Die subjektive Erwerbsprognose von Patient*innen in der kardiologischen,
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= Nahezu die Halfte der kardiologischen Patient*innen in der = Erstellung eines a priori konzeptionellen Modells zur subjektiven Erwerbsprognose basierend
Anschlussrehabilitation (AR) weisen eine subjektiv negative auf Literaturanalysen und Vorergebnisse der Pilotstudie BESSER?
Erwerbsprognose auf. = Durchfuhrung einer qualitativen Vergleichsstudie
= Diese Erwerbsprognose ist mit einer reduzierten Wahrscheinlichkeit = Rekrutierung nach theoretischem Sampling in zwel Rehabilitationskliniken
einer erfolgreichen Ruckkehr in die Berufstatigkeit nach der AR = EIn- und Ausschlusskriterien:
verbunden?. v" Alter: 18-60 Jahre X Arbeitslosigkeit >3 Monate
= Bislang fehlen Studien, die untersuchen, inwieweit die subjektive v Kardiologische, onkologische oder orthopadische AR X vorgezogene Altersrente
Erwerbsprognose von Patient*innen in der AR indikiationsspezifische v negative Erwerbsprognose nach Wirzburger Screening
bzw. generische Eigenschaiten autwelst. = Datenerhebung: Einzelinterviews in der Kliniken (fortlaufend); telefonische Einzelinterviews
6 Monate nach der AR (geplant ab 03.2024)
> Zlel ist es, bedeutsame Aspekte der subjektiven Erwerbsprognose von = Datenauswertung:
kardiologischen Patient*innen in der AR zu eruieren und in einem . Analyse der Interview-Transkripte anhand des Flexible-Pattern-Matching-Ansatzes3
konzeptionellen Modell zu systematisieren. Darlber hinaus wird . Bestatigung sowie Erweiterung der Ergebnisse im a priori erstellten konzeptuellen Modell

Uberpruft, ob das Modell auf andere Indikationen anwendbar ist.

Konzeptuelles Modell flr die subjektive Erwerbsprognose kardiologischer Patient*innen in der AR: bedeutsame Aspekte

— Bisher eingeschlossen: 10 kardiologischer Patient*innen

,Ja, also Erndhrung
habe ich umgestellt.
Sport habe ich jetzt

Herzgruppe da.” JAhm. Ich kann praktisch
,lch kann nicht zu Hause heute noch kaum
hocken und ich bin auch ® einschatzen, was das

gerne unter Menschen
und dass man nicht so
vereinsamt und dass man
vielleicht im Gehirn und
SO ein bisschen fit bleibt.”

bedeutet. Sagen wir mal
so: Man muss alles
wirklich wieder von
Neuem lernen.”

Angst, die
soziale
|dentitat zu
verlieren

Gesundheits-
verhalten und
Lebensstil

LJAnsonsten unterstutzt, ahm,
logischerweise dann mein
Mann und tragt momentan die
Kosten.”

Wahrnehmung
des sozialen
Umfelds

Genesungs-
erwartung

,Ja, der Konflikt ist, ahm-.
Korperlich fuhle ich mich sehr
schlecht, sehr schwach noch.
Was wahrscheinlich auch so
bleiben wird, wo ich mir sage
‘ aber ich muss arbeiten
gehen.”

»,INein. Ich habe eigentlich
noch gar keine
Erwartungen, well ich jetzt
noch gar nicht weil3, wie
ist mein wirklich ®
tatsachlicher korperlicher
Zustand?”

Ambivalenz

a priori generierte Aspekte

empirisch generierte Aspekte

Bestatigung der generierten Aspekte:
Beispiele aus den Einzelinterviews

Schlussfolgerung AusDblick

= Unter kardiologischen Patient*innen besteht haufig der Wunsch, » Im welteren Verlauf dieser qualitativen Vergleichsstudie wird das konzeptionelle Modell fur
nach der AR wieder zu arbeiten. die subjektive Erwerbsprognose kardiologischer Patient*innen durch weitere empirische

= Die berufliche Zukunft ist jedoch von Unsicherheit, Ambivalenz Aspekte erganzt und finalisiert sowie die Giultigkeit fur andere Indikationen gepruft.
und Angsten gepragt.
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