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Psychosoziale Faktoren vor Transplantation kdnnen den Verlauf und das Transplantationsergebnis im
Sinne von Vulnerabilitatsfaktoren beeinflussen. Eine gute Kenntnis dieser Faktoren und ihrer
Relevanz fiir jeweilige Organgruppen ist die Grundlage fiir eine addquate Betreuung und die
Entwicklung von zielgerichteten Interventionen. Daher befasst sich diese Studie mit Erfassung und
Vergleich potentieller Vulnerabilitatsfaktoren wie Depression, Angstlichkeit, Lebensqualitit, soziale
Unterstilitzung, Selbstwirksamkeit, Kohdrenzsinn und Kérperbild von Leber- (LTXp), Nieren- (NTXp)
und Herztransplantationskandidaten (HTXp) vor einer moglichen Transplantation. Der gewdhlte
Zeitpunkt zu Beginn des Transplantationsprozesses hat hohe diagnostische und therapeutische
Relevanz und erlaubt die Erfassung eines detailreichen Bildes, welches in diesem Ausmal in der
Literatur noch nicht beschrieben wurde.

Anhand etablierter diagnostischer Instrumente wurden 275 Patienten vor Leber- (N=125), Nieren-
(N=94) und Herztransplantation (N=56) auf die genannten Variablen untersucht. Somit zeigt diese
Studie einen Querschnitt von potentiell transplantationsfahigen Organempfangern zum Zeitpunkt
der Untersuchungen zur Aufnahme auf die Warteliste.

NTXp waren durchschnittlich am jingsten, litten am seltensten unter depressiver oder dngstlicher
Symptomatik und hatten die hochste Lebensqualitat. HTXp hatten die héchste Pravalenz einer Major
Depressionen und generalisierter Angst sowie die starkste Einschrankung der Lebensqualitat, vor
allem in Bezug auf kérperliche Funktionsfahigkeit und Rollenfunktion. LTXp gaben am haufigsten
Schmerzen an, litten am haufigsten unter anderen Depressionsformen und erfuhren die geringste
soziale Unterstiitzung. Fiir Progredienzangst, Selbstwirksamkeit und Koharenzsinn konnten keine
signifikanten Unterschiede gefunden werden.

Die drei Organgruppen zeigen deutlich unterschiedliche psychosoziale Profile. Faktoren wie
Erkrankungsschwere, Lebensumstande und korperlich einschrankende Symptome scheinen dafir
eher verantwortlich zu sein als innerpsychische Prozesse. Die Evaluation und die Betreuung von
Transplantationskandidaten sollten diese Faktoren beriicksichtigen. Die Problemfelder sollten
adressiert werden, um Defizite zu erkennen und erfolgreich zu behandeln. Dafiir ware die
Formulierung von spezifischen Richtlinien und die Erprobung von Interventionen in weiteren
Forschungsarbeiten sinnvoll.



