gemildert. So ist
bei rauchenden Cu-Betroffenen das Risiko fir akute Schiibe und damit auch der
Medikamentenbedarf  sowie die  Wahrscheinlichkeit  einer  operativen
Dickdarmentfernung (Kolektomie) geringer. Das Aufgeben des Rauchens kann den
Krankheitsverlauf der Cu verschlimmern, wahrend eine Wiederaufnahme des
Tabakkonsums maoglicherweise eine Besserung bewirken kann.

(vgl. Novacek 2011, S.22 — 23)

Jasmin B. Nagl 24



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

Genaue Ursache fiur die unterschiedlichen Wirkungsweisen des Tabaks auf Cu und
MC sind bislang noch nicht geklart. Es gilt die Annahme, dass die Gefaliverengung,
die durch das Rauchen ausgelost wird, eine fur MC-Betroffene ungunstige, die
Krankheit fordernde Auswirkung hat, da der Darm weniger durchblutet wird. Bei Cu-
Betroffenen hingegen lost die Gefallverengung mdaglicherweise sogar eine positive
Reaktion aus, indem dadurch geringere Mengen an entzindungsfordernden
Substanzen freigesetzt werden. Trotz der positiven Einflussnahme des Rauchens auf
Cu, kann Betroffenen aufgrund der allgemein bekannten gesundheitsschadigenden
Wirkungen des Rauchens, nicht zum Tabakkonsum geraten werden.

(vgl. Tecker 2009, S.47)

Der Genuss von Alkohol sollte generell weitgehend gemieden werden, dies gilt vor
allem fur akute Schubphasen. Auch in Remissionsphasen sollten alkoholische
Getranke erst nach Absprache mit dem/der Arzt/Arztin, und auch dann nur in
maoglichst geringen Mengen zugefuhrt werden.

(vgl. Muller/ Weil3enberger 2009, S.36)

3.3. Stress

Stress gilt zwar nicht als auslésender Faktor fur eine CED, ist aber durchaus an der
Verschlimmerung der Symptome einer bereits bestehenden CED beteiligt.
Emotionale Belastungen kénnen sich negativ auf den Krankheitsverlauf einer CED
auswirken. In Folge von Stressbelastung konnen Beschwerden verstarkt auftreten.
(vgl. DCCV 2006, S.221)

LStudien konnten zeigen, dass Patienten mit depressiver Stimmung, gesteigertem
Stressempfinden und assoziierter Angst ein Risiko fur eine hohere Krankheitsaktivitéat
aufweisen.” (Moser 2010, S.6)

Langzeitstress kann die Entzindungsaktivitat bei Colitis ulcerosa nachweislich
steigern. Es ist daher naheliegend, dass Maflinahmen zur Stressreduzierung nicht
nur die allgemeine Lebensqualitat, sondern auch den Krankheitsverlauf der Cu

positiv beeinflussen konnen. Hierfir konnen grundsatzlich alle individuell als
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entspannend und stressabbauend empfundenen Methoden angewendet werden.
Klinische Studien belegen eine diesbezigliche Wirksamkeit von autogenem Training,
progressiver Muskelrelaxation sowie der sogenannten ,Bauch-gerichteten Hypnose®.
(vgl. Moser 2010, S.6)

An dieser Stelle kann auch Tiergestitzte Therapie ansetzen, da, wie in Kapitel 5.2.

naher beschrieben, Stress auch durch den Kontakt zu Tieren abgebaut werden kann.
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4. Auswirkungen der Erkrankung auf die Lebensfihrung

Eine chronische Erkrankung kann weitreichende Folgen fir die Lebensgestaltung
und -fihrung mit sich bringen. Die Auswirkungen betreffen alle Bereiche unseres
taglichen Lebens: physisches und psychisches Wohlbefinden, das soziale Umfeld,
Geschafts- und Berufsleben sowie Freizeitgestaltung. Betroffene planen ihre Zukunft

und gestalten ihre Gegenwart mit dem Wissen um ihre Krankheit.

~Je stérker wir von einer Erkrankung betroffen sind, umso bewusster sind uns die
Folgen. Sie betreffen unser ganzes Leben. Wir wissen nicht, was im Korper vor sich
geht, haben Schmerzen oder Angst vor einer Verschlimmerung, beobachten uns
intensiv selbst, sind energielos, unterliegen Stimmungsschwankungen, haben
Beziehungskrisen. Wir sind dazu gezwungen, diese neuen Erfahrungen in unser

Verstandnis vom Leben aufzunehmen und einzuordnen.” (Tecker 2009, S.21)

Im Folgenden werden mdgliche Einschrankungen und Schwierigkeiten bezilglich
einzelner Lebensbereiche naher beleuchtet. Je nach Schwere der Erkrankung sowie
Auspragung korperlicher und seelischer Beschwerden, konnen die angegebenen

Komplikationen variieren.

4.1. Mobilitat im Alltag

Die alltaglichen Einschrankungen sind vom aktuellen Gesundheitszustand der CED-
Erkrankten abhangig und kénnen unterschiedlich stark ausgepragt sein. Wahrend in
schubfreien Phasen sogar Beschwerdefreiheit erlangt werden kann, ist man in
akuten Phasen oft regelrecht ans Haus, bzw. die Toilette gebunden. Bei bis zu mehr
als 30 unkontrollierbaren Stuhlentleerungen pro Tag ist eine aktive Lebensflihrung
und mobile Alltagsgestaltung — voriibergehend — undenkbar. Vielmehr ist man als
Betroffene/r auf Unterstlitzung anderer angewiesen, da im schweren Schub weder
Besorgungen erledigt, noch Termine wahrgenommen werden kénnen.

Es stellt sich unweigerlich die Frage, inwieweit die kiinftige Lebensgestaltung und
-planung an die ,kérperlichen Gegebenheiten® anzupassen ist — und wie die
Lebensqualitat trotz Einschrédnkungen verbessert bzw. erhalten werden kann.

(vgl. DCCV 2006, S.270)
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4.1.1. Ausbildung & Beruf

Der berufliche Alltag kann zur unuberwindbaren Dauerbelastung anwachsen. Viele
Tatigkeiten sind im Fall einer chronischen Erkrankung nicht oder nur unter gro3em
Aufwand realisierbar, existentielle Sorgen und Angste treten in Folge der
eingeschrankten Arbeitsfahigkeit auf, die berufliche Zukunft scheint untiberschaubar

und ungewiss. Wie soll und kann es weiter gehen?

Viele Betroffene sehen sich gezwungen, einen neuen Lebensweg einzuschlagen,
berufliche Veranderungen sind in einigen Fallen unumganglich. Lange
Krankenstande kénnen sich negativ auf das Beschaftigungsverhaltnis auswirken, ein
Verlust des Arbeitsplatzes kann die Folge sein. Eine Kundigung kann dadurch
begrindet werden, dass der/die Arbeitnehmer/in ,die betrieblichen Interessen durch
die Erkrankung unzumutbar beeintrachtigt [...]% ebenso, ,wenn nicht absehbar ist,
wann der Arbeitnehmer wieder arbeitsfahig sein wird und wenn der Arbeitsplatz aus
betrieblichen Grinden wieder besetzt werden muss [...], wenn das Leistungsniveau
[...] erheblich unter den des Durchschnitts [...] absinkt und wenn der betriebliche
Ablauf durch die Leistungsminderung konkret geféahrdet ist.“ (DCCV 2006, S.282 -
283)

Die Frage, ob und inwieweit der/die Arbeitgeber/in Uber den personlichen
Gesundheitszustand zu informieren ist, kann und muss jede/r Arbeithehmer/in fur
sich selbst entscheiden, da keine rechtlich geregelte Informationsverpflichtung
bezlglich Offenlegung personlicher Krankheitsdaten gegentuber Vorgesetzten und
Kolleg/innen vorliegt. Es wird im Allgemeinen davon abgeraten, Arbeitgeber/innen
von sich aus uber das Vorliegen einer chronischen Erkrankung in Kenntnis zu
setzen. Der/Die Arbeitnehmer/in hat allerdings direkte Fragen von Vorgesetzten
wahrheitsgemal zu beantworten.

Die Schwierigkeit im Falle einer Nicht-in-Kenntnis-Setzung des Arbeitgebers/ der
Arbeitgeberin liegt in der Glaubhaftmachung der tatsachlichen Arbeitsunfahigkeit, da
so die Nachvollziehbarkeit erheblich erschwert wird. Bei langeren Fehlzeiten missen

amtsarztliche Bestatigungen erbracht werden.
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Ein weitgehender Kindigungsschutz ist durch Vorliegen einer festgestellten
Schwerstbehinderung gegeben. Hierfur ist der Grad der Behinderung (GdB)
nachzuweisen und ein Schwerstbehindertenausweis auszustellen. Oftmals wirkt sich
die offizielle Feststellung eines GdB negativ auf die Arbeitssuche aus, da behinderte
Bewerber/innen oft benachteiligt und bereits im Vorfeld ,aussortiert” werden.

Einmal festgestellt, kann der Grad der Behinderung nicht mehr abgelegt oder
rickgangig gemacht werden. Daher gilt es, genau zu bedenken, ob man diesen
Schritt schon in jungen Jahren tun sollte. (vgl. DCCV 2006, S.282 - 283)

4.1.2. Freizeit

Auch in der Freizeit sind gewisse Einschrankungen zu verzeichnen. Das Ausuben
von Hobbys kann deutlich erschwert bis unmdéglich werden. Der Verlust der Mobilitat
durch die Abhéangigkeit von, im Notfall schnell zuganglicher, Toiletten erschwert oder
unterbindet so manche Freizeitaktivitat. Der Verzicht auf geliebte Tatigkeiten kann als
harter Schlag empfunden werden und stellt eine enorme Einschrankung der
Lebensqualitat dar, mit der der/die Betroffene aber auch sein/ihr Umfeld lernen muss,
umzugehen.

Diese Veréanderung bezuglich der Lebensgestaltung kann einen massiven Einschnitt
fur CED-Betroffene bedeuten. In Folge neigen viele Patient/innen zu
Zurtickgezogenheit und sehen sich haufig mit mangelnder sozialer Anbindung in das

gewohnte Umfeld konfrontiert.

4.2. Soziales Umfeld

Die Krankheit 10st bei Betroffenen meist das Bedirfnis nach innerlichem Rlckzug
aus, was oft auch den tatsachlichen Rickzug mit sich bringt. Kranksein wird in erster
Linie als Kontrollverlust erlebt und erzeugt bei Betroffenen das Gefiihl von
Abhéngigkeit, Unterlegenheit oder Ohnmacht. Ungewissheit macht Angst.

Die Schwierigkeit, diese Situation zu meistern, liegt auch darin, notwenige
Veranderungen als Chance sehen zu kdnnen, ohne daran zu verzweifeln. Dennoch

wird sich jede/r Betroffene friher oder spater die Frage stellen: ,Warum gerade ich?“
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Doch nicht nur Betroffene selbst, auch ihr soziales Umfeld, das Beziehungsgefluge in
dem wir leben, muss lernen, mit der neuen Situation umzugehen. Oft fehlt jedoch
das notige Verstandnis fur die Erkrankung bzw. den/die Erkrankte/n selbst. Hier ist
Aufklarung gefragt, nicht nur der Patient/innen selbst, sondern auch ihr soziales
Umfeld betreffend. In vielen Bereichen wirft sich allerdings die Frage auf, inwieweit
der/die Betroffene sein Umfeld Uber seinen/ihnren Gesundheitszustand informieren
kann oder mdchte. Wie viel an Information ist notwendig, welches Wissen ist fur
Angehorige und Freunde wichtig, um den/die Betroffene verstehen zu konnen?

Diese Frage kann nur individuell beantwortet werden und richtet sich in erster Linie
nach den Bedurfnissen der Betroffenen selbst.

Leider kommt es aufgrund mangelnder Information und Unverstandnis haufig zur
Abwendung vom bisherigen Freundes- bzw. Bekanntenkreis. Die oftmals
eingeschrankte Mobilitdt hat auch eine gewisse Unflexibilitdt zur Folge, da auch
.Kleine“ Unternehmungen genauer Planung und Voraussicht bedirfen. Viele CED-
Betroffene scheuen eher davor zurlick, anderen ihren Gesundheitszustand und die
damit verbundenen Schwierigkeiten bzw. Herausforderungen zu schildern, da dies
oft mit Schamgefiihlen gekoppelt ist. Ein Erhalt der sozialen Kontakte ist daher in

vielen Fallen nicht uneingeschrankt maglich.

4.2.1. Partnerschaft & Familie

Das Thema Darmerkrankung ist weitgehend immer noch tabuisiert und erschwert
somit den Betroffenen einen offenen Umgang mit ihrer Erkrankung.

CED-Betroffene sehen sich in der Anfangsphase ihrer Erkrankung mit vielen Fragen
konfrontiert, sind oft verunsichert, inwieweit ihr Leben davon beeintrachtigt sein wird.
Da CED meist zwischen dem 20. Und 30. Lebensjahr erstmals auftreten, kann es in

Folge zu Schwierigkeiten in der Partnerschaft bzw. Partnerfindung kommen.

In bestehenden Partnerschaften ist vor allem Geduld und Einfihlungsvermégen
seitens des Partners/der Partnerin gefragt. Bauchschmerzen, anhaltender Durchfall
oder Folgebeschwerden medizinisch notwendiger chirurgischer Eingriffe kbnnen zur
Belastungsprobe werden — besonders, wenn es um die Gestaltung des Sexuallebens

geht.
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sEine Thematisierung von sexuellen Themen und Partnerschaftsproblemen findet

haufig weder in der Partnerbeziehung noch in der Arzt-Patienten-Beziehung statt.
(DCCV 2006, S.171)

Daten beziglich Einschrankungen im sexuellen Bereich sind kaum vorhanden, doch
kann es in Folge korperlicher und psychischer Beschwerden zu sexueller Inaktivitat
kommen. Folgende Tabelle (Abb.4.1.) gibt Aufschluss Uber die haufigsten Ursachen
fur sexuelle Inaktivitdt von CED-Patient/innen.

Beschwerden CED-Patient/innen Normalbevélkerung
Sexuelle Inaktivitat 24% 4%
Bauchschmerzen 24% -

Durchfall 20% -

Stuhldrang, -inkontinenz 14% -

Schmerzen beim Geschlechtsverkehr | 15% 7%

Abb.4.1.: Gegenuberstellung sexuelle Inaktivitat bei CED-Patient/innen — Normalbevolkerung

Auch treten bei CED-Betroffenen Unklarheiten und Angste beziglich
Familienplanung verstarkt auf. Neben grundsatzlichen Fragen beziglich
Fruchtbarkeit und Zeugungsfahigkeit, sind madgliche Auswirkungen von
Medikamenten vorab zu klaren.

Prinzipiell gilt die Fruchtbarkeit von Cu-Patientinnen als nicht eingeschrankt im
Vergleich zu gesunden Frauen gleichen Alters. Bei MC-erkrankten Frauen ist die
Empfangnisbereitschaft wahrend akuter Krankheitsphasen oftmals deutlich
verringert, bis hin zur voriibergehenden Unfruchtbarkeit. Dies ergibt sich vermutlich
aus der mangelhaften Nahrstoffversorgung des Koérpers, wodurch oftmals auch die
Heranreifung von Eizellen erschwert sein kann.

Eine Schwangerschaft sollte wenn mdglich in beschwerdefreien Remissionsphasen
angestrebt werden, die weitere Einnahme von Medikamenten ist rechtzeitig mit
dem/der behandelnden Arzt/Arztin abzuklaren. Generell ist eine mdglichst geringe
Medikamentengabe vor und wahrend der Schwangerschaft als sinnvoll anzusehen.
(vgl. DCCV 2006, S.159 - 172)
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4.2.2. Soziale Kontakte - Freundeskreis

Durch den Verlust oder die Einschrankung der Mobilitat kommen soziale Kontakte oft
zu kurz. Verabredungen konnen moglicherweise nicht eingehalten werden, bzw.
steht der/die Betroffene vor der Wahl, sich trotz korperlicher Beschwerden zu
vereinbarten Treffen mit Freund/innen zu quélen. Was ist zu tun, wenn das standige
Uberspielen oder Verdrangen von Schmerzen zur Qual wird?

Standige Absagen erwecken den Eindruck von Unzuverlassigkeit oder Desinteresse,
vor allem, wenn diese ohne glaubhafte Begriindung erfolgen. Soll oder muss man als
Betroffene/r allen von seiner Krankheit erzéhlen? Unter Freund/innen sollte dies
zumindest moglich sein, doch wie werden andere mit der Information Uber eine
chronische und auf3erlich nicht sichtbare Erkrankung umgehen?

Im Laufe der Krankheitsbewdltigung werfen sich jede Menge Fragen auf. Viele
Betroffene fuhlen sich einfach Uberfordert. Es ist schwierig, die richtigen
Entscheidungen zu treffen und letztendlich womaoglich im Stich gelassen zu werden.
Im schlimmsten Fall wenden sich Freund/innen von den Betroffenen ab. Diese
ziehen sich in Folge mehr und mehr zuriick und die Anzahl sozialer Kontakte nimmt
immer weiter ab.

Fur viele CED-Patient/innen bedeutet ihre Krankheit den Weg in die Isolation. Sie
fuhlen sich verunsichert, Gberlastet und einsam. Nicht selten fuhrt diese schwierige

Situation der unfreiwilligen Abgeschiedenheit letztendlich in die Depression.

4.3. Psyche

Die Erkrankung an Colitis ulcerosa oder Morbus Crohn bringt in den meisten Fallen
Angste und Unsicherheiten mit sich. Da CED meist zwischen dem 20. und 30.
Lebensjahr erstmalig auftreten, missen Betroffene lernen, die Erkrankung in ihre
Lebens- und Zukunftsplanung zu integrieren.

Der Umgang mit CED muss erst erlernt werden, unkontrollierbarer Stuhldrang und
haufig auftretende Bauchschmerzen machen dies flr Betroffene nicht einfach. Hinzu
kommt die Schwierigkeit, Blahungen von Stuhldrang zu unterscheiden, was in vielen

Fallen als zusatzliche Belastung empfunden wird. Viele CED-Patient/innen fuhlen
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sich dadurch nicht nur in ihrer Mobilitat eingeschrankt, sondern auch in ihrer
Attraktivitat herabgesetzt.

Fur Aul3enstehende mag dies nicht nachvollzienbar wirken, da die Erkrankung eine
nach auf3en hin nicht sichtbare Beeintrachtigung darstellt. Besonders fir Betroffene
ist es oft schwierig, einen offenen Umgang mit der eigenen Erkrankung zu pflegen,
da das Thema ,Darmerkrankung“ immer noch tabuisiert ist. Dartiber hinaus sind sie
aber gefordert, trotz bzw. mit ihrer Erkrankung anerkannt zu werden und Verstandnis

fur ihre Befindlichkeit und Beschwerden zu erlangen.

Neben den krankheitsbedingten kérperlichen Beschwerden und Beeintréachtigungen
im taglichen Leben sehen sich CED-Betroffene auch mit einer Reihe sozial
begriindeter Angste bezuglich ihrer Krankheit konfrontiert.

Die Ungewissheit, wann es zum nachsten Schub kommen wird und die zwangslaufig
damit verbundene Zuriickgezogenheit und soziale Abgeschiedenheit bilden den
Ausgangspunkt fur weitere Angstfaktoren, die der drohende akute Zustand mit sich
bringt. Als Folgen entwickeln berufstatige Betroffene Angst um ihren Arbeitsplatz
bzw. firchten dessen Verlust durch langere Arbeitsunfahigkeit. Wie bereits erwahnt,
leiden auch viele Betroffene an der Angst, ihre Attraktivitat, vor allem dem/der
Partner/in gegenuiber zu verlieren. Nebenwirkungen von Medikamenten und
insbesondere mdgliche bevorstehende Operationen konnen diese Angste wesentlich

verstarken.

Vor allem durch die dauerhafte Belastung der Krankheit, die chronisch verlauft und
deren Heilungschancen bislang nicht absehbar sind, werden erwdhnte Belastungen
oft als unuberwindbar empfunden. Psychische Beeintrdchtigungen bei CED-
Patient/innen sind demnach vielmehr als Folgeerscheinungen, denn als
krankheitsauslosende Faktoren einzustufen, sollten aber im Umgang mit der
Erkrankung bzw. in deren Behandlung angemessene Beachtung finden. (vgl. DCCV
2006, S.220 - 221)
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5. Was ist Tiergestuitzte Therapie

5.1. Begriffsklarung

Bei tiergestutzten Interventionen ist grundsatzlich zwischen verschiedenen Bereichen
zu unterscheiden. Sowohl die Tiergestutzte Aktivitat (TgA) als auch die Tiergestitzte

Therapie (TgT) zielen auf eine Verbesserung des Wohlbefindens des Menschen ab.

LSunter Tiergestutzter Aktivitat sind Interventionen im Zusammenhang mit Tieren zu
verstehen, welche die Moglichkeit bieten, erzieherische, rehabilitative und soziale
Prozesse zu unterstutzen und das Wohlbefinden von Menschen zu verbessern. [...]
Ziel der Tiergesttitzten Aktivitét ist die allgemeine Verbesserung des Wohlbefindens.*
(Vernooij/ Schneider 2008, S.34)

Wahrend Tiergestltzte Aktivitaten in freier Interaktion stattfinden kdnnen, liegt der
Tiergestitzten Therapie ein auf gezielte Bereiche ausgerichteter Therapieplan bzw.
ein individuell erarbeitetes Therapiekonzept zu Grunde. Diese Therapiegrundlage
stutzt sich auf eine genaue Aufstellung und Analyse der Ist-Situation, die den
Ausgangspunkt fur folgende therapeutische Malnahmen bildet. Therapieverlauf
sowie -erfolge werden laufend entsprechend dokumentiert, um den

Therapiefortschritt erfassen und gegebenenfalls modifizieren zu konnen.

sUnter Tiergestiitzter ~ Therapie werden zielgerichtete Interventionen im
Zusammenhang mit Tieren subsumiert, welche auf der Basis einer sorgféltigen
Situations- und Problemanalyse sowohl das Therapieziel als auch den Therapieplan
festlegen. [...] Ziel der Tiergestltzten Therapie ist die Verhaltens-, Erlebnis- und
Konfliktbearbeitung zur Starkung und Verbesserung der

Lebensgestaltungskompetenz.“ (Vernooij/ Schneider 2008, S.44)

Das speziell fur unterschiedliche Einsatzbereiche trainierte Therapietier agiert in der
Tiergestutzten Therapie als Partner des/der daftir qualifizierten Fachexperten/in und

ist damit fixer Bestandteil des Mensch-Tier-Therapieteams, der dazu beitragt, das
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jeweilige Therapiekonzept umzusetzen und angestrebte Therapieziele zu erreichen.
(vgl. Vernooij/ Schneider 2008, S. 44)

Tiergestutzte Therapie lauft Uber die Ebene der analogen Kommunikation in der
Mensch-Tier-Beziehung, welche besondere Eigenschaften und Qualitéaten aufweist.

5.2. Wirkungsweisen der Mensch-Tier-Beziehung

Der Mensch als Teil der Natur, fuhlt sich aufgrund der sogenannten ,Biophilie“ zu
anderen Lebewesen hingezogen. Wir Menschen brauchen und genie3en den
Kontakt zur Natur, denn nur so kénnen wir uns gesund fuhlen. Das angeborene
Streben nach Verbindung mit der Natur dient uns Menschen auch dazu, den Sinn
unseres Lebens zu finden bzw. zu erkennen und sich zu verwirklichen.

Der Mensch kann sich nicht komplett von der Natur loslésen, da er ohne einen Bezug
zur Natur unvollkommen und nicht lebensfahig ware. Grundsatzlich basiert jegliche
Form der Tiergestitzten Intervention auf der Qualitdt der Mensch-Tier-Beziehung,
welche auf einer anderen Ebene stattfindet als zwischen Menschen untereinander.

(vgl. http://www.aat.dapper.de)

Mensch und Tier treten miteinander Uber Blickkontakt, Kérpersprache und
Korperkontakt in Beziehung, ihre Kommunikation verlauft somit analog. Die
Beziehung zwischen Mensch und Tier unterscheidet sich demnach in wesentlichen

Aspekten von zwischenmenschlichen Beziehungen.

,Die Begegnung mit einem Tier besitzt eine Beziehungsqualitdt, welche auf unsere
Lebensqualitat positiv wirkt. Nicht das Tier an sich, vielmehr die freie Begegnung mit
dem Tier und der Dialog mit ihm ist hilfreich, spricht u.a. Emotionen, Hormone an und
setzt so Impulse fiir einen méglichen heilenden Prozess.” (Olbrich/ Otterstedt 2003,
S.61)

Tiere nehmen sowohl auf kérperlicher, emotionaler als auch sozialer Ebene Einfluss
auf den Menschen. Im Folgenden werden diese Auswirkungen von Tieren auf den
menschlichen Organismus, emotionale und psychische Bereiche sowie auf soziale

Aspekte naher beschrieben.
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5.2.1. Physiologische Wirkungen

Tiere nehmen Einfluss auf den menschlichen Organismus. Es ist wissenschaftlich
belegt, dass die Anwesenheit eines Tieres zur Senkung des menschlichen
Blutdrucks beitragt.

Diese beruhigende Wirkung wird durch das Freisetzen von Endorphinen ausgelost.
Auch das Immunsystem wird durch diese biochemische Reaktion positiv beeinflusst.
Des Weiteren sind euphorisierende sowie schmerzreduzierende Auswirkungen auf
den menschlichen Organismus zu beobachten. Diese Effekte werden durch die
Ausschittung des Hormons Oxytocin verursacht, welches zur Senkung des
Kortisolspiegels beitragt. Kortisol ist als sogenanntes ,Stresshormon® bekannt,
Oxytocinausschittung wirkt diesem entgegen und ist somit hilfreich zur
Stressreduzierung. Es verringert durch seine sedierende Wirkung die negativen
Auswirkungen von Stress.

Des Weiteren fordert die vermehrte Oxytocinausschuttung die Wundheilung und
reduziert die Schmerzempfindlichkeit. Oxytocin erzeugt ein Gefuhl der Ruhe,
reduziert bei Tieren das Geflihl von Angst und verbessert auch die Lernfahigkeit.
Direkter Korperkontakt zwischen Mensch und Tier regt die Ausschittung von
Oxytocin an und unterstitzt durch dessen Wirkung die Muskelentspannung. So kann
die Interaktion mit dem Tier, zum Beispiel Uber das Streicheln, nicht nur zur
Regulierung eines erhohten Blutdrucks beitragen, sondern auch allgemeine

Entspannung bewirken. (vgl. www.tiergestitzte-therapie.de)

Auch das allgemeine Gesundheitsverhalten kann durch Kontakt zu Tieren und
insbesondere durch tiergestltzte Interventionen verbessert werden. Besonders
relevant ist dies beispielsweise flr die basale Stimulation. Hier kann das
zielgerichtete Training mit dem fir den jeweiligen Bereich ausgebildeten Tier die
Motorik aktivieren, Bewegungsfreude steigern und die Verdauung anregen. Durch
die Bewegung mit dem Tier wird die Muskulatur aufgebaut bzw. gestarkt.

Der direkte Kontakt und die Pflege eines Tieres wirken sich auch auf den
betreuenden Menschen und dessen Lebensgewohnheiten aus. Es kann sich eine
Verbesserung des Korperbewusstseins entwickeln, zu bewussterer Ernahrung

beitragen sowie Ubergewicht und Genussmittelgebrauch reduzieren.

Jasmin B. Nagl 36



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

5.2.2. Psychologische Wirkungen

Der Umgang mit Tieren spricht neben der korperlichen Ebene auch emotionale und
psychologische Bereiche an. Der direkte Kontakt zu Tieren birgt neben der
Maoglichkeit zur Wissenserweiterung beziglich entsprechenden Umgangs und
Haltung, auch Anregung zu Gesprachen mit anderen Menschen in sich. Das Tier
bietet somit Gespréachsstoff und fordert dadurch die zwischenmenschliche
Kommunikation. Es findet eine kognitive Aktivierung statt, das Gedachtnis wird

trainiert, was beispielsweise im geriatrischen Bereich von grol3er Bedeutung ist.

Der Tierkontakt spricht aber vor allem emotionale Grundbedirfnisse des Menschen
an. So kann uber den Kontakt zum Tier das emotionale Wohlbefinden bedeutend
gesteigert werden. Gerade in Krisen bzw. Krankheitssituationen ist es fiur viele
Betroffene schwierig, sich angenommen, akzeptiert und geliebt zu fiuhlen. In der
Mensch-Tier-Beziehung kann diese uneingeschrankte und vor allem
unvoreingenommene, nicht wertende Zuwendung durch das Tier erlebt werden. Der
Mensch profitiert vom sogenannten ,Aschenputtel-Effekt”, das hei3t, er erfahrt
Bestatigung und Trost, unabhangig von Attraktivitat, Mobilitdt und gesundheitlichem
Zustand. Das Tier begegnet dem Menschen vollkommen unvoreingenommen, es
wertet nicht. Diese Form der Interaktion zwischen Mensch und Tier fordert die
Selbstsicherheit und wirkt sozialen Angsten entgegen. Konstante Zuneigung ist eine
sehr wertvolle Erfahrung. Tiere sind in ihrer Betrachtungsweise unbefangener als
Menschen untereinander. Der Mensch ist in diesem Kontext weniger Druck
ausgesetzt, gefallen zu missen, wodurch die Kommunikation zwischen Mensch und
Tier weitgehend unbelastet moglich ist.

Im Umgang mit dem Tier wird der Mensch zu Zartlichkeit ermuntert und erhalt
Bewunderung durch sein Gegentber. Auf dieser Basis ist soziale Integration mit Hilfe
tiergestitzter Interventionen maoglich. Das Grundbedirfnis nach Néhe, Geborgenheit
und Gemeinsamkeit kann durch die Zuwendung eines Tieres gedeckt werden.
Menschen bekommen das Geflihl, nicht alleine zu sein und fuhlen sich weniger

einsam.
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Tiere sind gute ,Zuhorer”. Sie stellen keine lastigen oder unangenehmen Fragen, sie
sind einfach da und bieten die Moglichkeit, offen mit den eigenen Gefiihlen
umzugehen und diese in ihrer Gegenwart auszudricken. Es bestehen keine Tabus,
keine Zwénge, keine Erwartungshaltung, die es zu erfillen gilt. Dadurch bietet die
Mensch-Tier-Beziehung enorme Entlastungsmaglichkeiten in der
Problembewaéltigung. Das Selbstwertgefuihl wird durch gegenseitige Wertschatzung
gesteigert und fuhrt Uber das Gefuhl des ,Gebrauchtwerdens® zu einer positiven
Selbstwahrnehmung. Das Tier als Interaktionspartner bietet die Moglichkeit zur
Identifikation, es dient als Projektionsflache fur das eigene Erleben. Dadurch ist eine

neue Betrachtungsweise der eigenen Situation moglich.

Der Umgang mit dem Tier fordert auch die Verantwortungsfahigkeit. Durch die
Pflege, Versorgung und Fihrung eines Tieres werden Menschen fir ihre eigenen
Ressourcen sensibilisiert. Der Mensch ist aufgefordert, Situationen aktiv zu
bewaéltigen, nach Moglichkeiten zu suchen und diese anzuwenden. Der Umgang mit
dem Tier erfordert Mut und Entscheidungsfreudigkeit sowie die Entschlossenheit zu
handeln. Dies fuihrt zu gesteigerter Selbstkontrolle, vermittelt Zutrauen und
ermdglicht dadurch den geregelten Aufbau von Alltagsstrukturen. Durch das
Zusammensein mit dem Tier erleben Menschen Gemeinsamkeit. Sie sind in der
Lage, Vertrauen aufzubauen und in der Beziehung zum Tier Sicherheit zu gewinnen,

die sich auf andere Situationen Ubertragen lasst.

Die Mensch-Tier-Beziehung gibt Halt und kann sogar Depressionen entgegenwirken.
Gerade in Belastungssituationen brauchen Menschen Trost und Ermutigung und
mussen mit Veranderungen umgehen lernen. Das Wesen des Tieres fordert die
Aktivitdt, fordert Menschen zu Verantwortungsbewusstsein auf, erzeugt
Verbundenheit und Bezogenheit und weckt Freude sowie ein Gefuhl der
Lebendigkeit im Menschen. Spontanitat und Spafl? werden nicht nur gefordert
sondern auch geférdert.

Der Umgang und die Beschéaftigung mit einem Tier bietet Ablenkung in schwierigen
Lebenssituationen. Er fuhrt zu mehr Gelassenheit im Umgang mit Stresssituationen,

die dadurch eine neue Bewertung erfahren kdnnen. Des Weiteren fordern Tiere, wie
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bereits oben erwahnt, Entspannung und Beruhigung. So kdénnen Interaktionen mit
Tieren zur Stressreduktion beitragen. Gerade in Belastungssituationen ist dies von

besonderer Bedeutung.

5.2.3. Soziale Wirkungen

In der heutigen Zeit leiden viele Menschen unter Einsamkeit und Isolation. Tiere
kénnen dabei helfen, einen Weg aus dieser sozialen Abgeschiedenheit zu finden.

Der Tierkontakt an sich fordert die Herstellung von Kontakten und kann auch bei der
Kontaktvermittlung im zwischenmenschlichen Bereich hilfreich sein. Das Tier fungiert
dabei als eine Art ,sozialer Katalysator®. Tiere gehen unbefangen und neugierig auf
uns zu, sehen uns an, laden mit inrem weichen Fell zum Streicheln ein. Es fallt meist
leichter, unbefangen mit Tieren umzugehen, auf sie zuzugehen, und Uber das Tier
auch mit Menschen in Verbindung zu treten. Tiere kdénnen das Kontaktknipfen

zwischen Menschen erleichtern und sogar anbahnen.

Durch den Koérperkontakt zwischen Mensch und Tier entsteht Nahe, Mensch und Tier
treten in Beziehung und sind miteinander verbunden. Auf diese Weise entwickelt sich
ein Zusammengehorigkeitsgefiihl, das sich auch auf den zwischen menschlichen
Bereich ausdehnen lasst. Im familiaren Bereich bietet das gemeinsame Haustier
nicht nur Gesprachsstoff, sondern kann darlber hinaus zur Bewaltigung von
Konflikten beitragen. Ein Haustier wird meist als Teil der Familie betrachtet und stéarkt
das Zusammengehdrigkeitsgefuihl. In Konfliktsituationen kann es sogar zur

Streitschlichtung beitragen.

Abschlie3end lasst sich sagen, dass das Wesen der Tiere durch positive Attribute
wie Sympathie und Offenheit gepragt ist. Sie vermitteln uns Menschen Gelassenheit
im Umgang mit schwierigen Situationen und leiten uns durch ihre unverkrampfte und
unvoreingenommene Sichtweise zu mehr Akzeptanz und Toleranz an. Im Umgang
mit Tieren ist es moglich, ohne Vorurteile aufeinander zuzugehen und miteinander in
Beziehung zu treten.

(vgl. Olbrich/ Otterstedt 2003, S. 66 — 68)
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5.3. Zusammenhang mit CED

In Phasen, in denen CED-Betroffene vermehrt auf Hilfe und Unterstitzung von
aul3en angewiesen sind, da sie eine massive Einschrankung ihrer Mobilitat erfahren,
erleben sich viele als Belastung ftir ihre Umwelt. Viele CED-Patient/innen sind infolge
von Scham beziglich des eigenen Leidens von wachsender Einsamkeit bedroht und
geraten mehr und mehr in die soziale Isolation. Gerade in solch schwierigen Phasen
konnen Tiere eine grof3e soziale Entlastung fur die chronisch kranken Personen
selbst sowie fur deren Mitmenschen darstellen. Sie dienen in erster Linie der
psychischen Unterstitzung zur Bewaltigung der Krankheitssituation und der oft
daraus folgenden Abgeschnittenheit von der Auf3enwelt. (vgl. Greiffenhagen/ Buck-
Werner 2009, S.149 - 150)

,vYom gesundheitsfordernden, stabilisierenden Einfluss von Tieren profitieren
insbesondere alle jene Personen und Gruppen, die in personlichen Lebenskrisen
stecken [...] oder unter dauerhaft problematischen Bedingungen leben missen (z.B.
[...] mit einer Behinderung oder chronischen Erkrankung).“ (Greiffenhagen/ Buck-
Werner 2009, S.49)

Der Aspekt der Dauerhaftigkeit der Belastung durch die chronische Krankheit ist als
zusatzliche Erschwerung in der Verarbeitung bzw. im Umgang mit der Erkrankung
anzusehen. Viele CED-Patient/innen leiden unter diesem Druck der Dauerbelastung
ihrer Erkrankung. Auch in beschwerdefreien Phasen kénnen vor allem Angste und
Unsicherheit weiterhin bestehen bleiben, auch die soziale Abkapselung lasst sich in
Remissionsphasen nicht so einfach Gberwinden. Ein ,Abschalten® ist bezuglich der

Thematisierung krankheitsbedingter Sorgen und Schwierigkeiten meist nicht méglich.

Wie in Kapitel 4. beschrieben, stehen viele CED-Patient/innen unter massivem, durch
ihre Erkrankung ausgeldsten, psychischen Druck. Die Isolation und die oftmals
alleine zu bewaltigenden Sorgen rund um die Krankheit, kénnen letztendlich
Depressionen zur Folge haben. In diesen Fallen starker psychischer Belastung kann

sich Tiergestitzte Therapie als erfolgreich erweisen, besonders in Kombination mit
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psychotherapeutischer Unterstitzung, beispielsweise in Form einer

Gesprachstherapie.

Auch die, in Kapitel 5.3.1. beschriebenen, Auswirkungen der Oxytocinausschuttung
auf den menschlichen Organismus durch den Kontakt zu Tieren, weist auf die
Relevanz der Mensch-Tier-Beziehung bzw. der Tiergestitzten Therapie in der
erganzenden CED-Behandlung hin. Da sich Stress nachweislich negativ auf den
Krankheitsverlauf bzw. die Krankheitsaktivitat einer CED auswirken kann (siehe
Kapitel 3.3.), ist in der Stressreduktion ein bedeutender Bestandteil der erganzenden
Therapiemoglichkeiten zu sehen. Dies bezieht sich sowohl auf die Haustierhaltung,

aber auch auf zusatzliche tiergestitzte Therapieangebote.

CED und deren weitreichende Folgen fir Betroffene und deren Lebensgestaltung,
aber auch -einstellung, sind allein mit schulmedizinischen Behandlungsmethoden
nicht zu beheben. Die Aufgeschlossenheit vieler CED-Patient/innen gegenuber
komplementdren und alternativen Therapieangeboten macht den Bedarf an
weiterreichenden, ganzheitlichen Therapieméglichkeiten ersichtlich. Es geht bei der
CED-Therapie nicht nur um die Linderung von Symptomen, sondern vielmehr um ein
Erlernen des entsprechenden Umgangs mit der Erkrankung, ein Wiederaufnehmen
einer moglichst aktiven Lebensfihrung und Ausschopfung von Mdoglichkeiten, die

einem den Zugang zu mehr Lebensqualitat und -freude wiedereréffnen.

Mit Hilfe der Tiergestutzten Therapie kann auch Betroffenen, die selbst keine
Haustiere halten, aber von den positiven Auswirkungen der aktiven Mensch-Tier-
Beziehung profitieren mochten, eine geeignete Mdglichkeit geboten werden, ihre
Lebensfreude zu steigern und Strategien zu einer selbstbewussteren Lebensfiihrung

zu gelangen.
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6. CED-Patient/innen-Tier-Beziehung

Im Folgenden sollen personliche Erfahrungen von Morbus Crohn und Colitis ulcerosa
Betroffenen zur Feststellung der Relevanz tiergestiitzter Therapieangebote analysiert
werden. Die Ergebnisse werden im Anschluss genau beschrieben und die daraus
folgenden Erkenntnisse anschaulich dargestellt.

6.1. Persodnliche Erfahrungen

Als ich im Herbst 2009 meinen ersten heftigen Schub bekam, hatte ich das grol3e
Glick, dass eines Tages ein kleiner Kater vor meiner Tur stand. Er war — wie ich zu
diesem Zeitpunkt — in schlechter gesundheitlicher Verfassung und so standen wir uns
gegenseitig bei. Trotz aller Versuche, die rechtmaligen ,Besitzer” ausfindig zu
machen, hoffte ich insgeheim, dass sich niemand melden wirde, um den sif3en
Kater abzuholen.

Ich konnte ihn behalten und pflegte ihn gesund. Und er kiimmerte sich um mich.

Die meiste Zeit verbrachte ich damals gezwungenermal3en auf der Toilette und
Kasimir (so hiel3 er inzwischen) leistete mir sogar dort Gesellschatft.

Oft legte er sich schnurrend auf meinen schmerzenden Bauch und verhalf mir so zu
ein wenig Linderung. Die Tage und Wochen, in denen ich kaum in der Lage war, das
Haus zu verlassen, wich er keinen Augenblick von meiner Seite und wenn ich vor
Verzweiflung weinte, rieb er sein Gesicht an meinem und trocknete meine Tranen mit

seinem weichen Fell.

Als nach umfangreichen Untersuchungen die Diagnose ,Colitis ulcerosa“ gestellt
wurde, wurde mir klar, dass mich diese Erkrankung mein restliches Leben begleiten
wirde. Die positiven Erfahrungen, die ich in diesen — und vielen weiteren —
schwierigen Phasen meiner Erkrankung mit meinem Kater gemacht habe, gaben mir
Anlass, dem Zusammenhang zwischen Tieren und dem Wohlbefinden CED-

Betroffener nachzugehen.
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6.2. Befragung Betroffener

Zur naheren Untersuchung der im Folgenden angefuhrten Punkte fihrte ich im
Zeitraum von Dezember 2011 bis Janner 2012 eine Befragung von CED-Betroffenen
unterschiedlicher Altersstufen durch. Die Teilnahme an der Befragung erfolgte
anonym und freiwillig. Dank der Kooperationsbereitschaft vieler Mitglieder der
Osterreichischen Morbus Crohn — Colitis ulcerosa Vereinigung (OMCCV) erhielt ich
im oben angegebenen Zeitraum zahlreiche, fir die Evaluierung erforderliche,
Angaben von CED-Betroffenen, welche als Grundlage fiir die Erstellung mdglicher
tiergestitzter Therapieangebote fir CED-Patient/innen dienen sollen.

Im Folgenden werden die, der Stichprobe zugrunde liegenden, Ausgangspunkte und
Hypothesen, und in weiterer Folge die, fur die Ergebnisse relevanten, erhobenen

Daten dargestellt sowie deren Auswertung eingehend erlautert.

6.2.1. Fragestellung — Hypothese - Ziel der Befragung

Folgende Hypothesen bilden den Ausgangspunkt die Untersuchung:

e CED-Patient/innen leiden in Folge ihrer Erkrankung an psychischen
Beeintrachtigungen

e CED-Betroffene erleben eine positive Wirkung von Tieren auf ihr psychisches
Wohlbefinden

e Tiergestutzte Therapie ist im Bereich der CED-Therapie noch nicht etabliert

Die Fragestellung bezieht sich auf personliche Erfahrungen beziglich
unterschiedlicher, allgemein gangiger bzw. bekannter Behandlungsmethoden sowie
auf das individuelle Wahrnehmen ,tierischer” Unterstitzung durch Haustiere als
Wegbegleiter/innen. Des Weiteren soll ersichtlich werden, ob und wenn ja, inwieweit
Tiergestltzte Therapie zum aktuellen Zeitpunkt im Bereich der CED-Behandlung

Kenntnis bzw. Beachtung findet.

Ziel der Untersuchung ist die Erfassung der Erfahrung von CED-Patient/innen mit

Tieren bzw. Tiergestutzter Therapie im Rahmen der CED-Behandlung.
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Aktuell angewandte Therapie- und Behandlungsmethoden sollen erfasst werden,
ebenso soll anhand der Beschwerdebilder ersichtlich werden, in welchen Bereichen

Therapieangebote sinnvoll zu setzen bzw. zu erweitern sind.

6.2.2. Zur Methode

Die Befragung der Patient/innen erfolgte schriftlich, mittels anonymen Fragebogens
(siehe Anhang). Der Fragebogen beinhaltet grof3tenteils geschlossene (Multiple-
Choice) Fragen, erganzend dazu einige offene Fragestellungen.

Die Erhebung erfolgt grof3tenteils quantitativ, erganzend dazu werden einige

gualitativ ausgewertete Ergebnisse herangezogen.

Ausgehend von der Annahme, dass CED-Patient/innen vom Kontakt zu Tieren vor
allem im psychischen Bereich profitieren, wurde der Fragebogen inhaltlich so
zusammengestellt, dass durch dessen Beantwortung aktuell gédngige Therapie- und
Behandlungsmethoden sichtbar werden.

Neben grundlegenden Erhebungen, wie der Frage nach Geschlecht, Alter sowie Art
der CED-Erkrankung (siehe Anhang), erfolgte die Erhebung der Schwere der
Erkrankung, des aktuellen Beschwerdebilds und der haufigsten Symptome im
physischen sowie psychischen Bereich. Des Weiteren zielt die Befragung auf die
Quellen sozialer Unterstiitzung ab.

Personliche Erfahrungen mit Tieren in Zusammenhang mit dem psychischen und
physischen Wohlbefinden der Patient/innen sollen erfasst werden und in Folge, ob
diesbeziglich ~ fur  die  Tiergestitzte = CED-Therapie  richtungsweisende

Gemeinsamkeiten erkennbar sind.

6.2.3. Durchfuhrung der Befragung

Die Befragung erfolgte im Zeitraum von Dezember 2011 bis Janner 2012.

Der Fragbogen wurde iber die Osterreichische Morbus Crohn — Colitis ulcerosa
Vereinigung (OMCCYV) an deren Mitglieder dsterreichweit versandt. Es nahmen 42
CED-Betroffene im Alter von unter 20 bis tber 60 Jahren teil, davon 16 Manner und

26 Frauen.

Jasmin B. Nagl 44



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

6.2.4. Evaluierung und Ergebnisse

Tabelle 6.1. zeigt die Verteilung der

teiinehmenden CED-Betroffenen nach

Altersabschnitten sowie Art der Erkrankung und Geschlecht.

Alter bis 20 21 - 30 31-40 41 - 50 51-60 | Uber 60 | Gesamt (%)
Cug - - 3 1 1 - 5 (11,9%)
MC & 1 2 4 3 1 - 11 (26,2%)
Anzahl & 1 2 7 4 2 - 16  (38,1%)
Cu Q - 1 2 3 1 1 8  (19,0%)
MC Q - 2 6 7 1 2 18  (42,9%)
Anzahl Q - 3 8 10 2 3 26  (61,9%)
Cu ges. - 1 5 4 2 1 13 (31,0%)
MC ges. 1 4 10 10 2 2 29  (69,0%)
Anzahl ges. 1 5 15 14 4 3 42
(%) (2,4%) (11,9%) (35,7%) | (33,3%) | (9,5%) (7,1%) (100,0%)
Tab.6.1.: Verteilung der Befragten nach Alter, manniich sl gesamt

Art der Erkrankung und Geschlecht

In Abbildung 6.1. sind die in Tabelle 6.1. angefiihrten Daten graphisch dargestellit.

Sie bietet eine Ubersicht lber die Verteilung der Befragten beziglich der

angegebenen Parameter.

Altersverteilung nach Art der
Erkrankung und Geschlecht
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Abb.6.1.: Altersverteilung der Befragten

Groliteil
zwischen 30 und 50 Jahre alt. Dies
betrifft CED-
Patient/innen, unabhangig von deren
Art
Geschlechtszugehdrigkeit. Der Anteil

Der der Befragten st

alle teilnehmenden

der Erkrankung oder
an MC-Erkrankten von insgesamt 29,
davon 18 weiblich und elf mannlich,
ist dabei deutlich groRRer als der Anteil
der Cu-Betroffenen von insgesamt 13,

davon acht weiblich und funf méannlich.
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Tabelle 6.2.1. und 6.2.2. beinhalten Informationen bezuglich der Art der CED-
Erkrankung bei Frauen (Tab.6.2.1.) und Mannern (Tab.6.2.2.) sowie der Haufigkeit

der angewandten Behandlungs- und Therapieformen.

Behandlung/ Frauen
Therapie* | o - 5 2 - gesamt
5 2 s | ¢ 2. o
£ ) £ RN 2 29 o
g © o3 S S =
Art/ S e £E S c0 ©
Schwere > @ S § w
der Erkrankun
leicht 2 - - - - - 2
Cu mittel 3 - 2 1 3 - 3
schwer 3 1 - 1 1 - 3
gesamt 8 1 2 2 4 - 8
leicht 3 - - - 1 - 3
MC mittel 7 3 1 3 2 - 8
schwer 6 4 2 4 1 - 7
gesamt 16 7 3 7 4 - 18
gesamt 24 8 5 9 8 - 26
(92,31%) | (30,77%) | (19,23%) | (34,62%) | (30,77%) (0,00%) (100%)
Tab.6.2.1. Art und Schwere und Behandlung der Erkrankung - Frauen *) Doppelnennungen maglich
Behandlung/ . ® Manner
Therapie* | @ c G a - gesamt
8 qc') % < o F:D c [J)
£ o £ N 2 20 o
< © 27 © e =
Art/ S S g E § £ o ©
Schwere = o S b
der Erkrankun
leicht 3 - 2 1 - - 3
Cu mittel 1 - - - - - 1
schwer 1 1 - - 1 - 1
gesamt 5 1 2 1 1 - 5
leicht 1 1 - - - Qi Gong 2
MC mittel 7 7 - 1 3 Sport 7
schwer 2 1 1 - 1 - 2
gesamt 10 9 1 1 4 2 11
gesamt 15 10 3 2 5 2 16
(93,75%) | (62,50%) | (18,75%) | (12,50%) | (31,25%) | (12,50%) | (100%)

Tab.6.2.2. Art, Schwere und Behandlung der Erkrankung - M&nner

*) Doppelnennungen maglich

Deutliche geschlechtsspezifische Unterschiede sind in den Bereichen ,Operationen®

und ,Psychotherapie” zu beobachten. Mit 62,5 Prozent mussten sich mehr als

doppelt so viele mannliche CED-Patienten einer Operation wie weibliche CED-

Patientinnen, mit nur 30,77 Prozent, unterziehen. Psychotherapie nehmen hingegen

mit 34,62 Prozent mehr Frauen als Manner, mit 12,5 Prozent, in Anspruch. In den

Ubrigen Bereichen sind keine relevanten Differenzen ersichtlich.
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Die folgenden drei Diagramme (Abb.6.2.1. - Abb.6.2.3.) zeigen Details zu Haufigkeit
der Schubphasen sowie zur Auspragung eingeschrankter Mobilitat bzw. allgemein
durch die Erkrankung ausgeltste Probleme. Hierbei wird in zwei Gruppen, Cu und
MC, unterteilt und einander gegentber gestellt.

Abb.6.2.1. veranschaulicht die Haufigkeit, mit der aktive Schubphasen bei den
befragten CED-Betroffenen auftreten. Hier wird deutlich, dass Schibe bei den

Befragten kaum ,nie“ oder ,dauerhaft® vorkommen. Eine Verteilung von ,selten® bis

»haufig“ auftretenden Schubphasen trifft fir 38 von 42 Befragten zu.
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Abb.6.2.1.: Haufigkeit Abb.6.2.2.: Beeintrachtigung der ~ Abb.6.2.3.: Allgemeine Probleme
auftretender Schibe Mobilitat durch Gesundheitszustand

Knapp die Halfte der Cu- als auch MC-Betroffenen ist ,manchmal® von Schuiben
betroffen. Beinahe 40 Prozent der Cu-Betroffenen nur ,selten”, knappe 15 Prozent
derselben Gruppe haufig. Dauerhafte Schiibe oder gar kein Auftreten von Schiben
gibt es in der Gruppe der befragten Cu-Betroffenen nicht, bei den MC-Betroffenen zu
einem geringen Anteil. Knapp Uber zehn Prozent berichten, nie von Schiben
betroffen zu sein, knappe sieben Prozent leiden dauerhaft darunter.

Inwieweit sich die befragten CED-Betroffenen in ihrer Mobilitdt eingeschréankt fuhlen,
wird in Abb. 6.2.2. veranschaulicht: Acht Befragte fuhlen sich ,gar nicht®, 18 Befragte
.kaum® eingeschrankt. Zehn weitere CED-Betroffene sehen sich ,deutlich®, funf sogar
,stark® und kein/e Teilnehmer/in ,extrem® in seiner/inrer Mobilitat beeintrachtigt.
Allgemein lasst sich feststellen, dass knapp die Hélfte aller Befragten kaum in ihrer
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Mobilitdt eingeschrankt ist. Es besteht diesbezlglich kein relevanter Unterschied
zwischen Cu- und MC, wenn auch unter den Cu-Betroffenen beinahe 31 Prozent,
unter den MC-Betroffenen knappe 14 Prozent unter gar keiner Einschrankung leiden.
Abb.6.2.4. zeigt die allgemeinen gesundheitlichen Probleme der Betroffenen durch
deren CED-Erkrankung. Auch hier zeigt sich eine Tendenz von ,kaum*“ bis ,mafig®.
MC-Patient/innen scheinen sich laut Angaben grol3erer Belastung ausgesetzt zu
fiihlen, als die Cu-Vergleichsgruppe. Uber 40 Prozent der Cu-Patient/innen und 20
Prozent der MC-Patient/innen geben an, ,kaum® unter allgemeinen Problemen durch
ihren Gesundheitszustand zu leiden, wahrend 30 Prozent der Cu- und 45 Prozent
der MC-Betroffenen berichten, ,maRig“ betroffen zu sein. Grol3e Probleme bereitet
ihre CED 23 Prozent der Cu- und 27 Prozent der MC-Gruppe.

Wie duBern sich gesundheitliche Probleme
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Abb.6.3.: Gesundheitliche Probleme bei CED

Anhand von ADbb.6.3. lasst sich deutlich erkennen, dass die symptomatische
Hauptproblematik der CED-Erkrankungen der Durchfall darstellt. 35 von 42 Befragten
geben an, von diesem Symptom betroffen zu sein. 25 der Teilnehmer/innen leiden
unter Bauchschmerzen, von Schmerzen in anderen Koérperbereichen berichten 18

Personen.
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Auch im psychischen Bereich sind typische Folge- bzw. Begleiterscheinungen der
CED zu verzeichnen. 17 Befragte berichten von Unsicherheit, elf leiden unter Angst,
13 neigen zu Zurtickgezogenheit, zwolf sind von Depressionen betroffen.

Weitere funf der Teilnehmer/innen geben andere Probleme an, davon drei der
weiblichen MC-Betroffenen ,starke Mudigkeit, eine weitere MC-Patientin
.,geschwachte Immunabwehr’ sowie ,starke Anfalligkeit fir Infektionen“ und ein

mannlicher Cu-Betroffener fuhrt an dieser Stelle ,starke Blutungen® an.

Im Folgenden soll ein Uberblick tiber die aktuell angewandten Therapiemethoden
ermdglicht werden. Die graphische Darstellung macht gangige Behandlungstrends

sichtbar.

Verteilung angewandter Behandlungs- und Therapieformen
der befragten CED-Patient/innen

45
40
35
30
25
20
15
10

MC

Anzahl der Personen

Cu

Abb.6.4.: Verteilung angewandter Therapieformen

Wie das Balkendiagramm in Abb.6.4. zeigt, bildet die Einnahme von Medikamenten
die meist angewandte Therapieform. 39 von insgesamt 42 befragten CED-
Patient/innen geben diese Behandlungsart an. In 18 Féllen wurden Operationen
vorgenommen, in 16 Fallen bei MC-Betroffenen, in zwei Féllen bei schwerem Cu-
Verlauf. Neun der Befragten geben an, ergdnzend zur medikamentosen Therapie
komplementarmedizinische Angebote in Anspruch zu nehmen, funf davon sind von

MC und vier von Cu betroffen. Psychotherapeutische Unterstitzung suchen elf der
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Teilnehmer/innen, davon acht MC- und drei Cu-Betroffene. Insgesamt zwolf der
teiinehmenden CED-Patient/innen geben an, spezielle Ernahrung bzw. Diaten
einzuhalten, sieben davon sind an MC und funf davon an Cu erkrankt. Des Weiteren
geben zwei MC-Patienten an, andere Angebote wie QiGong und Sport zur

therapeutischen Unterstiitzung zu nutzen.

Das folgende Diagramm (Abb.6.5.) zeigt die Bedeutung unterschiedlicher
Ansprechpartner/innen, die von den CED-Patient/innen als besonders hilfreich bei

der Krankheitsbewaltigung empfunden werden.

Wer hilft bei der Krankheitsbewdltigung
X
100,0% & 2
~ a
90,0% © S
w o
80,0% X §
70,0% e o 5 o5
andere Betroffene 3 "
60,0% R—R o
Partner/in .3 R e
N 50,0% 5 ® & N
Familie ) = 00 ~
40,0% “ 3
B Freund/innen ! <
. 30,0% -— & S
W Haustiere Q § §
20,0% +—— - °\£ o
10,0% -+ © y
S
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Cu weibl. Cu mannl. MC weibl. MC mannl.

Abb.6.5.: Unterstitzung bei CED

Laut Angaben der befragten CED-Patient/innen kommt der Unterstitzung durch
andere Betroffene die geringste Bedeutung in Bezug auf die Krankheitsbewaltigung
zu, dicht gefolgt von der unterstitzenden Bedeutung von Freund/innen. Haustiere
liegen im Mittelfeld, wahrend die zweitwichtigste Position die Familie einnimmt. An
oberster Stelle rangiert der/die Partner/in.

Die weiblichen Cu-Betroffenen geben ihre Haustiere mit 50 Prozent als gleich
bedeutend wie ihre Familie an. Bei den MC-Patientinnen liegen die Haustiere, mit
66,7 Prozent, sogar an oberster Stelle. Im Vergleich dazu leisten die Familie in der
gleichen Gruppe mit 55,6 Prozent, Freund/innen mit 44,4 Prozent und die
Partner/innen mit nur 38,9 Prozent, bedeutend geringeren Beistand.
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Anhand der Stichprobe ergeben sich deutliche Unterschiede beziglich der positiven
Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden der befragten CED-Patient/innen.

Die Gegenuberstellung der Ergebnisse in den beiden folgenden Diagrammen
(Abb.6.6.1. und Abb.6.6.2.) macht eindeutige Tendenzen bezuglich der als positiv
bemerkbaren Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden der Befragten deutlich.
Den Angaben zur positiven Einflussnahme von Tieren auf das kdrperliche

Wohlbefinden, sind folgende, in Abb.6.6.1. graphisch dargestellte, Daten zu

entnehmen.
Positive Auswirkungen von Tieren auf kérperliches Wohlbefinden
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Abb.6.6.1. Auswirkungen von Tieren auf kérperliches Wohlbefinden

Die positive Auswirkung von Tieren wird hiermit von 50 Prozent der Cu-Patientinnen
als ,bedeutend” bis ,grof3* eingestuft, wahrend die andere Halfte dieser Gruppe
.keinerlei“ oder ,maRige“ Auswirkungen verzeichnen kann. Ebenso gleichmaRig ist
die Verteilung bei den ménnlichen Cu-Patienten. Diese geben zu jeweils 20 Prozent
an, ,geringe“, ,maRige“, ,bedeutende®, ,grofle“ Auswirkungen festgestellt zu haben,
oder es liegen keine Erfahrungen vor. Den geringsten positiven Einfluss durch Tiere
verzeichnen die mannlichen MC-Patienten. 36,4 Prozent schreiben Tieren keinerlei
positive Wirkung zu, 27,3 Prozent haben keine Erfahrungswerte, je 9,1 Prozent
beschreiben Tiere als gering bis mafig hilfreich. Die weiblichen MC-Betroffenen
glauben zu je 22,2 Prozent an ,bedeutende” bis ,grof3e“ positive Einflusse von Tieren
auf den Korper, 33,3 Prozent stellen nur ,maRige” Wirkung fest.

Jasmin B. Nagl 51



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

Tiere spielen demnach zu einem gewissen Anteil auch im Physischen Bereich eine

Rolle fur das Wohlbefinden der befragten CED-Patient/innen.

Bezlglich des psychischen Bereichs zeigt sich, dass Tiere nach Angabe der
Befragten Uberwiegend als ,bedeutend” bis ,grof}“ eingestufte positive Auswirkungen
auf das Wohlbefinden haben (siehe Abb.6.6.2.).

Die grof3te Rate positiver Auswirkung verzeichnet die Gruppe der weiblichen Morbus
Crohn-Patientinnen mit 50 Prozent. Fasst man die Angaben zu ,bedeutenden® und
~grolen® positiven Auswirkungen auf die Psyche zusammen, so erreichen die
positiven Auswirkungen von Tieren auf die Psyche der MC-Patientinnen 77,8
Prozent. Selbst die Gruppe mit den wenigsten positiv zu verzeichnenden
Auswirkungen von Tieren auf ihre Psyche, die mannlichen MC-Patienten, weisen
eine 54,6 prozentige Angabe positiver Erfahrungswerte auf und beurteilen diese mit
.bedeutend” bis ,grof3*.

Bei den Colitis ulcerosa-Patient/innen liegen die positiven Auswirkungen von Tieren
mit 62,5 Prozent bei den weiblichen und 60 Prozent bei den mannlichen
Teilnehmer/innen in den Bewertungsbereichen ,bedeutend“ bis ,grof3“. Es sind
geringflgige geschlechtsspezifische Differenzen bezlglich der nicht vorhandenen
Erfahrungswerte, in der Darstellung mit k. A.“ (keine Angabe) verzeichnet, zu

erkennen, wobei Manner auf weniger Erfahrung mit Tieren zuriickgreifen kénnen.

Positive Auswirkungen von Tieren auf psychisches Wohlbefinden
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Abb.6.6.2.: Auswirkungen von Tieren auf psychisches Wohlbefinden
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Im Folgenden werden die Ergebnisse in zwei Gruppen — den nicht-tierhaltenden und

tierhaltenden Befragten — einander gegenubergestellt.

In der Gruppe der Nicht-Tierhalter/innen, mit einem Altersdurchschnitt von 43 Jahren,

sind 53 Prozent mannlich und 47 Prozent weiblich. Die Tierhalter/innen sind zu 30

Prozent ménnlich und 70 Prozent weiblich, das Durchschnittsalter liegt bei 41 Jahren.

Unter den tierlosen Befragten sind 40 Prozent an Cu und 60 Prozent an MC, unter

den Tierhalter/innen 26 Prozent an Cu und 74 Prozent an MC erkrankt.

Bei 20 Prozent der Nicht-Tierhalter/innen ist die Erkrankung leicht und zu jeweils 40

Prozent mittel bzw. schwer ausgepragt. Unter den Tierhalter/innen sind 26 Prozent

leicht, 44 mittel und 30 Prozent schwer von ihrer Erkrankung betroffen. Die folgenden
drei Tabellen (Tab. 6.3.1. bis 6.3.3.) bieten eine Ubersicht bezuglich Schubhaufigkeit,

Einschrankungsgrad der Mobilitat sowie allgemeiner Probleme durch die CED.

Haufigkeit der nie selten manchmal haufig dauerhaft | Personen
Schiube gesamt
Nicht-
Tierhalter/innen - 4 8 3 - 15
Anzahl/ (%) (0%) (27%) (53%) (20%) (0%) (100%)
Tierhalter/innen 3 5 12 5 2 27
Anzahl/ (%) (11%) (19%) (44%) (19%) (7%) (100%)
Tab.6.3.1.: Haufigkeit auftretender Schiibe
Einschrankung gar nicht kaum deutlich stark extrem Personen
der Mobilitat gesamt
Nicht-
Tierhalter/innen 4 6,5 3,5 1 - 15
Anzahl/ (%) (27%) (43%) (23%) (7%) (0%) (100%)
Tierhalter/innen 6 10 6 5 - 27
Anzahl/ (%) (22%) (37%) (22%) (19%) (0%) (100%)
Tab.6.3.2.: Einschrankung der Mobilitat
Probleme durch keine kaum mangige groRRe enorme Personen
Gesundheits- gesamt
zustand
Nicht-
Tierhalter/innen 1 5 7 2 - 15
Anzahl/ (%) (7%) (33%) (47%) (13%) (0%) (100%)
Tierhalter/innen 2 6 10 9 - 27
Anzahl/ (%) (7%) (22%) (37%) (33%) (0%) (100%)
Tab.6.3.3.: Allgemeine Probleme durch den Gesundheitszustand
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Tabelle 6.4. gibt Aufschluss Uber die von den Befragten als Haustiere gehaltenen
Tierarten. Es ist detailliert angefiihrt, wie viele Personen welche Tierart bzw.

Tierarten halten.

Anzahl Katzen Hunde Kleintiere Vogel Fische andere
Personen
10 X
8 X
3 X X
1 X X
1 X X Pferde
1 X X X X Pferde
1 X X X X
1 X
1 X
27 (64%) | 16 (59%) | 15 (56%) 3 (11%) 1 (4%) 3 (11%) 2 (7%)

Tab.6.4. Haufigkeit der als Haustiere gehaltenen Tierarten

Tabelle 6.4. und Abbildung 6.7. zeigen, dass 15 (36%) der insgesamt 42 befragten
CED-Betroffenen zum jetzigen Zeitpunkt keine Haustiere halten. 27 (64%) der
Befragten leben mit Haustieren zusammen, wobei sich Katzen groR3ter Beliebtheit
erfreuen. 16 CED-Betroffene (59%), davon allein elf MC-Patientinnen, halten Katzen,
dicht gefolgt von den insgesamt 15 Hundehalter/innen (56%). Kleintiere und Fische
werden jeweils von drei Teilnehmer/innen (je 11%), Vogel von einem Befragten (4%)
gehalten. Zwei MC-Patientinnen (7%) halten Pferde. Bei der Angabe der gehaltenen

Haustiere (Abb.6.7.) sind auch Doppel- bzw. Mehrfachnennungen enthalten.

Ein MC-Betroffener gibt an, momentan kein Haustier, aber wahrend einer starken
Depression eine Katze gehabt zu haben. Fir sein Empfinden haben Tiere

bedeutende Auswirkungen auf das psychische Wohlbefinden.
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CED-Betroffene und ihre Haustiere
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Abb. 6.7.: Verteilung der gehaltenen Haustierarten nach Art der Erkrankung und Geschlecht

Ein MC-Patient berichtet von einer massiven gesundheitlichen Verschlechterung
nach einer Darmoperation, nachdem sein Hund eingeschlafert werden musste. Er
wurde in Folge seines verschlechterten Gesundheitszustandes erneut ins Spital
eingeliefert. Der Verlust seines Hundes stellt fir ihn eine grol3e psychische Belastung
dar, die sich sehr stark auf seinen korperlichen Zustand auswirkt.

Er plant nun, sich erneut einen Hund anzuschaffen, da er mit seinem tierischen
Begleiter positive Erfahrungen bezuglich seines psychischen und physischen

Wohlbefindens machen konnte.

Eine weitere MC-Patientin berichtet ebenfalls vom positiven Einfluss ihres Hundes,
der sie oft trostet, ihr Halt gibt und den sie Uber alles liebt. Als schwierig beschreibt
sie die Situation bezuglich des taglichen und regelmafiigen Hundeauslaufs, welcher
aufgrund haufiger Durchfélle ein grof3es Problem flr sie darstellt. Unterstitzung
findet die CED-Patientin durch ihren Partner, der diese Aufgabe oft dbernimmt und
ihr somit die Hundehaltung problemlos ermdglicht.

Dieses Fallbeispiel macht deutlich, mit welcher Problematik CED-Patient/innen in der
taglichen Haustierbetreuung unter Umstanden konfrontiert sind. In vielen Fallen, in
denen keine zuverlassige Unterstitzung durch den/die Partner/in oder andere

Personen gewabhrleistet ist, kann es sehr schwierig bis unmdéglich sein, einen Hund
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als Haustier zu halten. Die Anspriche des Tieres muissen in der
verantwortungsvollen Haustierhaltung selbstverstandlich abdeckbar sein. Ist dies
aufgrund gesundheitlicher Beeintrachtigung nicht moglich, kénnten Tierbesuche mit
einem Therapie- bzw. Besuchstier eine sinnvolle Alternative zur Haltung eines

eigenen Haustieres bieten.

Im Folgenden werden die, in Abb. 6.3. graphisch dargestellten, korperlichen und
psychischen Beschwerden der befragten Nicht-Tierhalter/innen und Tierhalter/innen
einander gegenibergestellt. Es sollen Gemeinsamkeiten bzw. Unterschiede der

beiden Personengruppen gezeigt werden.

Tabelle 6.5.1. zeigt die Beschwerdebilder der befragten CED-Patient/innen, die zum
aktuellen Zeitpunkt keine Haustiere halten. Die einzelnen Beschwerden sind in den
korperlichen und psychischen Bereich unterteilt dargestellt. Die farbliche
Differenzierung dieser beiden Bereiche soll die Ubersicht erleichtern. Hier wird neben
der Haufigkeit auch die Kombination der verschiedenen, miteinander auftretenden,

korperlichen und psychischen Probleme ersichtlich.

Korperliche Probleme Psychische Probleme
g S c c = = <
=5 |8 |28 o8 |e |£€ |- |28
N = ) O] o o 2 = ) 0
c O o IE |2 | ¢ S = co |2
< = mS | <5 | @ @ < NR | &
n % S > @)
1
2 X
1 X X X
1 X X X
2 X X
2 X X X
1 X X
1 X X X
1 X X X X
1 X X X X
1 X X X X X
1 X X X X X X
gesamt 15 13x 8x 5x 1x 7X 2X 4x 2X
87% 53% 33% 7% 47% 13% 27% 13%
27X 15x

Tab.6.5.1.: Beschwerdebilder der nicht-tierhaltenden CED-Betroffenen
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Tabelle 6.5.2. zeigt die korperlichen und psychischen Beschwerden der befragten

CED-Patient/innen, welche zum aktuellen Zeitpunkt Haustiere halten.

als Haustiere gehaltene Tierarten Koérperliche Probleme Psychische Probleme
38| _ c c = =
=S5 |8 |28 en e |€ |5 | 25|53
2| < Cg| Lol o 2 o Sa| @
c é‘_) = T E '8 S '8 3] c 5 g’ o
< 2 |@5| <5| c 2 | < | QR &
) N 5 Sl a
Katzen 3 X X X
1 X X X X
1 X X X X X X X
1 X X X
1 X X X X
1 X X X X
2 X X
gesamt | 10 8x 8x 5x Ox 4x 3x 3Xx 4x
21x 14x
Hunde 3 X
1 X X X
1 X X X
1 X X
1 X X X X
1 X X X X
gesamt 8 6Xx 3x 3X Ox 2X 2X 2X 1x
12x [2)
Katzen, Hunde 1 X X X X
1 X X X X X
1 X X X X X X
gesamt 3 3x 1x 1x 1x 3x 2X 2X 2X
6X [2)
Katzen, Hunde, Pferde 1 X X X X X

gesamt 1 1x 1x 1x Ox Ox Ox 1x 1x

3X 2X
Katzen, Hunde, Kleintiere, Fische 1 X X X
gesamt 1 1x 1x Ox 1x Ox Ox 0x Ox
3X 0x
Katzen, Hunde, Kleintiere, Fische, Pferde 1 X X X X
gesamt 1 Ox 1x 1x 1x Ox Ox Ox 1x
3X 1x
Hunde, Vdgel 1 X X X X X X X
gesamt 1 1x 1x 1x 0x 1x 1x 1x 1x
3X 4x
Kleintiere 1 X X X
gesamt 1 1x 1x 1x 0x Ox Ox Ox 0x
3X 0x
Fische 1 X X
gesamt 1 1x 0x 0x 1x Ox Ox Ox 0x
2X 0x
alle genannten Haustiere 27 22x | 17x | 13x | 4x | 10x | 8x 9x | 10x
81% | 63% | 48% | 15% | 37% | 30% | 33% | 37%
GESAMT 56X 37x

Tab.6.5.2.: Beschwerdebilder der tierhaltenden CED-Betroffenen
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Laut der Ergebnisse der Tabellen 6.5.1. und 6.5.2. bestehen keine deutlichen
Unterschiede zwischen nicht-tierhaltenden und tierhaltenden CED-Betroffenen
bezlglich deren korperlichen als auch psychischen Beschwerden. In der Gruppe der
Nicht-Tierhalter/innen von 15 Personen, werden 27 bestehende koérperliche und 15
bestehende psychische Beschwerden genannt. Daraus ergibt sich ein Mittelwert von
1,8 zutreffenden korperlichen Beschwerden pro Person und 1,0 zutreffender
psychischer Probleme pro Person. In der Vergleichsgruppe der tierhaltenden CED-
Betroffenen von 27 Personen, zeigt sich ein &hnliches Resultat. Der Mittelwert der
zutreffenden Beschwerden betragt beziglich der kérperlichen Beschwerden 2,0 pro
Person, beziglich psychischer Probleme 1,4 pro Person. Es besteht demnach eine
leicht erhohte Beschwerdefrequenz unter den tierhaltenden im Vergleich zu den
nicht-tierhaltenden CED-Betroffenen. Aus diesen Ergebnissen lasst sich allerdings
kein direkter Vergleich bezlglich einer moglichen Besserung der Beschwerden durch
den taglichen Tierkontakt ableiten, da es sich um unterschiedliche Personengruppen
handelt, welche madglicherweise grundséatzlich unter anderen Beschwerdebildern
leiden bzw. unterschiedlichen Bedingungen unterliegen.

Die Verteilung der von Nicht-Tierhalter/innen und Tierhalter/innen angewandten

Behandlungsmethoden ist in folgender Tabelle (Tab.6.6.) aufgelistet:

Behandlung/ , o Anzahl
Therapie* | @ c i@ = - Personen
) e = g S - o gesamt
S 2 g N = 29 @
g < o3 S £’ o
= o o < c 0 I
Personen- 3 o g E o 5
gruppe = © ™ g
Nicht-
Tierhalter/innen 14 7 1 2 4 1 15
Anzahl/ (%) (93%) (47%) (7%) (13%) (27%) (7%) (36%)
Tierhalter/innen 25 11 7 9 9 1 27
Anzahl/ (%) (93%) (41%) (26%) (33%) (33%) (4%) (64%)
Gesamt
Anzahl 39 18 8 11 13 2 42
(%) (93%) (43%) (19%) (26%) | (31%) (5%) (100%)

Tab.6.6.: Behandlungsmethoden der Nicht-Tierhalter/innen und Tierhalter/innen *) Doppelnennungen
maoglich
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Tabelle 6.6. zeigt, dass die Medikamenteneinnahme bei Nicht- und Tierhalter/innen
mit 93 Prozent gleich verteilt ist. Operationen sind unter den Tierhalter/innen um
sechs Prozent seltener. Komplementarmedizinische sowie psychotherapeutische
Hilfe nehmen mit 26 und 33 Prozent im Vergleich zu sieben und 13 Prozent unter
den Nicht-Tierhalter/innen deutlich mehr Tierhalter/innen in Anspruch. Auch
Ernahrung bzw. Diaten finden unter den Tierhalter/innen um sechs Prozent mehr

Beachtung in der Therapie.

Unterstitzung bei der Krankheitsbewaltigung erfahren Nicht-Tierhalter/innen und

Tierhalter/innen wie folgende Tabelle (Tab.6.7.) zeigt:

Unterstiitzung c Anzahl
durch o c [} @ Personen
() < = ()] c —
2o = = c o gesamt
O = [} = = =
T O c e kel n
g3 5 & S 3
Personen- @ a f{ T
gruppe
Nicht-
Tierhalter/innen 3 10 9 2 - 15
Anzahl/ (%) (20%) (67%) (60%) (13%) (0%) (36%)
Tierhalter/innen 4 15 18 10 22 27
Anzahl/ (%) (15%) (56%) (67%) (37%) (82%) (64%)
Gesamt
Anzahl 7 25 27 12 22 42
(%) (17%) (60%) (64%) (29%) (52%) (100%)

Tab.6.7.: Unterstiitzung bei der Krankheitsbewaltigung
Anhand dieser Daten wird ersichtlich, dass Nicht-Tierhalter/innen mit 67 Prozent im

Vergleich zu den Tierhalter/innen mit 56 Prozent, eher Unterstiitzung durch deren
Partner/innen bevorzugen, wahrend Tierhalter/innen mit 37 Prozent der
Unterstitzung durch Freund/innen, im Gegensatz zu den Nicht-Tierhalter/innen mit

13 Prozent im selben Bereich, grol3ere Bedeutung zuschreiben.

Im Folgenden sollen die Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden der CED-
Betroffenen néaher beleuchtet werden. In Tabelle 6.8. sind die Angaben der beiden

Personengruppen detailliert angefuhrt und einander gegenubergestellt.
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Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden CED-Betroffener

Gruppe Nicht-Tierhalter/innen Tierhalter/innen
Probleme | korperlich | psychisch | gesamt | korperlich | psychisch | gesamt
K.A. 5 (33%) | 4 (27%) | 9 (60%) - - -
keinerlei 6 (40%) | 3 (20%) | 9 (60%) | 2 (7%) - 2 (7%)
geringe 1 (7%) - 1 7%)| 2 (7%) 1 (4%) | 3(11%)
mahRige 1 7%) | 3 (20%) | 4 27%) | 9 (33%) | 3 (11%) | 12 (44%)
bedeutende | 1 (7%) | 4 (27%) | 5 (33%) | 8 (30%) 9 (33%) | 17 (63%)
groR3e 1 (7%) 1 (7%) | 2 (13%)| 6 (22%) | 14 (52%) | 20 (74%)
gesamt 15 (100%) | 15 (100%) | 30(200%) | 27 (100%) | 27 (100%) | 54(200%)

Tab.6.8.: Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden CED-Betroffener

Tabelle 6.8. macht deutlich, dass Nicht-Tierhalter/innen weniger Erfahrungen mit der
positiven Einflussnahme von Tieren aufweisen. Dies bezieht sich sowohl auf den
korperlichen als auch auf den psychischen Bereich. Bei den Tierhalter/innen ist eine
eindeutige Tendenz zu beobachten: Je groRer die positive Auswirkung der Tiere —
vor allem auf das psychische — Wohlbefinden der Patient/innen, desto mehr
Zustimmungen der Befragten scheinen auf. Keine/r der befragten Tierhalter/innen
schreibt Tieren keinerlei positiven Einfluss auf deren Psyche zu, eine Person (4%)
geringe, drei (11%) maRige, neun (33%) bedeutende und 14 Personen (52%),
raumen Tieren grof3e positive Einflussnahme ein.

Im Bereich des kdrperlichen Wohlergehens berichten je zwei Tierhalter/innen von
keinerlei bzw. geringer, neun von maRiger, acht von bedeutender und sechs von

grol3er positiver Einflussnahme ihrer Tiere.

Unter den Nicht-Tierhalter/innen haben finf (33%) keine Erfahrung beziglich
positiver Einflisse durch Tiere auf ihren Korper, sechs (40%) berichten von keinerlei
Auswirkungen und je eine Person (je 7%) schreibt Tieren geringe bis groR3e
Bedeutung zu. Im psychischen Bereich berichten vier (27%) ,tierlose“ Befragte von
keiner Erfahrung, je drei (je 20%) von keinerlei und maRiger Auswirkung, vier (27%)
von bedeutender und eine Person (7%) von grof3er Einflussnahme. Dies lasst darauf
schlie3en, dass tiergestltzte Angebote bei Nicht-tierhaltenden CED-Patient/innen
maoglicherweise von geringerem Interesse sein kdnnten, als unter den tierhaltenden
Betroffenen. Mdglicherweise liegen die Unterschiede bezuglich der Ergebnisse aber

auch in der mangelnden Erfahrung der Nicht-tierhaltenden Personen.
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Mit Tiergestutzter Therapie haben die meisten Befragten keine Erfahrung. Zwar
berichtet die Halfte der insgesamt 42 Befragten, ofter von Tiergestiutzter Therapie

gehort zu haben, doch liegen kaum Angaben zu praktischen Erfahrungen in diesem

Bereich vor.
Wie oft haben CED-Betroffene von Erfahrung CED-Betroffener mit
Tiergestiitzter Therapie gehort Tiergestiitzter Therapie
5% 2%
noch nie keine
einmal ein wenig
W ofter M einige
B haufig H viel
W sehr haufig 93% M sehr viel
Abb.6.8.1.: Bekanntheitsgrad Tiergestutzter Abb.6.8.2.: Positive Erfahrungen mit
Therapie bei CED-Betroffenen Tiergestutzter Therapie im Bereich CED

93 Prozent der Befragten haben keine Erfahrung mit Tiergestitzter Therapie, davon
gehort haben hingegen 83 Prozent.

Viele der tierhaltenden CED-Betroffenen berichten zwar von den positiven
Auswirkungen ihrer Haustiere auf ihr Wohlbefinden, vor allem im psychischen
Bereich, doch wird dieser Effekt nicht mit gezielten tiergestitzten MalRnahmen in

Verbindung gebracht.

In Tabelle 6.9.1. und 6.9.2. sind die Angaben bezlglich Tiergestitzter Therapie noch
einmal, nach Nicht-Tierhalter/innen und Tierhalter/innen unterteilt, dargestellt. Es
zeigt sich, dass sieben Prozent der nicht-tierhaltenden und 22 Prozent der
tierhaltenden Personen noch nie von Tiergestutzter Therapie gehdrt haben. Der
gro3te Anteil, sowohl bei den Nicht-Tierhalter/innen mit 60 Prozent und bei den

Tierhalter/innen mit 44 Prozent, gibt an, schon 6fter davon gehdort zu haben.
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Von noch nie einmal ofter haufig sehr haufig | Personen
tiergestutzter gesamt
Therapie gehort
Nicht-
Tierhalter/innen 1 1 9 2 2 15
Anzahl/ (%) (7%) (7%) (60%) (13%) (13%) (100%)
Tierhalter/innen 6 3 12 4 2 27
Anzahl/ (%) (22%) (11%) (44%) (15%) (7%) (100%)
Tab. 6.9.1.: Bekanntheit Tiergestutzter Therapie
Erfahrungen mit keine ein wenig einige viel sehr viel Personen
tiergestutzter gesamt
Therapie
Nicht-
Tierhalter/innen 15 - - - - 15
Anzahl/ (%) (100%) (0%) (0%) (0%) (0%) (100%)
Tierhalter/innen 24 2 - 1 - 27
Anzahl/ (%) (89%) (7%) (0%) (4%) (0%) (100%)

Tab.6.9.2.: Positive Erfahrungen der Befragten mit Tiergestutzter Therapie

Bezuglich der praktischen Erfahrungen mit Tiergestiutzter Therapie zeigen sich
deutliche Unterschiede in den Angaben der beiden Gruppen. Keine/r der Nicht-
Tierhalter/innen hat Erfahrung mit Tiergestutzter Therapie. Unter den Tierhalter/innen

haben 89 Prozent keine Erfahrung, sieben Prozent ein wenig und vier Prozent viel.

6.3. Resimee

Die wenigsten der Befragten verbinden etwas mit dem Begriff ,Tiergestitzte
Therapie“ und haben grofitenteils keine Erfahrungen mit gezielten tiergestitzten
Angeboten, wenn auch viele der Teilnehmer/innen von positiven Auswirkungen ihrer
Haustiere auf ihren gesundheitlichen Zustand berichten. Besonders die befragten
Tierhalter/innen berichten von positiven Effekten von Tieren auf das menschliche
Wohlbefinden, wahrend ,tierlose“ Befragte deutlich weniger positive Erfahrungen in
diesem Bereich haben. Dies legt nahe, dass Tiergestiutzte Therapie in der CED-
Therapie tatsachlich nicht erwdhnt wird. Tiergestitzte Therapie ist demnach im
Bereich der ergdnzenden CED-Behandlung, wie eingangs angenommen, noch nicht

etabliert.
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Das Empfinden der Befragten beziglich der positiven Wirkungen von Tieren auf ihr
korperliches Wohlergehen, ist sehr unterschiedlich, es ergeben sich daraus keine
Tendenzen, die den Bedarf von tiergestutzten Angeboten zur Linderung korperlicher
Symptome von CED-Patient/innen allgemein nahelegen. Vielmehr scheint es sich
auch nach dem Schweregrad der Erkrankung zu richten, inwiefern ein Tier positiv auf

die jeweiligen physischen Beschwerden einwirken kann.

Die am haufigsten angewandte CED-Therapieform stellt die Medikamenteneinnahme
dar, es lassen sich diesbeziglich keine relevanten Unterschiede zwischen der
Gruppe der Tierhalter/innen und Nicht-Tierhalter/innen feststellen. Auch beztglich
der Beschwerdebilder dieser beiden Personengruppen sind keine deutlichen
Differenzen in den Ergebnissen der Stichprobe zu beobachten.

Die Beziehung zwischen CED-Patient/innen und Tieren ist, wie vermutet, vor allem
im psychischen Bereich hilfreich. Die Annahme, dass CED-Betroffene eine positive
Wirkung von Tieren auf ihr psychisches Wohlbefinden erleben, ist durch die

Evaluierung der Patient/innenangaben belegt.

Ebenso wie die positiven Einflisse der Mensch-Tier-Beziehung auf die Psyche der
CED-Patient/innen, bestatigt die Stichprobe den Zusammenhang zwischen CED und
psychischen Problemen, die durch die Erkrankung ausgeltst werden. Die positive
Einflussnahme der Tiere bezieht sich hauptsachlich auf eben diese, in Folge der
CED auftretenden psychischen Beeintrachtigungen, wie Unsicherheit, Angst,
Zuruckgezogenheit bis hin zu Depression.

Tiere dienen der Unterstitzung bei krankheitsbedingter Unsicherheit und kénnen in
Phasen der Zuriickgezogenheit helfen, den Betroffenen Nahe zu geben. Viele der
tierhaltenden CED-Patient/innen berichten, ihre Krankheit mit Hilfe ihrer Haustiere
besser bewadltigen zu kdnnen. Einige davon nennen die Bedeutung der Tiere an
erster Stelle, noch vor Familie und Partner/in, welche jedoch im Gesamtdurchschnitt
von grof3ter Wichtigkeit sind. Tiere werden demnach als bessere ,Helfer eingestuft

als menschliche Freund/innen und andere CED-Betroffene.
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Diese Ergebnisse der Stichprobe lassen darauf schlieRen, dass Tiere fur die
erganzende CED-Therapie von Bedeutung sein kénnen und somit auch tiergestitzte
Therapieangebote im Bereich der CED-Therapie durchaus Berechtigung haben. Es
lassen sich keine allgemein gultigen Therapierichtlinien daraus erschliel3en, doch ist
die Relevanz tiergestutzter Therapieangebote auch in der CED-Behandlung

durchaus gegeben.
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7. Moglichkeiten der Tiergestutzten Therapie fur CED-Patient/innen

Der geplante und zielgerichtete Einsatz eines Therapietieres kdnnte fur ,tierlose*
CED-Patient/innen von Interesse sein, aber auch als zusatzliche Unterstitzung fir
Haustierhalter/innen dienen. Im Zuge einer tiergestutzten Therapieeinheit werden,
anders als mit den eigenen Haustieren, gezielte Aktivitdten gesetzt. Das Therapietier
ist fur den jeweiligen Einsatzbereich ausgebildet und geeignet und erméglicht somit

eine zielgerichtete Arbeitsweise.

Die Mensch-Tier-Beziehung durfte allgemein positive Effekte auf den Verlauf einer
CED austben. Nachgewiesene Auswirkungen von Mensch-Tier-Kontakten auf den
menschlichen Kdrper lassen diese Schlussfolgerung zu.

An dieser Stelle sind insbesondere die stressreduzierende Wirkung durch direkten
Kontakt zu Tieren sowie der ebenfalls durch die Ausschittung von Oxytocin
ausgeloste schmerzlindernde Effekt als bedeutend hervorzuheben.

Weitere durch Tiere ausgeltste positive Wirkungsweisen auf den Menschen sind im
psychischen Bereich zu nennen. Erleben von Nahe und Zugehorigkeit sowie
uneingeschrankter Akzeptanz durch das Tier dient der Starkung des
Selbstbewusstseins, und bietet auch die Moglichkeit, sozialer Abgeschiedenheit
entgegenzusteuern. Dies kann wiederum als praventive MalRnahme zur
Stressentwicklung gelten und ist somit von mehrfacher therapeutischer Bedeutung
fur CED-Betroffene.

7.1. Grundsatzliche Uberlegungen

Im Vorfeld einer tiergestitzten Intervention gilt es einige wichtige Aspekte zu
bedenken und in die Planung miteinzubeziehen. Im Folgenden werden einige
grundlegende MalRnahmen zur Sicherstellung der Gefahrenminimierung sowohl flr

Mensch als auch Tier erlautert.
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7.1.1. HygienemalRnahmen

So wie wir Menschen geben auch Tiere permanent ein gewisses Mald an Bakterien
an ihre Umwelt ab. Lebewesen, die Uber einen langeren Zeitraum zusammen
wohnen, bilden eine gemeinsame Bakterienflora, was die korpereigene Abwehr aller
beteiligten Lebewesen positiv unterstiitzt. Fremden Krankheitserregern wird die
Besiedelung erschwert.

Uber direktem Kontakt zwischen Mensch und Tier, wie beispielsweise dem
Streicheln, kdnnen Erreger Ubertragen werden. Belecken durch das Tier sowie Uber
dessen Biss- oder Kratzspuren kdnnen ebenfalls zur Krankheitstibertragung fuhren.
Es ist auch moglich, dass Tiere menschliche Krankheitserreger an andere Personen
weitertragen, ohne selbst daran zu erkranken. Sie sind in solch einem Fall lediglich
die  Uberbringer von Bakterien oder Viren. Zur Vermeidung der
Krankheitstbertragung von Tier auf Mensch gilt es, einige wichtige Malihahmen zu
bericksichtigen. Durch artgerechte Haltung des Tieres, gesunde Erndhrung, dem
Vermeiden von Tierkissen sowie, insbesondere bei immungeschwachten Personen,
das grindliche Waschen bzw. Desinfizieren der Hande nach dem Tierkontakt. Des
Weiteren sollen fir den Menschen gedachte Nahrungsmittel fir das Tier unerreichbar
aufbewahrt werden sowie vor dem Zubereiten und Verzehren der Mahlzeiten die
Hande gewaschen werden. (vgl. Olbrich/ Otterstedt 2003, S.106 - 110)

7.1.2. Grundvoraussetzungen fur das Tier

Fir den Einsatz in der Tiergestitzten Therapie muss das Tier bestimmte
Grundvoraussetzungen erfillen. Diese beziehen sich in erster Linie auf dessen
charakterliche Eigenschaften bzw. erwinschte Verhaltensweisen. Diese kdnnen mit
dem Tier gezielt trainiert werden, das Tier soll im Vorfeld eine entsprechende
Ausbildung absolviert haben, und die erforderlichen Erfahrungen fur den jeweiligen
Einsatzbereich mitbringen. Ungewohnte Umgebung, Gerdusche und Gerlche
kénnen ein nicht daran gewohntes Tier stark in Unruhe bringen und Stress auslosen.
Der Therapieerfoly des Menschen darf nicht auf Kosten des tierischen
Wohlbefindens beruhen, vielmehr ist ein beiderseitiges Wohlbefinden anzustreben.

Das Wohl des Tieres muss auch in der Interaktion mit ihm unbekannten
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Menschen(gruppen) gewéahrleistet sein. Hier ist die Bindung zwischen Mensch und
Tier von grol3er Bedeutung, da der/ die Tierhalter/in die Verantwortung fur sein/ihr
Tier tragt und in Folge auch dafir, rechtzeitig Stressmerkmale beim Tier zu
erkennen. Es ist von grol3er Wichtigkeit, bereits minimale Kommunikationssignale
des Tieres zu erkennen und auch entsprechend deuten zu kénnen, um in Folge
angemessen mit der Situation umgehen zu kénnen. Das Verhalten des Tieres sollte
im Vorfeld weitgehend absehbar bzw. vorhersagbar sein. Damit ist gemeint, dass das
Tier in einer bestimmten Situation mit ziemlicher Sicherheit ein bestimmtes Verhalten
zeigt, und die Situation somit planbar ist. Kommt es dennoch zu einer Uberforderung
des Tieres und zeigt es Stress- oder Beschwichtigungssignale, so ist die auslésende
Situation mit sofortiger Wirkung zu unterbrechen, um dem Tier eine Erholungsphase
einzurdumen. Das Tier muss in jedem Fall von seinem/r Besitzer/in gefuhrt und von
nicht erwinschten Verhaltensweisen abgehalten werden koénnen. Grundsatzlich
sollte das Tier fur den vorgesehenen Einsatzbereich geeignet sein, wobei einige
wichtige Aspekte zum Tragen kommen. Das Tier sollte weder zu grof3 noch zu klein
sein, sein Erscheinungsbild darf nicht abschreckend oder furchteinflé3end wirken.
Ebenso ist das Temperament des Tieres auf die betreffende Person abzustimmen:
ein aufbrausendes, sehr temperamentvolles Tier ist fir andere Bereiche geeignet, als
ein ruhiges, langsames Tier. Neben dem Wesen des Tieres ist auch seine physische
wie psychische Belastbarkeit ausschlaggebend fur dessen Eignung fur das jeweilige
Tatigkeitsfeld. All diese Punkte gilt es zu bedenken, es spielen nicht nur die Tierart
und Rasse eine wichtige Rolle in der Entscheidung fiir ein bestimmtes Therapietier.
Doch letztendlich sind Vorlieben und/oder Abneigungen des Empfangers
entscheidend fur die richtige Wahl des geeigneten Therapietieres.

(vgl. Vernooij/ Schneider 2008, S.99 - 102)

,Nur, wenn sich das Tier wohlfuhlt, ist eine freie und ungezwungene Begegnung

zwischen Mensch und Tier méglich.” (Vernooij/ Schneider 2008, S.101)

Fur den Bereich der CED-Therapie ist demnach keine einheitliche Eignung einer
bestimmten Tierart festzulegen. Je nach Gesundheitszustand und Mobilitat sind
unterschiedliche korperliche Bedingungen seitens des/der Patienten/in gegeben.

Daraus ergibt sich ein breitgefachertes Spektrum an Einsatzmoéglichkeiten und
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unterschiedlichen Anforderungen fur das eingesetzte Tier. Aus der Perspektive des
tierischen Wohlergehens sind fur CED-Patient/innen von Hund Uber Katze, Kleintiere,
Lama oder Pferd alle Tierarten ,einsetzbar®. Entscheidend sind auch in diesem Feld
personliche Vorlieben. Der/Die Anbieter/in der Tiergestutzten Therapie ist allerdings
gefordert, dem Tier den entsprechenden Umgang zu bieten. Bei der Einhaltung
folgender wichtiger Voraussetzungen, wird dem Wohl des Tieres entsprechend

Rechnung getragen.

7.1.3. Das Wohl des Tieres

Wie bereits erwahnt, ist artgerechte Tierhaltung und Pflege, Ernédhrung sowie
regelmaniger Kontakt zu Artgenossen des Tieres sicherzustellen. Wahrend der
therapeutischen Einheit sind dem Tier Riuckzugsmdglichkeiten zur Verfigung zu
stellen sowie angemessene Erholungs- bzw. Entspannungsphasen. Spielen, Auslauf
und das Ausuben individueller tierischer Vorlieben sind wichtig fur das Wohlergehen
des Tieres. Der/Die Tierhalter/in hat fir ausreichend Beschéftigung und Entspannung
des Tieres zu sorgen, eine gewisse RegelmaRigkeit und Tagesroutine kdnnen dabei
das Vertrauen und die Stabilitdt der Mensch-Tier-Beziehung unterstitzen.

Das fur die Tiergestiutzte Therapie eingesetzte Tier ist auch regelméaRigen
veterindrmedizinischen Kontrolluntersuchungen zu unterziehen, um so einer
mdoglichen Ubertragungsgefahr von Erregern durch das Tier zu vorzubeugen.

(vgl. Vernooij/ Schneider 2008, S.102)

Die allgemeine Gesundheitsvorsorge fir das therapeutisch eingesetzte Tier
beinhaltet die vollstandige Impfung laut gultigem Impfkalender, Entfernung von Ekto-
und Endoparasiten sowie den sofortigen Tierarztbesuch bei Auftreten von
Krankheitsanzeichen. Neben der bereits erwahnten artgerechten Haltung des Tieres
ist selbstverstandlich auch die Reinigung des Aufenthaltsbereichs. (vgl. Vernooij/
Schneider 2008, S.108)
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,riere, deren Besuch bzw. Kontakt gewlinscht wird, weil sie Freude verursachen,
kbnnen eigentlich keine echte Kontraindikation haben.“ Dennoch kdnnen ,schwere
Stérungen des Immunsystems [..], jede Form von immunsupprimierenden
Erkrankungen (Malignome, wie Leukamie, Krebserkrankung, Kortison- und
Zytostatikatherapie)®, gegen einen direkten Kontakt zu Tieren sprechen. (vgl. Olbrich/
Otterstedt 2003, S.112)

An dieser Stelle muss eine Risikoeinschéatzung erfolgen. Wenn kein Hinweis auf
gegenseitige Infektionsgefahr bzw. Krankheitsverschlimmerung des/der Patienten/in
besteht, so ist der Tierkontakt als zulassig anzusehen. (vgl. Olbrich/ Otterstedt 2003,
S.112)

7.2. Welche Tierarten bieten sich an?

Aufgrund der evaluierten Daten scheinen Katzen und Hunde als beliebteste
Haustierarten auf. Prinzipiell kdnnen in der tiergestitzten CED-Therapie jedoch alle
dafur ausgebildeten Tiere zum Einsatz kommen. Es kdénnen keine genaueren
Angaben zur besonderen Eignung bestimmter Tierarten fur die gesundheitsfordernde

Unterstiitzung von CED-Patient/innen gemacht werden.

Hunde, Katzen und Kleintiere bieten die Mdglichkeit, von den positiven Effekten auf
den menschlichen Organismus durch den Korperkontakt zum Tier, wie
beispielsweise Uber das Streicheln des Fells, zu profitieren. Dies bezieht sich
vordergrundig auf die stressreduzierende Wirkung des Mensch-Tier-Kontakts. Diese
Wirkung kann aber auch im Kontakt mit anderen Tierarten wie beispielsweise
Pferden oder Lamas bzw. Alpakas erfahren werden. Auch Schweine, Ziegen oder
Schafe kdnnen diese Wirkung ausldsen.

Zudem kann in Folge der CED auftretenden Unsicherheiten und Angsten durch den
Umgang mit den angefuhrten Tieren entgegengewirkt sowie das Selbstbewusstsein
durch das Ausfiihren angeleiteter Ubungen mit dem Tier gestarkt werden. Je nach
Gesundheitszustand der CED-Patient/innen kdnnen Tiere auf vielfaltige Weise zum

Therapieeinsatz, vor allem im psychischen Bereich, kommen.
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7.3. Was ist im Besonderen zu berticksichtigen?

Aufgrund  der  unterschiedlichen  Auspragung  chronisch  entzundlicher
Darmerkrankungen und den damit verbundenen Beschwerdebildern (siehe Kapitel
1.), sind tiergestiutzte Interventionen im Rahmen der CED-Therapie auf den
individuellen Befindlichkeitszustand und die Bedurfnisse der Patient/innen
abzustimmen. Grundsatzlich gilt, einige wichtige Aspekte vorab zu bedenken, damit
ein gezielter Plan fur die Konzepterstellung entworfen werden kann. Je nach
Gesundheitszustand der CED-Patient/innen kann ein breites Spektrum an

tiergestitzten Angeboten ausgeschopft werden.

Wahrend bei Patient/innen, die unter eingeschrankter Mobilitat leiden, vorzugsweise

Hausbesuche durch das Mensch-Tier-Therapieteam als sinnvoll anzusehen sind,
kénnen fiur CED-Betroffene, die sich in beschwerdefreien Remissionsphasen
befinden, auch tiergestitzte Aktivitaten im Outdoor-Bereich, wie beispielsweise
Lamawanderungen, von Interesse sein. Diese kbnnen auch in grof3erem Rahmen
stattfinden. In Kooperation mit Selbsthilfevereinen kann das tiergestiitzte Angebot auf
die Zielgruppe abgestimmt, konzipiert und an Interessenten herangetragen werden.

Schwieriger gestaltet sich der Bereich tiergestutzter Arbeit in Krankenanstalten, da
Krankenhausbesuche selbst mit einem gepriften Therapietier nur nach genauer
Absprache mit der Krankenanstalt und der Genehmigung durch diese durchfiihrbar
sind. Im Folgenden werden drei zentrale Faktoren beschrieben, die auf die aul3eren

Umstande des Therapieablaufs bzw. der Einsatzmdglichkeiten einwirken.

7.3.1. Eingeschrankte Mobilitat

Im Zuge starker Krankheitsaktivitat bzw. in Folge von operativen Eingriffen kann es
zu eingeschrankter Mobilitdit der CED-Patient/innen kommen. Diese, durch
korperliche Beschwerden hervorgerufene, Beeintrachtigung nimmt Einfluss auf die
Mdoglichkeiten der tiergestutzten Arbeitsweisen. Im Fall eingeschrankter Mobilitat sind
lange Unternehmungen aul3er Haus oft nur sehr schwer oder gar nicht umsetzbar
(siehe Kapitel 4.1.). Vorzugsweise konnen in diesen Bereichen Hausbesuche

angeboten werden, um eine weitere Zusatzbelastung fir die Patient/innen zu

Jasmin B. Nagl 70



Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

umgehen. An dieser Stelle ist auch zu bedenken, dass beispielsweise Hundehaltung
fur ,nicht mobile“ CED-Patient/innen nicht umsetzbar ist, da die umfassende
Betreuung des Hundes durch den/die Patienten/in selbst nicht abgedeckt werden
kann. In diesem Fall kann das Angebot, regelmal3igen Hundebesuch einzuplanen,
sinnvolle Abwechslung bieten. Gerade Menschen, deren alltagliches Leben in Folge
korperlicher Beeintrachtigung weniger aktiv gestaltet werden kann, rutschen haufig in
die Vereinsamung. Soziale Kontakte werden aufgrund der Erkrankung, Uber die
maoglicherweise nicht gerne gesprochen wird, weniger und im Laufe der Zeit nahezu
aufgegeben (siehe Kapitel 4.2.2.). Hier kbnnen Hausbesuche eines Mensch-Tier-
Therapieteams Abhilfe bieten und den/die Betroffene/n aus seiner/ihrer sozialen
Abgeschiedenheit holen. Als Besuchstiere bieten sich samtliche Tierarten an, die
dem personlichen Interesse des/der Patienten/in entsprechend, in dessen/deren
hauslichem Umfeld eingesetzt werden kdnnen. Der Einsatz von Hunden und Katzen
kann in diesem Bereich problemlos Anwendung finden, ebenso die Arbeit mit

Kleintieren wie Kaninchen oder Nagetieren.

7.3.2. Schmerzzustande

Fur CED-Patient/innen, die unter anhaltenden Schmerzzustéanden leiden, ist ein an
die jeweilige Befindlichkeit angepasstes, individuelles Therapieprogramm zu
erstellen. Korperliche Anforderungen an den/die CED-Patienten/in missen an dieser
Stelle unbedingt beriicksichtigt werden, um eine Uberforderung zu vermeiden. Ziel
einer tiergestutzten Therapie kann neben individuell abgestimmten Bereichen die

allgemeine Schmerzlinderung und Entspannung darstellen.

Aus eigener Erfahrung kbnnen Katzen unter anderem uber ihre Kérpertemperatur zur
Linderung von Schmerzen beitragen. Zur Unterstitzung der Entspannung
krampfartiger Bauchschmerzen kann der/die Betroffene die Kérperwarme sowie das
Schnurren der Katze gezielt einsetzen, indem sich der/die Patient/in, in mdglichst
entspannter Rucken- oder Bauchlage, eine Katze auf seinen/ihren Ricken bzw.
Bauch legt. Da Katzen eine hohere Korpertemperatur haben als Menschen, wird
diese Uber den Korperkontakt bei Schmerzen als besonders angenehm empfunden.

So kann sich die Kérperwarme der Katze entspannend auf den unteren Ricken- und
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Bauchbereich auswirken. Schnurren sowie sanftes ,Treteln kann diesen Effekt
zusatzlich unterstitzen. Die ,aufgelegte” Katze sollte vorzugsweise ein ruhiges
Wesen haben und den Korperkontakt zum Menschen geniel3en. Die dabei
stattfindende Oxytocinausschittung tragt zusatzlich zur Entspannung und

Schmerzlinderung bei.

7.3.3. Aufenthalte in Kliniken

Haufige Krankenhausaufenthalte machen fir betroffene CED-Patient/innen
Haustierhaltung schwierig. Gerade in diesen Fallen kénnen Tiere allerdings zur
schnelleren Genesung beitragen. Dennoch ist fur einige CED-Betroffene eine
Haustierhaltung nicht umsetzbar. In diesen Fallen konnte mit Hilfe tiergestutzter
Angebote  abgeholfen  werden. Krankenhausbesuche mit ausgebildeten
Therapietieren oder gezielte Programme der Krankenanstalten selbst kénnten an

dieser Stelle sehr forderlich fiir die Erholung der Patient/innen sein.

7.4. Was bedeutet der Einsatz von Tieren in der CED-Therapie fir

kinftige Therapiemdéglichkeiten und -formen?

Tiergestutzte Therapieangebote sind in der CED-Behandlung als erganzende
Malnahmen zu betrachten. Die grundlegende medikamentdse Therapie ist dadurch
nicht zu ersetzen, wenn auch Tiergestlitzte Therapie unter anderem zur
Schmerzlinderung beitragen kann. Vielmehr kdnnen tiergestitzte Angebote jedoch
im Sinne der erweiterten psychischen Unterstlitzung eingesetzt werden. Aufgrund
der psychischen Belastung, die durch eine chronisch entztindliche Darmerkrankung
ausgelost wird, kann Tiergestutzte Therapie im Rahmen der erganzenden
Therapieformen somit sinnvoll angewendet werden. Dies kann, muss aber nicht
unbedingt bzw. ausschliel3lich Uber gezielte Therapieangebote passieren. Auch die
Beziehung und der tagliche Kontakt zu Haustieren, soweit der jeweilige
Gesundheitszustand des/der CED-Patienten/in eine artgerechte Haltung erlaubt,
kbnnen diesem Zweck dienlich sein. Dies kann der sozialen Abkapselung
entgegenwirken und somit moglichen, daraus folgenden, psychischen Belastungen

vorbeugen. Als Voraussetzung gilt personliches Interesse an Tieren bzw.
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Tiergestutzten Aktivitaten sowie die individuelle Abstimmung des Tiereinsatzes auf
die Bedurfnisse der CED-Patient/innen. Ebenso wenig wie die Einnahme von
Medikamenten zur gezielten CED-Behandlung, kdnnen medizinisch notwendige
chirurgische Eingriffe durch die Mensch-Tier-Beziehung in Form der Haustierhaltung
oder tiergestitzter Therapieangebote ersetzt werden. Es ist allerdings mdglich,
Tiergestitzte Therapie als ergdnzende MalRnahme zu wahlen, die vor allem auf das
psychische Wohlbefinden der CED-Patient/innen abzielt. Gerade die Funktion der
Stressreduktion und Entspannung durch tiergestiutzte Interventionen kann hier als
sinnvoller Aspekt in der ergdnzenden CED-Therapie angeftihrt werden. Durch die
reduzierte Stressbelastung der CED-Patient/innen kann es in Folge auch zu einem
verbesserten physischen Gesundheitszustand kommen, was sich wiederum
durchaus  positiv  auf das Ausmalld der medizinisch  notwendigen

Medikamenteneinnahme auswirken kann.

Abschlie3end lasst sich zusammenfassen, dass der Einsatz von Tieren durchaus ein
breitbandiges Wirkungsspektrum im Bereich der ergdnzenden Therapie chronisch
entzindlicher Darmerkrankungen bietet. Somit ist ein erweiterter Bekanntheitsgrad
der Tiergestiutzten Therapie sowie deren Wirkungsmdglichkeiten im Bereich der
CED-Therapie anzustreben. Mit Hilfe weiterer Forschungen und der Verdoffentlichung
der daraus resultierenden Ergebnisse konnte vielen CED-Patient/innen ein neuer
Aspekt der Therapieerweiterung nahergebracht werden.

Die vorliegende Arbeit soll einen ersten Schritt in diese Richtung darstellen. Die darin
vorgestellten Erkenntnisse sollen CED-Betroffenen und ihren Angehdrigen zur
Erstinformation dienen und moglicherweise eine Orientierungshilfe bezuglich
tiergestitzter Therapieverfahren sowie deren Wirkungsbereichen bieten. Heilung
einer chronisch entztndlichen Darmerkrankung ist durch Tiergestitzte Therapie
allein leider nicht zu erreichen, doch lasst sich durch die Mithilfe von Tieren, vom
Bewaéltigungsprozess der Ersterkrankung bis hin zu immer wieder kehrenden,
mitunter stark ausgepragten Krankheitsphasen, die Lebensqualitat deutlich steigern.
Sei es durch die positive Beeinflussung des Gemiutszustandes oder den Beitrag zur
Schmerzlinderung — Tiere haben die Gabe, auch in schwierigen Situationen
unbefangen auf uns Menschen zu- und mit uns umzugehen. Ob es uns gut oder

schlecht geht — Tiere stehen uns Menschen in allen Lebenslagen treu zur Seite.
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Glossar

CED

chronisch aktiv

Colon

Cu
Diarrhoe
enteral
intravends
Klysma
MC

Mukosa

oral
Pankolitis
Proktitis
rektal
Rektum
Remission
rezidivierend
Schub

chronisch entztindliche Darmerkrankung
kontinuierliche Aktivitat (,Dauerschub®)
Dickdarm

Colitis ulcerosa, Form der CED, den Dickdarm betreffend
Durchfallerkrankung

den Darm betreffend

in die Venen, als Infusion oder Injektion

Einlauf

Morbus Crohn, Form der CED, den gesamten
Verdauungstrakt betreffend

Schleimhaut

uber den Mund, als Tabletten oder Kapseln
Geschwiurbildung im gesamten Dickdarm bei Cu
Entztindung des Rektums bei Cu

direkt in den Darm, als Klysma

Mastdarm

beschwerdefreie Krankheitsphase
wiederkehrend

hohe Krankheitsaktivitat
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A l.a.

Sehr geehrte Damen und Herrn!

Im Zuge meiner Ausbildung zur akademischen Fachkraft fur ,Tiergestutzte Therapie
und FordermalRnahmen® an der VetMed.Uni Wien, verfasse ich eine
wissenschaftliche Arbeit zum Thema ,,Chronisch entziindliche Darmerkrankungen
— Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener

beitragen®.

Unter tiergestitzter Therapie versteht man MalRnahmen, die durch gezielten Einsatz
von Tieren positive Auswirkungen auf das Erleben und Verhalten von Menschen
erzielen sollen. Das Therapiepaar Mensch-Tier fungiert dabei als Einheit.
Tiergestitzte Therapie ist eine wissenschaftlich anerkannte Methode, deren positive

Wirkung durch zahlreiche Studien belegt und durch viele Erfolge bestatigt ist.

In Bezug auf CED liegen bislang leider noch keine Ergebnisse vor, daher mdchte ich
mit lhrer Mithilfe grundlegende Informationen erfassen. Ich habe selbst Cu und freue
mich Gber jede/n Teilnehmer/in, der/die mich bei der Durchfiihrung der Stichprobe
unterstitzen mochte! So kdnnen wir gemeinsam hoffentlich neue Madglichkeiten

entdecken, die uns bei der Krankheitsbewaltigung helfen...

Im Anhang finden Sie den Fragebogen als Worddokument. Offnen Sie das
Dokument und fillen den Fragebogen wie angegeben aus. Speichern Sie den
ausgefillten Fragebogen als Worddokument ab und senden ihn im Anhang per malil

an jasmin.nagl@telering.at.

Es dankt fur lhre Mithilfe,
mit freundlichen GrifRRen,

Jasmin Nagl|
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A lb. Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden von CED-Patientinnen

Fragebogen

Bitte flillen Sie vorliegenden Fragebogen wie folgt aus:
Kreuzen Sie Zutreffendes an bzw. bewerten Sie, inwieweit die jeweiligen Aussagen zutreffen!

Geschlecht: Om Ow

Alter: O bis 20 021-30 031-40 041-50 051-60 O uber 60
Erkrankung: O Colitis ulcerosa O Morbus Crohn O andere:

Schwere der Erkrankung: O leicht O mittel O schwer

Behandlung/ Therapie:
O Medikamente O Komplementarmedizin O Ernahrung/ Diaten
O Operationen O Psychotherapie O andere:

Ich leide ... unter Schiiben.
O nie O selten O manchmal O haufig O dauerhaft

Ich bin in meiner Mobilitit ... eingeschrankt.
O gar nicht O kaum O deutlich O stark O extrem

Mein Gesundheitszustand bereitet mir allgemein ... Probleme.
O keine O kaum O maRige O groRe O enorme

Wie duBern sich diese Probleme?

O Durchfall O Unsicherheit O Zurtckgezogenheit
O Bauchschmerzen O Angst O Depression
O Schmerzen in anderen Kdrperbereichen O andere:

Ich kann meine Krankheit mit Hilfe von ... besser bewaltigen.

O anderen Betroffenen O Partnerin O Familie O Freunden O Haustieren
Ich habe selbst Haustiere: O ja O nein
Wenn ja, welche?

O Katzen O Kleintiere O Fische

O Hunde O Vogel O andere:

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein kérperliches Wohlbefinden.
O keinerlei O geringe O malige O bedeutende O groRe

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein psychisches Wohlbefinden.
O keinerlei O geringe O malige O bedeutende O groRe

Ich habe ... von tiergestiitzter Therapie gehort.
O noch nie O einmal O ofter O haufig O sehr haufig

Ich habe selbst ... positive Erfahrung mit tiergestiitzter Therapie.
O keine O ein wenig O einige O viel O sehr viel
Wenn ja, in welcher Form?

Die erhobenen Daten dienen der Forschungsgrundlage einer wissenschaftlichen Arbeit fur den Studienlehrgang an der
Veterinar-medizinischen Universitat Wien fur Tiergestiitzte Therapie und tiergestiitzte FordermaBnahmen. Die Ergebnisse
und daraus resultierenden Erkenntnisse werden ausschlieRlich an den Verein Tiere als Therapie (TAT) und den OMCCV
weitergeleitet.
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A 1.c. Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden von CED-Patientinnen
Fragebogen
Vorliegender Fragebogen wurde von den Befragten wie folgt ausgefulit:
Die Anzahl der als zutreffend angekreuzten Aussagen ist in blau fur Nicht-Tierhalter/innen
und rot fur Tierhalter/innen angegeben.

Geschlecht: 8/8m; 7119 w;
Alter: 0/1bis20; 2/321-30; 6/931-40; 4/1041-50; 1/351-60; 2/ 1 tber 60
Erkrankung: 6/ 7 Colitis ulcerosa; 9/ 20 Morbus Crohn; 0/ 0 andere
Schwere der Erkrankung: 3/ 7 leicht; 6/ 12 mittel; 6/ 8 schwer;

Behandlung/ Therapie:

14 / 25 Medikamente; 1 /7 Komplementarmedizin; 4/ 9 Erndhrung/ Diaten;
7 1 11 Operationen; 2 | 9 Psychotherapie; 1/ 1 andere: Sport/QiGong
Ich leide ... unter Schiben.
0/ 3 nie; 4 /5 selten; 8/12 manchmal; 3 /5 haufig; 0/ 2 dauerhaft;
Ich bin in meiner Mobilitat ... eingeschrankt.
4/ 6 gar nicht; 6,5/ 10 kaum; 3,5/ 6 deutlich; 175 stark; 0/ 0 extrem
Mein Gesundheitszustand bereitet mir allgemein ... Probleme.
1/ 2 keine; 5/ 6 kaum; 7 1 10 maRige; 2/9groRe; 0/0enorme
Wie aulRern sich diese Probleme?
13/ 22 Durchfall; 7 110 Unsicherheit; 419 Zurickgezogenheit;
8/ 17 Bauchschmerzen; 2/8 Angst; 2 /10 Depression;
5/ 13 Schmerzen in anderen Kdrperbereichen; 1/4 andere: Blutungen/
starke Mudigkeit/
Immunschwéche

Ich kann meine Krankheit mit Hilfe von ... besser bewaltigen.
3/ 4 anderen Betroffenen; 10 /15 Partnerin; 9 /18 Familie; 2 /10 Freunden; 0 / 22 Haustieren

Ich habe selbst Haustiere: 27 ja 15 nein
Wenn ja, welche?
16 Katzen 3 Kleintiere 3 Fische
15 Hunde 1 Vogel 2 andere: Pferde

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein kérperliches Wohlbefinden.
6/ 2 keinerlei; 1/2 geringe; 1/9 maRige; 1/8 bedeutende; 1/6groRe; 5/0K.A.

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein psychisches Wohlbefinden.
3 /0 keinerlei; 0/ 1 geringe; 3/3 maRige; 4/9 bedeutende; 1/14groRe; 4/0k.A.

Ich habe ... von tiergestitzter Therapie gehort.
1/6nochnie; 1/3einmal;, 9/12 éfter,; 2 [ 4 haufig; 2/ 2 sehr haufig

Ich habe selbst ... positive Erfahrung mit tiergestitzter Therapie.

15/ 24 keine; 0/ 2 einwenig; 0/ 0 einige; 0/ 1 viel; 0/ 0 sehr viel
Wenn ja, in welcher Form?

beruflich, Hippotherapie, pflegen und beobachten von Aquarien
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Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

A 1.d. Auswirkungen von Tieren auf das Wohlbefinden von CED-Patientinnen
Fragebogen
Vorliegender Fragebogen wurde von den Befragten wie folgt ausgefulit:
Die Anzahl der als zutreffend angekreuzten Aussagen ist in blau fur Nicht-Tierhalter/innen
und rot fur Tierhalter/innen angegeben (alle Angaben in %).
Geschlecht: 53/30 m; A7 [ 70 w;
Alter: 0/4 bis 20; 13/11 21-30; 40/33 31-40; 27/37 41-50; 1/3 51-60; 13/4 Uber 60
Erkrankung: 40/ 26 Colitis ulcerosa; 60 / 74 Morbus Crohn; 0/ 0 andere
Schwere der Erkrankung: 20/ 26 leicht; 40/ 44 mittel; 40/ 30 schwer;

Behandlung/ Therapie:

93 / 93 Medikamente; 7 1 26 Komplementéarmedizin; 27 | 33 Ernahrung/ Diaten;

47 | 41 Operationen; 13/ 33 Psychotherapie; 7 1 4 andere: Sport/QiGong

Ich leide ... unter Schiben.

0/ 11 nie; 27 1 19 selten; 53/ 44 manchmal; 20/ 19 haufig 0/ 7 dauerhatft;

Ich bin in meiner Mobilitat ... eingeschrankt.

27 1 22 gar nicht; 43/ 37 kaum; 23/ 22 deutlich; 7119 stark; 0/ 0 extrem;

Mein Gesundheitszustand bereitet mir allgemein ... Probleme.

717 keine; 33/ 22 kaum; 47 | 37 makige; 13 /33 grol3e; 0/0 enorme

Wie aulRern sich diese Probleme?

87 / 81 Durchfall; 47 | 37 Unsicherheit; 27 | 33 Zuriickgezogenheit

53/ 63 Bauchschmerzen; 13 /30 Angst; 13/ 37 Depression;

33 /48 Schmerzen in anderen Kdrperbereichen; 7 1 15 andere: Blutungen/
starke Mudigkeit/
Immunschwéche

Ich kann meine Krankheit mit Hilfe von ... besser bewaltigen.
20/15 anderen Betroffenen; 67/56 Partnerln; 60/67 Familie; 13/37 Freunden; 0/82 Haustieren

Ich habe selbst Haustiere: 64 ja 36 nein
Wenn ja, welche?
59 Katzen 11 Kleintiere 11 Fische
56 Hunde 4 Vogel 7 andere: Pferde

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein kérperliches Wohlbefinden.
40/ 7 keinerlei; 7/ 7 geringe; 7 /33 malige; 7/ 30 bedeutende; 7 /22 grolRe; 33/0Kk.A.

(Meine) Tiere haben ... positive Auswirkungen auf mein psychisches Wohlbefinden.
20/ 0 keinerlei; 0 / 4 geringe; 20/ 11 maRige; 27 / 33 bedeutende; 7 /52 groRe; 27 /0 k.A.

Ich habe ... von tiergestitzter Therapie gehort.
7 1 22 noch nie; 7111 einmal, 60 / 44 ofter; 13/ 15 haufig; 13/ 7 sehr haufig

Ich habe selbst ... positive Erfahrung mit tiergestitzter Therapie.

100/ 89 keine; 0/ 7 ein wenig; 0/0einige; 0/ 4 viel; 0/ 0 sehr viel
Wenn ja, in welcher Form?

beruflich, Hippotherapie, pflegen und beobachten von Aquarien
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Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (CED) —
Was Tiere zum physischen und psychischen Wohlbefinden Betroffener beitragen

A 2.a. Weiterfilhrende Informationen zu CED — Osterreich

Osterreichische Morbus Crohn - Colitis ulcerosa Vereinigung (OMCCV)

www.oemccv.at

Osterreichische Gesellschaft fiir Gastroenterologie und Hepatologie

www.oeqgh.at

Interdisziplindres Zentrum fir chronisch entziindliche Darmerkrankungen Salzburg
(iCED)

www.iced.at

A 2.b. Kontaktinformationen CED-Selbsthilfe

Osterreichische Morbus Crohn - Colitis ulcerosa Vereinigung (OMCCV)

www.oemccv.at

Deutsche Morbus Crohn/ Colitis ulcerosa Vereinigung (DCCV)

www.dccv.de

Schweizer CED-Vereinigung

WWw.smccv.ch

European Crohn’s & Colitis Organisation

www.ecco-ibd.eu
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