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Systematische UK-Interventionen planen mit dem ABC-Modell

Tobias Bernasconi & Stefanie K. Sachse

Strategische Linguistische

Fahigkeiten Fahigkeiten

Soziale Operationale
Fahigkeiten Fahigkeiten

Abb. 1: Das Modell der kommunikativen
Kompetenz (nach LIGHT, 1989; eigene Darstellung)

AKTIVITATEN BESCHREIBEN

KONTROLLE
(CONTROL) DER

MABNAHMEN
B IM ALLTAG

Interventionsziele anhand der
BEREICHE

KOMMUNIKATIVER ‘Q
KOMPETENZ ‘ ="
beschreiben ,

& Aufgaben der Bezugspersonen

Abb. 2: Zirkuldres ABC-Modell (nach SACHSE & BERNASCONI, 2020)
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Ernei es Selek

der Uniersiitzien Kammenikation

M U K Interventionsplanung nach dem ABC-Modell

Ziele: gelingende Alltagskommunikation & Erweitern der Kommunikativen Kompetenz

Datum:

Datum nach 6 Wochen (Ziele kontrollieren und evtl. verdndern):

Neuer Termin in spitestens 6 Monaten — das wére am:

Name Gespréchsanlass

Aktuelle Themen/ Interessen der Person

abh. | U.zumoderiert | moderiert | U.zufrei | frei

Anwesend

Bei welchen Aktivitdten wird in den nachsten 6 Wochen
kontinuierlich gemodelt?

Hier wird das Ergebnis am Ende des Gespréchs als Grundlage fiir die Férderung

Hier geht es zum einen um den ,Akt’ einer
gemeinsamen Entscheidung Gber zu
unterstiitzende Aktivitdten. Zum anderen
soll hier sichergestellt werden, dass die
Bezugspersonen (BZP) wirklich wissen, was

festgehalten. von ihnen erwartet wird.
Situation/ Aktivitat Ziel Uriterstinsuns durelBzp Formulierung/
beschreiben* ... s0 dass die Person: e Vokabular/Gebirden

Am Ende diese Seite fiir alle kopieren!

*Bitte nehmen Sie sich in der Beratung Zeit fiir diese Wiederholung. Das ist sozusagen der Schulungsrahmen fiir die Bezugspersonen. Durch
diese Wiederholung der Ziele, der Beispiele und auch durch das konkrete Zeigen der Worter auf der KH oder der Gebdrden sowie durch das
Uben des Modelns wird hier der Rahmen geboten, die gemeinsam durchzufiihrenden Interventionen vorzubereiten.

Von den Bezugspersonen auszufillen:

Namen eintragen —

Ich verstehe die Ziele

Ich unterstiitze die Ziele

Ich weiB, was ich zur Unterstiitzung der Ziele zu tun habe

Mir wurde gezeigt, was ich zu tun habe

Ich hatte die Maglichkeit, selbst auszuprobieren, was ich tun muss (z.B. Modeln)

Wir wissen, wie wir uns austauschen {Mail, Treffen)

Abb. 3: Dokumentationsbogen: Uberblicksblatt
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Bereiche der kommunikativen Kompetenz beschreiben

Dokumentationsbogen:

Abb. 5
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C— Umsetzung im Alltag und Kontrolle (nach 6 Wochen)

Aufgaben der BZP

BZP 1

BZP 2

BZP 3

BZP 4

Ich weiR noch, welche Aktivitdten und Beispielsituationen wir vereinbart hatten.

Ich weiR, was ich modeln / wie ich unterstiitzen sollte.

Ich habe taglich mehrfach Unterstiitzung angeboten.

Ich habe Ideen, wie wir die Unterstiitzung noch verdndern/ erweitern kénnten.

Ich habe Fragen zu meinen Aufgaben.

Ergebnisse

BZP1

BZP 2

BZP 3

BZP 4

Ich habe den Eindruck, dass diese Unterstiitzung funktioniert.

Ich sehe schon kleine Fortschritte (Aufmerksamkeit bei der Person, Imitation...).

Was muss ggf. verdndert werden?
Wer ibernimmt?

Abb. 6: Dokumentationsbogen: Kontrolle im Alltag
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Der Einfluss von lautsprachunterstiitzenden Gebarden auf das
Sprachverstandnis:
Ergebnisse einer Studie und praktische Hinweise

Alisa Rudolph

’i Verhaltensregulierende Handzeichen

super

arbeiten | lernen

= . .|
spater wie immer

sprechen

DGS modifziert nach Hildegard Kaiser-Mantel, Fotos: Gertraud Strasser und Maximilian Gutmair, Modell: Stephanie Dandolo

Abb. 1: Verhaltensregulierende Gebarden (RUDOLPH, 2019)
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Unterstiitzte Kommunikation im Gesundheitswesen
Mittel und Methoden aus der Praxis fiir die Praxis

Gemeinwesen

Apotheke

Allgemeine Angebote zur
Vorsorge und Erhaltung der
Gesundheit

Gesundheitsthemen ("Health
Literacy") im Kontext von
Arbeits- und Freizeitangeboten
fir Menschen mit
Beeintrachtigungen,
chronischen Erkrankungen,
psychischen Erkrankungen und
alte Menschen

Katastrophen- und
Risikomanagement z.B.
GroRveranstaltungen

Andrea Erdélyi

Ambulante
Versorgung

Arztlich-medizinische
Versorgung:

Hausarzt
Facharzt
Notfall-/Rettungsdienste

Ambulante Dienste z.B. von
Kliniken

Therapeutische Versorgung

" Ambulante Pflegeversorgung: °

Krankenpflege
Altenpflege
hausliche Pflege
Palliativpflege

psvchiatrische Dienste

Stationare
Versorgung

Krankenhausversorgung:
Allgemeinkrankenhaus
Psychiatrische Klinik
Palliativversorgung
Frithrehabilitation

Stationdre Rehabilitation

Stationdre Pflege

Langzeitversorgung von
Menschen mit schweren
Beeintrachtigungen/
Erkrankungen

Altenpflege

Abb. 1: Settings im Gesundheitswesen (in Anlehnung an ERDELY! & HENNIG, 2020, 305)
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12

Kommunikation
ohne externe
Hilfsmittel

analoge nonverbale Zeichen z.B.

Gesten, Blicke, Laute

Ja-Nein-Code kldren
Ja-Nein-Fragen mit Strategie

virtuelles Scanning mit
Alphabet:

ABC aufsagen und Stoppzeichen

virtuelle Buchstabentafel in 6er
Blécken mit Blickrichtung

alltagsnahe Gebarden von
Schlusselbegriffen

Ko-Konstruktion von
Mitteilungen

Kommunikation
mit externen nicht
elektronischen
Hilfsmitteln

Gegenstande

Bildliche Darstellungen:
Fotos oder Symbole

individualisiert in GroRe,
Differenziertheit, Abstraktion,
Farbgebung, Anzahl,
Anordnung, Wortschatz

Schriftbasierte Hilfen:
Buchstabentafeln

kurze Satze

Talking Mats z.B. bei Reha-
Planung, Pflegeplanung mit
individualisierten Symbolen und
Themen

Kommunikation
mit externen
elektronischen
Hilfsmitteln

individuell ausgewahlte und
angepasste elektronische
Kommunikationshilfen einschl.
Apps (Wortschatz,
Ansteuerung, Funktionen)

Hilfen zur Umfeldsteuerung
einschl. Personenrufsystem

freeware Hilfen

Abb. 2: Ubersicht iiber individualisierbare UK-Hilfen im Gesundheitswesen
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Einschatzungsskala

Optionen

-~
ity

Where you live 102/08/2013 12:12

Thema

Abb. 5: Talking Mats (aus: Schulungsmanuskript)
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Abb. 6a + b: UKAPO Starterseiten (Methodenzentrum Unterstiitzte
Kommunikation et al. (Hrsg.) 2016, 1-2)
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16

Abb. 7: UK Pflege (ERDELY!I et al., 2016)

|’ | Untersuchungszimmer

Abb. 8: Alte und neue Raumbeschilderung (Biyouha, 2018, 69)
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Zweck

Die Deutsche Gesellschaft fiir seelische Gesundheit
bei Menschen mit geistiger Behinderung (DGSGB)
verfolgt das Ziel, bundesweit die Zusammenarbeit,
den Austausch von Wissen und Erfahrungen auf dem
Gebiet der seelischen Gesundheit von Menschen mit
geistiger Behinderung zu férdern sowie Anschluss an
die auf internationaler Ebene gefiihrte Diskussion zu
diesem Thema zu finden.

Hintergrund

Menschen mit geistiger Behinderung haben besondere Risiken fiir ihre seelische Gesundheit in Form von
Verhaltensauffilligkeiten und zusdtzlichen psychischen bzw. psychosomatischen Stérungen. Dadurch wird ihre
individuelle Teilhabe an den Entwicklungen der Behindertenhilfe im Hinblick auf Normalisierung und Integration
beeintrdchtigt Zugleich sind damit besondere Anforderungen an ihre Begleitung, Betreuung und Behandlung im
umfassenden Sinne gestellt. In Deutschland sind die fachlichen und organisatorischen Voraussetzungen fiir eine
angemessene Férderung von seelischer Gesundheit bei Menschen mit geistiger Behinderung noch erheblich
entwicklungsbediirftig. Das System der Regelversorgung auf diesem Gebiet insbesondere niedergelassene
Nervendrzte und Psychotherapeuten sowie Krankenhauspsychiatrie, geniigt den fachlichen Anforderungen oft
nur teilweise und unzulénglich. Ein differenziertes Angebot pddagogischer und sozialer Hilfen fiir Menschen mit
geistiger Behinderung bedarf der Ergdnzung und Unterstiitzung durch fachliche und organisatorische Strukturen,
um seelische Gesundheit fiir Menschen mit geistiger Behinderung zu férdern. Dazu will die DGSGB theoretische
und praktische Beitrdge leisten und mit entsprechenden Gremien, Verbdnden und Gesellschaften auf nationaler
und internationaler Ebene zusammenarbeiten.

Aktivitditen

Die DGSGB zielt auf die Verbesserung

e der Lebensbedingungen von Menschen mit geistiger Behinderung als Beitrag zur Prévention psychischer bzw.
psychosomatischer Stérungen und Verhaltensauffilligkeiten

e der Standards ihrer psychosozialen Versorgung

e der Diagnostik und Behandlung in interdisziplindrer Kooperation von Forschung, Aus-, Fort- und Weiterbildung
e des fachlichen Austausches von Wissen und Erfahrung auf nationaler und internationaler Ebene.

Um diese Ziele zu erreichen, werden regelmdfig iiberregionale wissenschaftliche Fachtagungen abgehalten,
durch Offentlichkeitsarbeit informiert und mit der Kompetenz der Mitglieder fachliche Empfehlungen abgegeben
sowie betreuende Organisationen, wissenschaftliche und politische Gremien auf Wunsch beraten.
Mitgliedschaft

Die Mitgliedschaft steht jeder Einzelperson und als korporatives Mitglied jeder Organisation offen, die an der
Thematik seelische Gesundheit fiir Menschen mit geistiger Behinderung interessiert sind und die Ziele der DGSGB
férdern und unterstiitzen wollen.

Die DGSGB versteht sich im Hinblick auf ihre Mitgliedschaft ausdriicklich als interdisziplindre Vereinigung der auf
dem Gebiet tdtigen Fachkrdifte.

Organisation

Die DGSGB ist ein eingetragener gemeinniitziger Verein. Die Aktivitdten der DGSGB werden durch den Vorstand
verantwortet. Er vertritt die Gesellschaft nach aufen. Die Gesellschaft finanziert sich durch Mitgliedsbeitrédge und

Deutsche Gesellschaft fiir seelische Gesundheit
bei Menschen mit geistiger Behinderung e.V.

Spenden.

Vorstand Geschdftsstelle

Dr. Brian Fergus Barrett, Meckenbeuren (Vorsitzender) C/0 Liebenau Kliniken

Priv. Doz. Dr. Tanja Sappok, Berlin (Stellv. Vorsitzende.) Siggenweilerstr. 11,88074 Meckenbeuren

Dr. Meike Wehmeyer, Dachau, (Stellv.Vorsitzende) Tel: 07541-7304919 Fax: 07541-7304918

Dr. Dipl. Psych. Anne Styp von Rekowski, Windisch (CH) E-Mail: .geschaeftsstelle@dgsgb.de

(Schatzm.)

Markus Bernard, Héchberg (Schriftfiihrer) IBAN: DE77476501300106110935
BIC:WELADE3LXXX

Dr. Wolfgang Kéller, Berlin StNr:61018/10510

L Dipl -Psych_Annika Kleischmann, Dortmund ~— Reg-95VR16573 AGCharlottenburg

ISBN 978-3-938931-49-3
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Impressum

Die ,,Materialien der DGSGB“sind eine Schriftenreihe der Deutschen Gesellschaft fir seelische
Gesundheit bei Menschen mit geistiger Behinderung e.V. (DGSGB) und erscheinen in

unregelmaliger Folge.

Anfragen an die Redaktion erbeten.
Die Bande konnen Uber die Website der DGSGB (www.dgsgb) als PDF-Dateien kostenlos

heruntergeladen werden.
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