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Angenorigen-Stammzelltransplantation (SZT)-

Netzwerk am Klintkum MRI

HINTERGRUND: ,Die allogene hamatopoetische Stammzelltransplantation (HSZT) gehort zweifelsfrei zu den - GEPLANTER STUDIENABLAUF

invasivsten und aggressivsten MaRnahmen im therapeutischen Spektrum der Hamatoonkologie [1]“. Um die | »Systematische Literaturrecherche im Vorfeld

Uberlebenschancen zu verbessern, wird den Patient:innen ein komplexes Selbstbehandlungsprogramm verordnet | »Einholung des Ethikvotums

[2, 3, 4]. In diesem Zusammenhang spielt die Beratung von An- und Zugehérigen eine besonders wichtige Rolle, > Studiendesign — semi-strukturiertes Leitfadeninterview per WEBEX

um die Lebensqualitait wahrend und nach dem Klinikaufenthalt zu bewahren sowie Therapieadharenz und  oder face-to-face
Compliance zu fordern [3, 5].  »ERSTER Erhebungszeitraum: 01.04.2024-30.04.2024

—> benennen einer/eines offiziellen An- bzw. Zugehorigen in den ersten 100 Tagen [6]. - »ZWEITER Erhebungszeitraum: Oktober 2024
PROBLEMSTELLUNG: —>  Hohe Belastung fur die Angehorigen
! STICHPROBE

— oee{ntréchtlgtes S|ch_erhe|tsempf|nder.1. c.ierAngeht')rlgen >deutschsprachige Erwachsene, die ein Familienmitglied haben, das
—>  verringertes Wohlbefinden der Angehorigen eine Stammzelltransplantation (SZT) erhalten hat, erhalten wird oder

FORSCHUNGSFRAGE: Wie erleben die Angehérigen von Menschen, die eine allogene Stammzelltransplantation  sich gerade in dem Behandlungsprozess befindet
bekommen werden oder bekommen haben das Angebot einer supportiven Gruppe, in Bezug auf das  »Angehorige, die an mindestens einer Veranstaltung teilnehmen
Sicherheitsempfinden und/oder Wohlbefinden?

ZIELE: = Implementierung einer Hybrid-Veranstaltung GEPLANTE DATENAUSWERTUNG
—> Formulierung von Unterstitzungsstrategien anhand einer systematischen Literaturrecherche ~»Qualitative Inhaltsanalyse nach Mayring (2015) [7]
— Erfolgreiche Einfiihrung der entwickelten evidenzbasierten Unterstiitzungsstrategien > Unterstitzung durch MAXQDA fir Transkription, Kategoriendefinition,
— Verstandnis firr die Rolle von Angehdrigen im Genesungsprozess schaffen Codierung und Interpretation der Interviews

— Vermittlung aktuellen Fachwissens an die Teilnehmer:innen

PROJEKTPLANUNG DURCHFUHRUNG PROJEKTABSCHLUSS (TEIL 1)

. Implementierung einer . - :
Entwicklung . y Durchfliihrung des Transkription . Projekt
Projekt LITERATURRECHERCHE nggﬁ;%r:nstaltung far Interviews und Auswertung Evaluation Bericht

Im Rahmen der Untersuchung wurden mehrere zentrale Kategorien identifiziert, darunter das Suchen nach Unterstutzung, das Informiert- und Vorbereitetsein, das Sicherheitsempfinden, das
Wohlbefinden, sowie die allgemeine Bewertung der Veranstaltung. Auf3erdem wurden induktive Kategorien ermittelt. Die folgenden statistischen Daten geben einen detaillierteren Einblick in

die Ergebnisse.
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Der Erfahrungsaustausch wurde sehr positiv
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| Dieses Projekt untersuchte, wie Angehorige von Patientiinnen nach einer allogenen Stammzelltransplantation ein unterstitzendes Netzwerk hinsichtlich ihres
| Sicherheitsempfindens und Wohlbefindens erleben. Das Netzwerk bietet einen wertvollen Erfahrungsaustausch und reduziert Angste sowie Belastungen der Angehdrigen.
Praktische Tipps und emotionale Unterstiitzung tragen zur Verringerung des Uberforderungsgeftihls bei. Die Ergebnisse betonen die positive Auswirkung solcher Netzwerke und
die Notwendigkeit verstarkter edukativer Maldnahmen.

Zukunftige Untersuchungen sollten darauf abzielen, die langfristigen Auswirkungen dieses Netzwerks zu dokumentieren und weitere Strategien zur kontinuierlichen Verbesserung
' der Unterstutzung von Angehorigen und Patient:innen zu identifizieren. Die gewonnenen Erkenntnisse konnen somit wesentlich zur Optimierung der Versorgung vor/wahrend und
' nach einer allogenen Stammzelltransplantation beitragen.
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Diagramm1

		Gleichgesinnte		Gleichgesinnte		Gleichgesinnte

		Unsicherheit		Unsicherheit		Unsicherheit

		Information-Arzt/Flyer		Information-Arzt/Flyer		Information-Arzt/Flyer

		Thematische Interesse		Thematische Interesse		Thematische Interesse



Spalte1

Spalte2

Spalte3

Unterstützung suchen

40.9

22.7

22.7

13.6



Tabelle1

				Spalte1		Spalte2		Spalte3

		Gleichgesinnte		40.9

		Unsicherheit		22.7

		Information-Arzt/Flyer		22.7

		Thematische Interesse		13.6






Diagramm1

		Individuelle Bewältigung		Individuelle Bewältigung		Individuelle Bewältigung

		Angehörige Austausch		Angehörige Austausch		Angehörige Austausch

		Angehörige-selbst helfen		Angehörige-selbst helfen		Angehörige-selbst helfen



Datenreihe 1

Spalte1

Spalte2

Informiert und vorbereitet sein

47.1

35.3

17.6



Tabelle1

				Datenreihe 1		Spalte1		Spalte2

		Individuelle Bewältigung		47.1

		Angehörige Austausch		35.3

		Angehörige-selbst helfen		17.6






Diagramm1

		Erschopfung, gestresst		Erschopfung, gestresst		Erschopfung, gestresst

		Wohlbefinden		Wohlbefinden		Wohlbefinden

		Emotionale Unterstützung		Emotionale Unterstützung		Emotionale Unterstützung

		Wunsch nach Ansprechpartner		Wunsch nach Ansprechpartner		Wunsch nach Ansprechpartner



Datenreihe 1

Datenreihe 2

Datenreihe 3

Wohlbefinden

46.7

26.7

16.7

10



Tabelle1

				Datenreihe 1		Datenreihe 2		Datenreihe 3

		Erschopfung, gestresst		46.7

		Wohlbefinden		26.7

		Emotionale Unterstützung		16.7

		Wunsch nach Ansprechpartner		10






Diagramm1

		Erfahrungsaustausch		Erfahrungsaustausch		Erfahrungsaustausch

		Angenehm		Angenehm		Angenehm



Datenreihe 1

Spalte2

Spalte1

Allgemeine Bewertung

57.1

42.9



Tabelle1

				Datenreihe 1		Spalte2		Spalte1

		Erfahrungsaustausch		57.1

		Angenehm		42.9






Diagramm1

		Mehr Informationen/Studien		Mehr Informationen/Studien		Mehr Informationen/Studien

		Andere Uhrzeit/tag		Andere Uhrzeit/tag		Andere Uhrzeit/tag

		Essen		Essen		Essen

		Herkunft der Stammzellen		Herkunft der Stammzellen		Herkunft der Stammzellen

		Bürokratische Hilfe		Bürokratische Hilfe		Bürokratische Hilfe



Datenreihe 1

Spalte2

Spalte1

Induktive Kategorien

45.5

11.1

11.1

11.1

11.1



Tabelle1

				Datenreihe 1		Spalte2		Spalte1

		Mehr Informationen/Studien		45.5

		Andere Uhrzeit/tag		11.1

		Essen		11.1

		Herkunft der Stammzellen		11.1

		Bürokratische Hilfe		11.1
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