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Macht ein Schlaganfall einsam?

Originalstudie: Northcott S., Hilari K. (2011). Why do people lose their friends after a stroke?. In: International Journal
of Language and Communication Disorders, 46 (5). S. 524-534.

Warum verlieren Menschen, die einen Schlaganfall erlitten haben, ihre Freunde? fragten sich
2011 Dr. Sarah Northcott und Prof. Katerina Hilari von der City University of London. Das un-
tersuchten die beiden Sprachtherapeutinnen im Rahmen einer qualitativen Biographiearbeit.

Hintergrund der Studie ist, dass Menschen nach einem Schlaganfall nachgewiesenermal3en
haufig ihre Freunde oder Freundinnen verlieren. Die Grinde hierfir waren unklar, weshalb die
Studie zum einen diese Griinde herauszuarbeiten wollte. Und zum anderen, mégliche Fakto-
ren zu identifizieren, die zum Erhalt der Freundschaften beitragen kénnen. Als drittes Ziel
sollte die individuelle Wahrnehmung des Freundschaftsverlustes erfasst werden.

Es wurden insgesamt 29 Interviews mit erwachsenen Schlaganfallbetroffenen durchgefiihrt.
Diese wurden Uber ein Londoner Akutkrankenhaus rekrutiert. 10 der 29 Teilnehmenden hatten
eine Aphasie. Die Interviews erfolgten 8 bis 15 Monate nach dem ersten Schlaganfall mithilfe
eines Leitfadens. Im Leitfaden wurden Themen, jedoch keine ausformulierten Fragen vorge-
geben. Die Reihenfolge der Themen war ebenfalls nicht festgelegt. Bei den Teilnehmenden
mit Aphasie wurden zusatzlich zur mindlichen Kommunikation weitere Kommunikations-
wege, bspw. die Schriftsprache oder UK-Hilfsmittel eingesetzt. Die Interviews fanden meist bei
den Teilnehmenden zuhause statt und wurden von einer Logopddin durchgeflihrt. Sie wurden
per Audioaufnahme aufgezeichnet, anschlieBend wortgetreu transkribiert und nach der
Framework-Methode (Ritchie et al. 2013) analysiert.

Das erste Studienziel war die Grinde des Freundschaftsverlustes zu ermitteln. Hier konnten
der Verlust gemeinsamer Aktivitaten, Erschépfung und Midigkeit, und eine eingeschrénkte
Mobilitét oder andere kdrperliche Symptome, identifiziert werden. Auch negative Reaktionen
der anderen, Barrieren in der Umwelt und verdnderte soziale Vorlieben wurden genannt. Ins-
gesamt wurde festgestellt, dass Personen mit Aphasie aufgrund der eingeschrankten sprach-
lich-kommunikativen Fahigkeiten einem besonders hohen Risiko flr den Verlust von Freund-
schaften ausgesetzt sind.

Protektive Faktoren zum Erhalt einer Freundschaft sind enge Beziehungen mit gemeinsamer
Geschichte, raumliche Ndhe, fitte, mobile sowie zeitlich flexible Freunde und Freundinnen so-
wie regelmdfBige Termine fUr die gemeinsamen Treffen. Bei Paaren zeigte sich zudem, dass
Freundschaften hdufiger aufrechterhalten werden konnten, wenn beide Partner mit der Per-
son befreundet sind. Insgesamt blieben vor allem die Freundschaften erhalten, die bereits vor
dem Schlaganfall eine zentrale Rolle im Leben der Betroffenen spielten und bei denen Treffen
L.einfach so”, also nicht aktivitdtenbasiert stattfanden.

Als drittes Ergebnis wurde die individuelle Wahrnehmung der Freundschaftsverluste heraus-
gearbeitet. Viele der Befragten zeigten sich frustriert, verbittert, traurig, witend oder verletzt
Uber die Freundschaftsverluste. Manchmal waren sie jedoch auch froh Uber beendete
Freundschaften. Auf der anderen Seite gab es auch einzelne Patienten und Patientinnen, de-
ren Freundschaften nach dem Schlaganfall enger geworden waren oder die beispielsweise
Uber Selbsthilfegruppen neue Freundschaften geschlossen hatten. AbschlieBend kamen die
Autorinnen zu dem Ergebnis, dass das soziale Umfeld in die Therapie einbezogen werden
sollte, da es Hinweise darauf gibt, dass der Erhalt von Freundschaften Depressionen vorbeu-
gen kann (Appelros & Viitanen 2004, Angeleri et al1993, Astrom et al. 1993)
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Diese Studie scheint daher eine hohen Relevanz fir den therapeutischen Alltag zu haben. Be-
sonders gut Ubertragbar sind die Ergebnisse vermutlich auf dltere Stadtbewohner und -be-
wohnerinnen in den ersten ein bis zwei Jahren nach dem Schlaganfall, da dies auch auf die
untersuchte Gruppe zutrifft. Unklar ist, inwieweit bei Menschen aus ldndlicheren Gebieten
noch andere Grinde flUr den Freundschaftsverlust oder -erhalt bestehen kdnnten. Hierfir
wdre es wlinschenswert gewesen, die Teilnehmenden der Studie nicht nur in dem Londoner
Akutkrankenhaus zu suchen, sondern zusdtzlich noch in einem Krankenhaus auf dem Land.
Darlber hinaus ware es schén gewesen, noch mehr jingere Menschen in die Untersuchung
aufzunehmen oder diese Gruppe in einer Anschlussstudie noch einmal genauer zu untersu-
chen, wie es von den Autorinnen der Studie bereits angeregt wurde. Ein weiteres mogliches
Forschungsfeld wdare es, ausgehend von den in dieser Studie dargelegten Ergebnissen spezi-
fische therapeutische Interventionen zu entwickeln, um dem Verlust von Freundschaften vor-
zubeugen und das damit verbundene Depressionsrisiko zu senken. Fir die Evaluation einer
solchen therapeutischen Intervention kdnnten beispielsweise Vorher-Nachher-Vergleiche
durchgefiuhrt werden, indem die Befragten vor und einige Zeit nach der Intervention interviewt
werden.

Ableiten l&sst sich durch diese Studie, dass das Thema Freundschaft in der Therapie unbe-
dingt thematisiert werden sollte. Was hat sich flr die Betroffenen seit dem Schlaganfall in
ihrem sozialen Leben verdndert? Kénnen wir gemeinsam mit ihnen reflektieren, welche Ursa-
chen diese Veradnderungen haben? Finden wir gemeinsam vielleicht Ansatzpunkte, wie wir
den Erhalt alter oder das Knlpfen neuer Freundschaften unterstltzen kénnen? Vielleicht ist
es das Schreiben von Briefen oder WhatsApp-Nachrichten, vielleicht das Telefonieren oder
das Verstehen des Gegenilbers. Sprachtherapierende kdnnen hier helfen - ein Schlaganfall
sollte nicht einsam machen.

Auf den Punkt gebracht von Annika Hecht, Absolventin des Masterstudiengangs Ergotherapie,
Logopddie, Physiotherapie an der HAWK in Hildesheim

Dieser Text ist auch als Podcast zum Anhéren verfligbar auf Spotify, bei Apple Podcasts und
auf lingo-lab.de/podcast. Dort finden sich auch weitere Studienzusammenfassungen als Po-
dcast und als PDF zum Download.
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Darilber hinaus gibt es noch ein interessantes Projekt der Katholischen Hochschule Mainz zum Thema
Social Media und Aphasie unter Leitung von Prof. Dr. Norina Lauer und Prof. Dr. Sabine Corsten:

Unter Einbezug der Betroffenen soll die App PeerPal entwickelt werden, die durch eine multimodale
Konzeption die besonderen Bedarfe der Zielgruppe bertcksichtigt und niederschwellig den Austausch
mit anderen Betroffenen ermdglicht. Die App soll u.a. einen an die Schwierigkeiten der Zielgruppe an-
gepassten Messenger und eine dementsprechende Video-Chat-Funktion beinhalten.

Mehr dazu: https://www.kh-mz.de/forschung/forschungsprojekte/gesundheit-pflege/peerpal-peer-to-peer-unterstuet-
zung-bei-aphasie-zur-steigerung-der-lebensqualitaet/
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