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- 2001 hat die WHO beschlossen, weltweit ein neues
Klassifikationssystem flr Krankheiten, Gesundheitsstorungen
und Behinderungen einzufliihren, die ICF

- ,International Classification of Functioning, Disability and
Health" =, Internationale Klassifikation der
Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit™ (ICF).
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- Laut Runderlass des gemeinsamen Bundesausschusses uber
Leistungen zur Medizinischen Rehabilitation vom 16.03.2004
und vom 21.02.2006 ist die ICF in deutsche
Klassifikationsschema eingebaut

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie -4-




Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie -5-




- Wahrend die ICD mit einer individual-zentrierten Symptom-
bzw. Defizit-Orientierung Krankheiten definiert und erklart

- beschreibt die ICF erganzend dazu auch die
retrospektivischen, perspektivischen und kontextuellen
Folgen einer Krankheit/Stérung fiir den Betroffenen.

ICF

ICD Codifizierung +

Definition von Krankheit Folgen einer Krankheit/Storung
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- und wird so zu einem Modell einer dynamischen,
prozesshaften und ressourcenorientierten Definition von
Storungen der Gesundheit
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- Durch dieses neue Klassifikationssystem ICF entsteht in der
Erklarung und Therapie von Krankheit und Gesundheit
gleichsam ein neues Paradigma, da

- die Stérung der Gesundheit und die Folgen fiir das Leben
des Betroffenen beachtet werden und in den Kontext des
Betroffenen als Teil von Diagnose und Therapie gestellt
werden
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- Ebenso wird der Kontext der Betroffenen als
EinflussgroBe auf diese Storung der Gesundheit in
Diagnose und Therapie integriert

- die Entwicklung der Storungen der Gesundheit werden in
ihrer retrospektiven und perspektivischen Entwicklung
sowie in ihrem kontextuellen Hintergrund beachtet
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- Der einzelne Mensch wird so in seiner bio-psycho-sozialen
Komplexitat gesehen und die Frage, wie Storungen der
Gesundheit die betroffenen Menschen in ihrer Partizipation
am Leben beeinflussen, wird zu einer entscheidenden und

handlungsleitenden neuen Perspektive.
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- Somit wird es moglich, komplexe Entwicklungsbedingen,
kontextuelle Einflussfaktoren und komplexe Auswirkungen
von Storungen der Gesundheit gemaB der ICF bzw.
Krankheiten gemaB der ICD in Diagnose und Therapie zu
integrieren.
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- In Deutschland wurden wesentliche Prinzipien der ICF in das
Sozialgesetzbuch, Teil IX, integriert, ebenso

—> in den Richtlinien Uber Leistungen zur medizinischen
Rehabilitation (Rehabilitations-Richtlinien) nach § 92 Abs. 1
Satz 2 Nr. 8 SGB V des Gemeinsamen Bundesausschusses
vom 01.04.2004
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- Da sich die Etablierung der ICF im System der medizinischen
Rehabilitation noch immer in einer Art von Einfihrungsphase
befindet, sollen mit diesem Vortrag ICF-relevante
Wissensbestande fiir diesen ICF-Integrationsprozess benannt

werden

- dabei werde ich im Besonderen Teil 2 der ICF

\
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- Die ICF-Ebene ,Kdrperfunktion und Korperstrukturen®
reprasentieren bisherige Wissensbestande

- und die Ebenen ,Aktivitaten und Reprasentation™ und
SJUmweltfaktoren™ sind in Diagnostik und Therapie vallig
neue Ebenen
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- In diesem Sinne ist der vorliegende Text als (m)ein Baustein
zur ICF und als eine Beschreibung kontextueller

Entwicklungsbedingungen von Storungen/ICD 10 F 1 f. zu
verstehen.

Es wird erkennbar werden:

- Die Entwicklung von Abhangigkeiten sich nicht ausschlieBlich
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Es wird auch deutlich werden:

= Nicht nur die Familien haben einen therapeutischen Prozess
zur Bewaltigung der als ,, Abhangigkeit von psychotropen
Substanzen™ diagnostizierten Storung der Gesundheit eines
Familienmitglieds zu leisten,

- auch der Faktor , Kontext und Kultur® ist eine Gro3e, die
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Ich lade Sie ein:

- Wirkfaktoren und Zusammenhange bei der Entstehung von
Abhangigkeiten im Kontext von Kultur zu entschleiern und
neu zu betrachten
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- Entwicklung und Definition von Sucht/Abhangigkeit ist in den
klassischen Erklarungmodellen tGberwiegend in der
individual- zentrierten Perspektive beschrieben
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Petzold

- ,Ich mochte eine kurze Definition versuchen:
Drogenabhangigkeit ist eine komplexe,
somatische, psychische und soziale
Erkrankung, die die Personlichkeit des
Drogenabhangigen und sein soziales
Netzwerk betrifft, beschadigt und —
wenn sie lange genug wirkt — zerstort®
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ICD-10

- ,Die Hauptdiagnose soll moglichst nach der Substanz
und Substanzklasse erfolgen, die das gegenwartige
klinische Syndrom verursacht oder im wesentlichen
dazu beigetragen hat.

- Zusatzdiagnosen sollen kodiert werden, wenn an-

dere Substanzen oder Substanzklassen Intoxikationen
F1x0), schadlichen Gebrauch (F1x1); Abhangigkeit
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- Eine ,andere" Perspektive ist die systemische Perspektive

—> die den Einzelnen und sein ,So — geworden — Sein"
einerseits als Ausdruck seiner individuellen
Lebensentwicklung versteht —

- und andererseits beachtet, wie der soziale und familiare
Kontext diese ,besondere Lebensentwicklung™ bedingt hat
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- ob also die , Lebensgeschichte™ die Geschichte seiner Familie
und die seines sozialen Kontextes ,erzahlt"

- eine ,,Geschichte™ des Einzelnen, die in der Diagnose
beachtet und in der Therapie dechiffriert werden sollte.
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Mehrgenerationen-Familientherapie

- Die Mehrgenerationen-Familientherapie hinterfragt tGber psychische
und familiare Ereignisse hinaus auch kulturelle und geschichtliche
EinflussgroBen auf die Entwicklung von Familiensystemen und der
»Storung"”.

- So wird eine Verbindung zwischen individueller Lebensentwicklung,
Familienentwicklung, Zeitgeschehen und kultureller Einflussfaktoren
hergestellt werden
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- Solche neuen, das System des Individuums beachtenden
systemischen Konzepte sind auch angesichts der
Entscheidung der GBA's aus 2004, die ICF im Standard
anzuwenden, begriindet

- denn durch die ICF ist die Integration der Kontextfaktoren
der Menschen in Diagnose und Therapie zum Standard
erklart
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- Das was ich Ihnen gerade vorgestellt habe, ist ,in der
Sprache der Medizin™ durch die ICF reprasentiert.
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- die ICD 10 definiert und erklart mit einer individual-

zentrierten Symptom- bzw. Defizit-Orientierung Krankheiten
Jlinear"

- die ICF beschreibt erganzend dazu auch die

retrospektivischen, perspektivischen und kontextuellen

Folgen einer Krankheit/Stérung fiir den Betroffenen
»dialogisch™

ICF

ICD 10

ICD Kodifizierung +

Definition von Krankheit Folgen einer Krankheit/Stérung
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Struktur der ICF

e e—

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Korperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -27-




Struktur der ICF
“ - “
Teill 1 | Teill 2

Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
— — — — ‘
# Korperurionen m e e

Teil 2 x| e =
Kontextfaktoren

e

Klassifikation der Umweltfaktoren

Umweltfaktoren | kapitel 1: Produkte und Technologien

Kapitel 2: Natlrliche und vom Menschen veranderte Umwelt
Kapitel 3: Unterstlitzung und Beziehungen

Kapitel 4: Einstellungen

Kapitel 5: Dienste, Systeme und Handlungsgrundsatze
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Struktur der ICF
ICD

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung | Kontextfaktoren

—_— L

Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Liekiadcen 2o0gene Faktoren

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 3: Unterstlitzung und Beziehungen

Kapitel 3: Unterstitzung und Beziehungen

e310- Engster Familienkreis

e315 - Erweiterter Familienkreis

e320 - Freunde

e325 - Bekannte, Seinesgleichen (Peers), Kollegen, Nachbarn und andere
Gemeindemitglieder

e330 - Autoritatspersonen

e335 - Untergebene

e340 - Personliche Hilfs- und Pflegepersonen

e345 - Fremde

e350 - Domestizierte Tiere

e355 - Fachleute der Gesundheitsberufe

e360 - Andere Fachleute

e398 - Unterstlitzung und Beziehungen, anders bezeichnet

e399 - Unterstlitzung und Beziehungen, nicht naher bezeichnet
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Struktur der ICF

. A
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren

ICD

Klassifikation der Umweltfaktoren e | e | e
Kapitel 3 — Unterstiitzung und Beziehungen e | e || W | oo || "

e310 - engster Familienkreis

e315 - erweiterter Familienkreis
e310 - engster Familienkreis e315 - erweiterter Familienkreis
Personen, die infolge von Krankheit oder Heirat verwandt Personen, die Uiber Familie oder Heirat verwandt
sind oder andere Beziehungen, die von der Kultur als sind oder andere Beziehungen, die von der
engster Familienkreis bekannt sind, wie Ehepartner, Kultur als erweiterter Familienkreis anerkannt
Lebensgefahrten, Eltern, Geschwister, Kinder, Pflegeeltern, sind, wie Tanten, Onkel, Neffen, Nichten
Adoptiveltern und GroBeltern

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -30-




Struktur der ICF

i
I 1
11 Teil 2

Tei
Funktionsfahigkeit und Behinderung | Kontextfaktoren
—— L —

ICD

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 4 — Einstellungen

Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Wi zogene Faktoren

—Lt— —— ! |

ohne weitere

bedarf einer jeweigen
individueilen

\/

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

€465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

4

v

€460 - Gesellschaftliche Einstellungen

Allgemeine oder spezifische Meinungen und
Uberzeugungen, die im allgemeinen von Mitgliedern
einer Kultur, Gesellschaft oder subkulturellen oder
anderen gesellschaftlichen Gruppen zu anderen
Menschen oder zu sozialen, politischen und
O0konomischen Themen vertreten werden, und die
Verhaltensweisen oder Handlungen einer
Einzelperson oder Personengruppe beeinflussen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
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€465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

Sitten, Praktiken/Brauche, Regeln sowie abstrakte
Wertsysteme und normative Uberzeugungen, welche
innerhalb gesellschaftlicher Kontexte entstehen, und die
gesellschaftliche und individuelle Gewohnheiten und
Verhaltensweisen beeinflussen oder schaffen, wie
gesellschaftliche Normen der Moral, der religidsen
Verhaltensweisen oder Etikette, religiose Lehren und
daraus abgeleitete Normen und Konventionen, Normen,
die Rituale oder das Zusammensein sozialer Gruppen
bestimmen.
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- Wenn es gelingt, abhangiges Verhalten mit Hilfe der
existenten Wissensbestande aus der Welt der Wissenschaft
neu zu erklaren und zu verstehen, sich also der Komplexitat
des Themas zu stellen

- dann wird sehr bald erkennbar sein, dass das Wissen, zu
dem wir heute in dieser Fortbildung arbeiten, bereits morgen
rechtlich und fachlich legitimiert als
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Geschichte des Themas

1500 1800 1864 1880 1900 1900 1910
Paracelsus | Industrielle Definition Bismarcksche Existen- | Psycho- | Gestalt-
Trunksucht| Revolution Behandlung | Sozialgesetze zialismus | analyse | psychologie
Methoden
medizisches Abhangigkeit | Entwicklung von Phanome
und juristisches - Fachkranken- nologie
Menschenbild hausern
- Kosten und
Leistungstragern
Medizin ® ® ® »
Theologie
Philosophie O ®
Methoden o @
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Geschichte des Themas

1935 1945 1950 |1970 1980 1991 1999
Migration | Humanistische | ICD | Therapeutische | Familien- Tatigkeits- Psycho-
deutscher | Psychologie Gemeinschaften|therapie spezifisch therapeuten-
und _ ~Abhdngigkeit viele Stellen | gesetz
judischer Gestalttherapie Sucht der
Wissen- | psychodrama VDR's,
schaftler ) Arbeit an den
Gesprachs- Richtlinien-
psychotherapie verfahren
Familientherapie
Medizin P ® ® ® O
Theologie O
Philosophie O @ o
Methoden [ ® @ ®
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Geschichte des Themas

2001 2004 | 2005 2008 2012 2014
Vereinbarung ICF | QM-Systeme| Wissenschaftliche Zertifikation| STUTTGART
Abhangig- Anerkennung
keitsberatung Systemische
Therapie
Medizin @ o O @ ® ®
Theologie ®
Philosophie ®
Methoden ®
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Die ICF in der medizinischen
Rehabilitation von Abhangig-
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Wie kann der Prozess der Integration der ICF-
Philosophie in Theorie und Praxis gelingen?

- Dies ist dem Grunde nach einfach zu realisieren.

—> Bisheriges Denken und Handeln in der Therapie von
Storungen der Gesundheit war durch die Begrenzung in der
Folge der individual-zentrierten und symptom-
defizitorientierten Diagnose, Therapie und Methodik
gekennzeichnet.
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- Eine medizinische Diagnose und eine an Richtlinienverfahren
orientierte Therapie und/oder medizinische Rehabilitation ist
die bisher , klassische Kombination".

Aber

- diese Kombination schlieBt zwangslaufig andere
Wirkfaktoren und Ursachenanalysen aus, so kontextuelle
Erklarungsansatze, bio-psycho-soziale oder im weitesten
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- Gemal der ICF zur Erklarung von Abhangigkeit zu denken
und zu handeln ist wissenschaftlich und methodisch
,vorbereitet".

- Bereits die frihen Erklarungsmodelle von Petzold (1988),
Thomasius & Kustner (2005) und Stachowske (2002) zeigen,
dass die Dynamik der Entwicklung von Stérungen der
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Zeitdimension « — Kultur

\ i Gesellschaft
/

GroBelterngeneration

v
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Einfliisse unsichibarer, ibernatiirlicher Méchte
Geister-Ddmonen - Gétter - Gott
Weltseele - Ideae morbosae Einfliisse

Einflisse Astropathologie der natiirlichen Umwelt,

der Zivilisation -

M ti
agnelismus der Lebensweise,

itwelt
von Mitwe mechanischer,

und Geselischaft, chemischer.
a4

von Affekten, /
Mitwelt \
|Soziokinese Oekokinese \ belebter usw. Art

I Soziodynamik Oekodynamik 1
¥777 7777777772727 2222272272777 7227727727077 77777 77T Tl il iyt

\ Seele Korper |
\Psychogenese, Physicogenese/

\Psychodynamik /Leben \physicodynamik / Humoralpathologie,
Submentalpathologie  \

\ elektrischer,

von Informationen

Intrapsychische Solidarpathologie,

Dynamik

; /
Biogenese / [latrophysikalische,

Mentalpathologle iatrochemische
Pathogenetische !
Biogrophische Pathologi
¢ ologle iatromorphologische,
Personale Pathologie Physiatrische Pathologle iotrophysiologisch
Pathologie der facultates und talrophysiofogische
Emotionalpathologie instrumenta
Pneumopathologie, Vilalkrifte pathologie Pathologie
Naturhistorische Pathologie
MiBproportionen der Lebenspotenzen
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Struktur der ICF

e e—

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Korperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren
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Struktur der ICF

e —

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

1 T ] ]

ohne weitere
Klassifikationen

Forderfaktoren
Barrieren

Anderungen Anderungen
Kdrperfunktionen  Koérperstrukturen

Klassifikationen
der
Korperfunktionen
Kapitel 1-8

Leistungs-
fahigkeit

Leistung

bedarf einer jeweiligen
individuellen Definition
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Struktur der ICF
. L A

Teil 1 Teil 2

Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
I e — ———y

Kérperfunktionen Aktivitaten personen-

und -strukturen Partizipation Liekiadcen bezogene Faktoren
\nderun inderun Lei -
inl K

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

#

Korperfunktionen Kla§sifikation der K6r.perfunktionen:
und -strukturen  Kapitel 1: Mentale Funktionen
Kapitel 2: Sinnesfunktionen und Schmerz
Kapitel 3: Stimm- und Sprechfunktionen

Kapitel 4: Funktionen des kardiovaskularen, hamatologischen,
Immun Atmungssystem

Kapitel 5: Funktionen des Verdauungs-, des Stoffwechsels- und
des endokrinen Systems

Kapitel 6: Funktionen des Urogenital- und reproduktiven Systems
Kapitel 7: Neuromuskuloskeletale und bewegungsbezogene Funktionen
Kapitel 8: Funktionen des Haut und der Hautanhangsgebilde
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Struktur der ICF

e —

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

—

Anderungen

. ohne weitere
Forderfaktoren Klassifikationen

Barrieren bedarf einer jeweiligen
individuellen Definition

Anderungen Leistungs-

Leistung

Kdrperfunktionen = Koérperstrukturen fahigkeit

Klassifikationen Klassifikationen
der der
Korperfunktionen Korperstrukturen
Kapitel 1-8 Kapitel 1-8
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Struktur der ICF
. L A
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
« inktionen ivita
u n artizi| e

Teil 1

Funktionsfahigkeit und Behinderung

#

Kdrperfunktionen
und -strukturen

Kapitel 1:
Kapitel 2:

Kapitel 3:
Kapitel 4:
Kapitel 5:

Kapitel 6:

Kapitel 7:
Kapitel 8:
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Klassifikation der Korperstrukturen:

Strukturen des Nervensystems

Das Auge, das Ohr und mit diesen in Zusammenhang
stehende Strukturen

Strukturen, die an der Stimme und dem Sprechen
beteiligt sind

Strukturen des kardiovaskularen, des Immun- und des
Atmungssystems

Mit dem Verdauungs-, Stoffwechsel und endokrinen System
in Zusammenhang stehende Funktionen

Mit dem Urogenital- und dem Reproduktionssystem im
Zusammenhang stehende Funktionen

Mit der Bewegung in Zusammenhang stehende Strukturen
Strukturen der Haut und Hautanhangsgebilde
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Struktur der ICF

e e—

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

1 T ] |

ohne weitere

Anderungen Anderungen Leistungs- Leistun Foérderfaktoren Klassifikationen
Korperfunktionen = Kdrperstrukturen fahigkeit 9 Barrieren bedarf einer jeweiligen
I individuellen Definition

Klassﬁ:’l;a:‘tlonen Klassw:' I;a:-tlonen Klassifikationen der

" . . Aktivitaten und
Korperfunktionen Korperstrukturen L. .
Kapitel 1-8 Kapitel 1-8 Partizipation Kapitel 1-9
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Struktur der ICF
. L |
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
I T ——— —_—
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Liekiadcen bezogene Faktoren

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

[EE—
Aktivitsten Klassifikation der Aktivitaten und Partizipation [Teilhabe]
Partizipation Kapitel 1: Lernen und Wissensanwendung

Kapitel 2: Aligemeine Aufgaben und Anforderungen
Kapitel 3: Kommunikation

Kapitel 4: Mobilitat

Kapitel 5: Selbstversorgung

Kapitel 6: Hausliches Leben

Kapitel 7: Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen
Kapitel 8: Bedeutende Lebensbereiche

Kapitel 9: Gemeinschafts-, soziales und staatsbtirgerliches Leben

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

e —

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

1 T | |

.. i . . ohne weitere
Anderungen Anderungen Leistungs- Férderfaktoren Klassifikationen

Korperfunktionen = Korperstrukturen fahigkeit

Leistung .
Barrieren bedarf einer jeweiligen
I individuellen Definition

KIassﬁngtmnen KIassWLl;a:-tlonen Klassifikationen der Klassifikationen der

= . " Aktivitiaten und Umweltfaktoren
Korperfunktionen Korperstrukturen L. . . )
Kapitel 1-8 Kapitel 1-8 Partizipation Kapitel 1-9 Kapitel 1-5

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

2
T 1
Teil 1 | Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kantavtfaltoren
# o inktionen ivita
n
ul n

Teil 2
Kontextfaktoren

I_I

Klassifikation der Umweltfaktoren
Umweltfaktoren | kapitel 1: Produkte und Technologien
Kapitel 2: Nattrliche und vom Menschen veranderte Umwelt
Kapitel 3: Unterstitzung und Beziehungen

Kapitel 4: Einstellungen

Kapitel 5: Dienste, Systeme und Handlungsgrundsatze

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

e e—

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
Korperfunktionen Aktivitaten Umweltfaktoren personen-
und -strukturen Partizipation bezogene Faktoren
Anderungen Anderungen Leistungs- Leistun Forderfaktoren ohne weitere
Kérperfunktionen = Kérperstrukturen fahigkeit 9 Barrieren LEETLE ]

bedarf einer jeweiligen
individuellen Definition

KIassﬁngtmnen Klassn:'l;a:-tlonen Klassifikationen der Klassifikationen der

= . " Aktivitiaten und Umweltfaktoren
Korperfunktionen Korperstrukturen L. . . )
Kapitel 1-8 Kapitel 1-8 Partizipation Kapitel 1-9 Kapitel 1-5

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF
. L A

Teil 1 Teil 2

Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
I e — ———y

Kérperfunktionen Aktivitaten personen-

und -strukturen Partizipation Liekiadcen bezogene Faktoren
\nderun inderun Lei -
inl K

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

#

Korperfunktionen Kla§sifikation der K6r.perfunktionen:
und -strukturen  Kapitel 1: Mentale Funktionen
Kapitel 2: Sinnesfunktionen und Schmerz
Kapitel 3: Stimm- und Sprechfunktionen

Kapitel 4: Funktionen des kardiovaskularen, hamatologischen,
Immun Atmungssystem

Kapitel 5: Funktionen des Verdauungs-, des Stoffwechsels- und
des endokrinen Systems

Kapitel 6: Funktionen des Urogenital- und reproduktiven Systems
Kapitel 7: Neuromuskuloskeletale und bewegungsbezogene Funktionen
Kapitel 8: Funktionen des Haut und der Hautanhangsgebilde

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

ICD

Funkticnsfﬁhiqk:?tnulnd Behinderung Kontextfaktoren
—— — ———
Klassifikation der Kérperfunktionen: i | | | et R

Anderungen Anderungen Leistungs-
Korperfunktionen | Kdrperstrukturen fahigkeit
b . 4 .|

Kapitel 1: Mentale Funktionen

\4

Kapitel 1: Mentale Funktionen
Globale mentale Funktionen (b110-b139)

b110 - Funktionen des Bewusstseins

b114 - Funktionen der Orientierung

b117 - Funktionen der Intelligenz

b122 - Globale psychosoziale Funktionen

b126 - Funktionen von Temperament und Personlichkeit

b130 - Funktionen der psychischen Energie und des Antriebs

b134 - Funktionen des Schlafes

b139 - Globale mentale Funktionen, anders oder nicht naher bezeichnet

Spezifische mentale Funktionen (b140-b189)
b140 - Funktionen der Aufmerksamkeit
b144 - Funktionen des Gedachtnisses
b147 - Psychomotorische Funktionen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF
ICD

r
Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

—_— e pe——

Klassifikation der Korperfunktionen: ““""’“"’" s s
Kapitel 1: Mentale Funktionen

\ 4

b122 -  Globale psychosoziale Funktionen

\4

Sich Uber das gesamte Leben entwickelnde allgemeine mentale
Funktionen, die fir das Verstdandnis und die konstruktive Integration jener
mentalen Funktionen erforderlich sind, die zur Bildung interpersoneller
Fahigkeiten fiihren, welche flr den Aufbau reziproker sozialer
Interaktionen, die sinnvoll und zweckmaBig sind, bendétigt werden.

Prof. Dr. Ruthard Stachowske

ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de
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Klassifikation der

Kapitel 1: Mentale Funktionen (e | e ok | el U e S

b130 -

Struktur der ICF

M
)
Teil 2

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren

ICD

e — ———
s f k . . K:ﬁmm: P:kr:::;t::n Umweltfaktoren bezozee rr:n;rl;oren
Korperfunktionen: S . |

\ 4

Funktionen der psychischen Energie und
des Antriebs

\ 4

Allgemeine mentale Funktionen, die physiologische und psychologische Vorgange betreffen, welche
bei einer Person ein nachhaltiges Streben nach Befriedigung bestimmter Bedirfnisse und die
Verfolgung allgemeiner Ziele verursachen

b1300 - AusmaB der psychischen Energie

b1301 - Motivation

b1302 - Appetit

b1303 - Drang nach Suchtmitteln

b1304 - Impulskontrolle

b1308 - Funktionen der psychischen Energie und des Antriebs, anders
bezeichnet

b1309 - Funktionen der psychischen Energie und des Antriebs, nicht
naher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF
. L A
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
« inktionen ivita
u n artizi| e

Teil 1

Funktionsfahigkeit und Behinderung

#

Kdrperfunktionen
und -strukturen

Kapitel 1:
Kapitel 2:

Kapitel 3:
Kapitel 4:
Kapitel 5:

Kapitel 6:

Kapitel 7:
Kapitel 8:

Prof. Dr.
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -57-

Klassifikation der Korperstrukturen:

Strukturen des Nervensystems

Das Auge, das Ohr und mit diesen in Zusammenhang
stehende Strukturen

Strukturen, die an der Stimme und dem Sprechen
beteiligt sind

Strukturen des kardiovaskularen, des Immun- und des
Atmungssystems

Mit dem Verdauungs-, Stoffwechsel und endokrinen System
in Zusammenhang stehende Funktionen

Mit dem Urogenital- und dem Reproduktionssystem im
Zusammenhang stehende Funktionen

Mit der Bewegung in Zusammenhang stehende Strukturen
Strukturen der Haut und Hautanhangsgebilde

Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,



Struktur der ICF

r 1
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
e — ———

Kérperfunktionen Aktivitaten e
und -strukturen Partizipation e bezogene Faktoren

ICD

Klassifikation der Korperstrukturen:
Kapitel 1: Strukturen des Nervensystems

\ 4

Kapitel 1: Strukturen des Nervensystems
s110 -  Struktur des Gehirns

s120 -  Struktur des Riickenmarks und mit ihr im Zusammenhang stehende
Strukturen

s130- Struktur der Hirnhaut

s140 -  Struktur des sympathischen Nervensystems

s150 -  Struktur des parasympathischen Nervensystems

s198 -  Struktur des Nervensystems, anders bezeichnet

s199 -  Struktur des Nervensystems, nicht naher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

Kérperfunktionen Aktivitaten
und -strukturen Partizipation

Klassifikation der Korperstrukturen: L
Kapitel 1: Strukturen des Nervensystems e

\ 4

s110 - Struktur des Gehirns

\ 4

s1100 - Struktur der GroBhirnhalften

s11000 - Stirnlappen (Frontallappen)

s11001 - Schlafenlappen (Temporallappen)

s11002 - Scheitellappen (Parieallappen)

s11003 - Hinterhauptslappen (Occipitallappen)

s11008 -  Struktur des GroBhirns, anders bezeichnet
s11009 -  Struktur des GroBhirns, nicht naher bezeichnet

ICD

s1101 - Struktur des Mittelhirns
s1102 - Struktur des Zwischenhirns
s1103 - Basalganglien und mit ihnen in Zusammenhang stehende
Strukturen
s1104 - Struktur des Kleinhirns
s1105 - Struktur des Hirnstamms
Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,

www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -59-



Struktur der ICF
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren

I pr—— —_—
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipati Liekiadcen bezogene Faktoren

Teil 1 e [t
Funktionsfahigkeit und Behinderung
[EE—
Aktivitsten Klassifikation der Aktivitaten und Partizipation [Teilhabe]
Partizipation Kapitel 1: Lernen und Wissensanwendung
Kapitel 2: Aligemeine Aufgaben und Anforderungen
Kapitel 3: Kommunikation
Kapitel 4: Mobilitat
Kapitel 5: Selbstversorgung
Kapitel 6: Hausliches Leben
Kapitel 7: Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen
Kapitel 8: Bedeutende Lebensbereiche
Kapitel 9: Gemeinschafts-, soziales und staatsbtirgerliches Leben

Leistungs-
fahigkeit || Leistung

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF
ICD

: Funktior.\sf'éhigkeit und Behin.d.e?mg Kontextfaktoren
Klassifikation der Aktivitdten und Partizipation [Teilhabe] e | e L b

Anderungen
nl

Anderungen Leis
Korperfunktionen | Kbrperstrukturen i

Kapitel 7: Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen

\ 4

Kapitel 7: Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen

d710 - Elementare interpersonelle Beziehungen

d720 - Komplexe interpersonelle Beziehungen

d729 - Besondere interpersonelle Beziehungen

d730 - Mit Fremden umgehen

d740 - Formelle Beziehungen

d750 - Informelle soziale Beziehungen

d760 - Familienbeziehungen

d770 - Intime Beziehungen

d779 - Besondere interpersonelle Beziehungen, anders oder nicht naher bezeichnet

d798 - Besondere interpersonelle Beziehungen, anders bezeichnet
d799 - Besondere interpersonelle Beziehungen, nicht naher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

ICD

r 1
Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
T ——— ———
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Liekiadcen bezogene Faktoren

Klassifikation der Aktivitaten und Partizipation [Teilhabe]
Kapitel 7: Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen

v

d760 -  Familienbeziehungen
d770 -  Intime Beziehungen

v \ 4

d760 - Familienbeziehungen d770 - Intime Beziehungen

d7600 - Eltern-Kind-Beziehungen d7700 -  Liebesbeziehungen

d7601 -  Kind-Eltern-Beziehungen d7701 -  Eheliche Beziehungen

d7602 -  Beziehungen unter Geschwistern d7702 -  Sexualbeziehungen

d7603 - Beziehungen zum erweiterten Familienkreis d7708 -  Intime Beziehungen, anders
d7608 -  Familienbeziehungen, anders bezeichnet bezeichnet

d7609 -  Familienbeziehungen, nicht naher d7708 - Intime Beziehungen, nicht naher

bezeichnet

bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

i
T 1
Teil 1 | Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kantavtfaltoren
— e R —
Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
I und -strukturen Partizipation Wi HE D »ezogene Faktoren
‘ nderun( Leistungs- I 1

Teil 2
Kontextfaktoren

—

Klassifikation der Umweltfaktoren

Umweltfaktoren | kapitel 1: Produkte und Technologien

Kapitel 2: Nattrliche und vom Menschen veranderte Umwelt
Kapitel 3: Unterstitzung und Beziehungen

Kapitel 4: Einstellungen

Kapitel 5: Dienste, Systeme und Handlungsgrundsatze

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF

A
A
Teil 2

Teil 1 |
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kantavtfaltoren
—_— pr—  —

I1CD

Kérperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Siekiatineo »ezogene Faktoren

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 3: Unterstiitzung und Beziehungen

\

Kapitel 3: Unterstitzung und Beziehungen

e310- Engster Familienkreis

e315 -  Erweiterter Familienkreis

e320 - Freunde

e325 - Bekannte, Seinesgleichen (Peers), Kollegen, Nachbarn und andere

Gemeindemitglieder
e330 -  Autoritatspersonen
e335 - Untergebene

e340 -  Persdnliche Hilfs- und Pflegepersonen

e345 - Fremde

e350 - Domestizierte Tiere

e355 -  Fachleute der Gesundheitsberufe

e360 -  Andere Fachleute

e398 -  Unterstlitzung und Beziehungen, anders bezeichnet
e399 -  Unterstltzung und Beziehungen, nicht naher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie =~ -64-




Struktur der ICF

A
I
Teil 1

Funktionsfahigkeit und Behinderung | Knntavtfaltoren

I1CD

Klassifikation der Umweltfaktoren e
Kapitel 3 — Unterstltzung und Beziehungen e | o | SR

v

e310 -  engster Familienkreis

e315 -  erweiterter Familienkreis
\ 4 \ 4

€310 - engster Familienkreis e315 - erweiterter Familienkreis
Personen, die infolge von Krankheit oder Heirat Personen, die liber Familie oder Heirat
verwandt sind oder andere Beziehungen, die von der verwandt sind oder andere Beziehungen, die
Kultur als engster Familienkreis bekannt sind, wie von der Kultur als erweiterter Familienkreis
Ehepartner, Lebensgefahrten, Eltern, Geschwister, anerkannt sind, wie Tanten, Onkel, Neffen,
Kinder, Pflegeeltern, Adoptiveltern und GroBeltern Nichten

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Zeitdimension « — Kultur

\ T Gesellschaft
/

Grof3elterngeneration

v
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Ubung

- ich bin ...
- ich bin das Kind von ...
- ich bin das Enkelkind von ...

- Genogramm

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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[ e—

Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

*

Kdérperfunktionen
und -strukturen

b 1260 - positive
Extraversion
b1264 - Neugier/positiv
b1304 - Stérung der
Impulskontrolle
b1303 - Drang nach
Suchtmitteln
s560 - Hepatitis C
s8100 - vorgealtert
s3200 - Zahnprobleme
(erheblich)

Aktivitaten
Partizipation

d2202 - alleinerziehend

d830 - hdhere Bildung

d850 - bezahlte Tatig-
keit

Leistungs- Leistung
fahigkeit
-doppelte

Teil 2
Kontextfaktoren
personenBez.
Umweltfaktoren Faktoren
€410 - Frauenhass
€415 - Suchtgeneration o
Nationalsozialismus -Mehrsprachigkeit
Suizide -sportlich
Flucht-Kriegserlebnisse || -Dissozialitat
€330 - Bezugstherapeut

TG Wilschenbruch
Drogenfreiheit
Bindung

Forderfaktoren
Barrieren

Berufstatigkeit
-Doppelbelastung
Kinder/Beruf

-vollschichtig
-Langzeitkonzept

-Familientherapie

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
www.ruthardstachowske.de
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Der Begriff ,,Kontext™

- Mit Kontext ist im etymologischen Sinne ein Sinn- und
Sachzusammenhang gemeint, aus dem heraus etwas
verstanden werden soll — Kontext meint den
Zusammenhang, der einen Sinn ergibt.

- Der Begriff ,Kontext" stellt somit einen inhaltlichen und
einen Sinn-Zusammenhang mit den verschiedenen Teilen
des Zusammenhanges her — im Umkehrschluss bedeutet
dies, dass erst aus der Betrachtung dieses komplexen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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- Damit ist durch das Wort Kontext das erklart, was dem
Grunde nach mit der Philosophie der ICF gemeint ist — die
sinnhafte Beachtung aller Teile, die im Zusammenhang einer
Storung der Gesundheit, hier der Abhangigkeit von
psychotropen Substanzen, eine Relevanz haben.

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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—> Der Begriff ,Kontext" hat bereits eine Geschichte in der
Landschaft der Psychotherapie, die, wenn sie im
Zusammenhang mit den Kontextfaktoren der ICF gestellt
werden, eine, wie ich meine, interessante neue
Perspektive ergibt

- die Geschichte des Terminus aus verschiedenen Schulen der
Psychotherapie konnte helfen, Teile des ICF-Terminus
,Kontextfaktoren™ genauer zu verstehen und diesen Begriff

i. T. zu definierender Begriff ,,Kontext" stellt einen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Der Terminus , Kontext"

- Mit Kontext ist im etymologischen Sinne ein Sinn- und
Sachzusammenhang gemeint, aus dem heraus etwas
verstanden werden soll

\Z

Kontext meint einen Zusammenhang, der einen Sinn ergibt

\Z

der Terminus ,Kontext" ist eine der zahlreichen
Begrifflichkeiten in der ICF

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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- Diesem in verschiedenen Schulen der Psychotherapie
verwendeten Terminus kdnnte eine ,,Bruckenfunktion™
zukommen, die eine Verbindung zwischen verschiedenen
existentiellen Teilen verschiedener wissenschaftlicher
Disziplinen und der ICF ermoglicht
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Erkenntnis Nr. 2

Individuelles Leben
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Individuelles Leben
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Individuelles Leben
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Individuelles Leben
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Individuelles Leben

Periode der Embryonaizeit (in Wochen) Fetalzeit (in Wochen) Geburt
Zygotenteilung,
der Implantation| 3 4 5 ‘ 6 7 8 12 16 ’ 20-36 38
und der - y
Zweiblattrigen L] ablichen Angriffspunkt des Teratogens

Gehirn

Keimscheibe

Ol
L)

Gewohnlich
unempfindlich
gegen
Teratogene
Pranataler Tod | Starkere morphologische
Abnormitaten

Physiologische Defekte und weniger stark
ora A 15

aus Mutschler: Arzneimittelwirkung
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Individuelles Leben + Eltern

Vater
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Individuelles Leben + Eltern

Vater

Sucht Sucht
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Individuelles Leben + Eltern + GrofBeltern

GroBeltern 1919

Kindheit Slchule Auslbldung Berui Ehe | Kindheit Slchule Auslbildung Berulf Ehe |

- . I .
10 20 30 40 20

Vater Sucht

Kindheit Schule |Ausbi|dun Beruf  Ehe
| indheit i | 9 |d | Kindheit TC,chuIe Auslbildung BerufI Ehe |

10 20 30 40 . . .
| 10 | 20 30 40
‘i- Sucht
| Kindheit ISchule Auslbildung BerufI Ehe
_ | ﬂ 1970
10 20 30 40
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Periode der
Zygotenteilung,
der Implantation
und der
zweiblattrigen
Keimscheibe

Gewohnlich
unempfindlich
gegen
Teratogene

Pranataler Tod

Embryonalzeit (in Wochen)

3 4 5
ZNS Herz
Herz| Auge Auge
y :
) RS
Arme
ein

Starkere morphologische
Abnormitaten

6

Ohr

7

® bhezeichnet den ublich

Gaumen

Herz

8 12 16
en Angriffspunkt des Teratog
Ohr
-
o/ WA

AuBere Genitalien|
Zentralnervensystem

Arme

Fetalzeit (in Wochen)

Augen

Zahne
1

Gaumen
1

1
Ohren

20-36

ens

Gehirn

AuRere Genital
1

Geburt

38

ien

Physiologische Defekte und weniger stark
ausgepragte morphologische Abnormitaten
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Kontextuelle Familientherapie

- ,Familientherapeuten gehen von der therapeutischen
Annahme aus, dass der Mensch Teil seiner Umgebung ist und
dass eine individuelle Veranderung eine Veranderung der
Beziehung des Menschen in seinem Kontext erfordert. Die
Familientherapeuten suchen nach Stérungen zwischen
Individuum und seinem sozialen Netz"
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Soziologie

- ,Unsere Lebensform ist mit der Lebensform unserer
Eltern und GroBeltern verbunden durch ein schwer
entwirrbares Geflecht von familialen, ortlichen,
politischen, auch intellek-tuellen Uberlieferungen —
durch ein geschichtliches Milieu also, das uns erst zu
dem gemacht hat, was und wer wir heute sind "
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Mehrgenerationentherapie Massing/Reich/Sperling

- Das offensichtliche Storungsbild des Indexpatienten (BIP)
ist somit nur Ausdruck eines mehrgenerational entwickelten
Prozesses, in dem dieser ,Einzelpatient, der therapeutische
Hilfe sucht, einen historischen Prozess einer spezifischen
Subkultur nicht mehr allein bewaltigen kann™
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»Ich bin so um die Mitte der 60ger Jahr mit Drogen in
Kontakt gekommen, Freuen waren betroffen in Paris.

Die Drogen wurden damals konsumiert als Ausdruck eines
Freiheitsstrebens, nicht als Ausdruck einer
Verelendigungsproblematik.

Es waren Studenten, Alternative, die den Drogenkonsum als
Befreiungsbewegung gegen repressive oder damals von

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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- Ich bitte Sie in den nachsten Minuten, mir in die Welt der
Pharmazie- und Kulturgeschichte zu folgen ...

- um de Kontextfaktoren zu ,Drogenabhangigkeiten™ neu zu
verstehen

- diese Art einer Analyse des Kontextes kann fiir
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Dieses Thema hat eine alte Geschichte ...

- diese lehrt uns, wenn wir sie horen wollen, dass das
Thema ,, Abhangigkeit, Familie, Generationen™ eine alte
Geschichte hat

—> aus der wir fur Pravention und Therapie viel lernen konnen
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- Dieses Wissen, Forschung Beschreibung bezieht sich auf
alle Zeitepochen

- insbesondere aus der Zeit ab ca. 1826/27 sind
umfangreiche Datensatze Uberliefert
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Drogen-Substanzen

Jahr d. Isolierung/ Synthese | Internationaler Freiname ::::ﬁckung / Isolierung Zitiert nach
1806* (1) Morphin Sertuerner III : 596
1817 Emetin Pelletier I: 462
1819 Coffein Runge II: 745
1826 Brom III : 596
1829 Nicotin Posselt-Reimann IT: 745
1832 Narcein Pelletier II: 745
1833 Codein Robiquet II: 745
1833 Atropin Geiger-Hesse-Main | III @ 596
1853 Pravazspritze
1860 Cocain Niemann, Gottingen
1874 Salicylsaure synth. Kolbe IIT : 597
1875 Codein wird als Husten- IIT : 598

sedativum angewandt

. Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Drogen-Substanzen

Jahr d. Internationaler Freiname Entdeckung / Zitiert nach
Isolierung/Synthese Isolierung durch
1884 Cocain wird in die ITT : 598
augenarztliche Anasthesie
eingefuhrt
1884 (Bismarcksche Sozialgesetze)
1887 Ephedrin T Nagai I: 461
1887 Amphetamin synth. Edelano IIT : 598
1888* (5) Dionin/therap.Anwendung III : 598
1889* (6) Sulfonal Raumann/Kast III: 598
1893 Migranin RMI 10.391
1895 Barbitursaure Fischer ITI : 599
Synthese
1896 Eucaine Vinci/Harries ITIT : 599
O Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Drogen-Substanzen

Jahr d. Isolierung/ Synthese Internationaler Freiname Entdeckung / Isolierung Zitiert nach
durch

1898* (7) Heroin/Diacetylmorphin T | Dreser III : 599

1898 Mescalin Heffter IIT : 599

1899 Aspirin/Anti-Pyreticum Dreser III : 599

1903* (8) Veronal T/ Einflihrung IIT : 599
in die Therapie

1904 Novocain/Procain, ITI : 600
Lokalanasthetika

1906* (9) Eukodal Freund I: 386

1907* (10) Bromural IIT : 600

1908 Pantapon I: 387

1910-1918 Dilaudid T, Dicodid T Knoll I: 387

O Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,

www.ruthardstachowske.de

Diagnose und Therapie

-94-



Drogen-Substanzen

Jahr d. Isolierung/Synthese | Internationaler Freiname Eztgﬁckung / Isolierung | Zitiert nach
1912* (11) Trivalin

1912 Luminal III : 600
1920 Ephedrin/Synthese T III : 601
1922 Barbitursauren/synth. und III : 601

asymmetrische
1938 Pervitin im Nationalsozialismus sind insbesondere in der Wehrmacht
Drogensubstanzen in groBen Massen verfugbar

1940 Dolantin Schaumann

1942 Polamidon/Methadon III : 605
1943 Dexedrin/Appetithemmer III : 605
1943 LSD T Hoffmann III : 605
1948 Antabus/Alk.-Entziehung III : 606
1958 Contagan

1967 Buprenorphin

1990 Subatex




. Welt Opium Produktion 1906 und 1922.
Folgende Mengen wurden produziert

in 19067
Kleinasien und Mazedonien . . . 480 000 kg
850 000
7 000 000 °
5000 *
35 300 000 *
?

43 635 000 kag

in

Bulgarien 10 000 kg
Griechenland 22 700

Jugoslavien 107 000
Aegypten 2300 “
Turkei 295 000
Persien 205 000 “
Afghanistan 11750 °
Turkestan . . . . . . . . ... ... 20 000 “
China (wahrscheinlich viel zu niedrig) 1997 000 *
Indien (einschl. Burma) . . . . . . . 887 000 “
Indochina. . . . . . . . ... ... 4700 *
Japan (einschl. Korea und Formosa) . 5000 -
Siam. . . . . . ... 7000 “

3 574 450 kg

WWW. rUtharc§$ggéow&5ﬁcﬁlq?auschglfte und Suchtgfaﬂq%tﬂggnmgﬂﬁns 1§£)



Volkerrecht Raw opium imports to
LI I morphine producing

Rohopium - Import . -
der Morphin-Produktionslinder in kg countries Iin kg

Deutschland 1921 1922 1923 1924 1925 1926
der Tiirkei 59 882 108739 | 147 683
T Gelodualnt | ° 1779 | 19237 Resulat Germany 1921-1926
% Persien | 13 000 1985
o Mdta | 3502 | '3am
» den Niederlanden
- Foankeeic 1601|2404 404 506 kg
% and. Lindern 303 2534
d. b. insgesamt 59 882 152000 | 192624
Grofbritannien | 1921 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 ReSU Iat G reat B ritian 192 1- 1926
aus der Tiirkei ‘18293 61 643 64700 | 26768 14143 17 458
» l(Eriedleullnd 7 492 5 &7 “ 671
" i 64
Do 347 820 kg
" Indien = | 33815 52722 43 256
» Frankreich 731 1075 -
. and. Lindern 274
Y uobek. Herk. 304 2 : 36
d. h. insgesamt 26 437 64219 65076 61 72? 68 541 61825

Resulat Japan 1920-1926

Japan - 1920 | 1921 | 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 -

aus U. S. Amerika 7187 | 7386 | 2208
» der Tiirkei - 19 221
@ Frankreich - - 2484

Hongkong
Indien 3000
Persien 107 226
England

Deutschland
Agypten 4479

d. h. insgesamt  |197 460 136 410

Schwelz 1921 | 19259)

aus der Tiirkei 36 306
» Pers. u. China .
Griechenland 5983
Frankreich 592

den Niederlanden 308
and. Lindern 9

d. h. insgesamt 43198
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Verte:.w.@ der Apothekenbezieher mut ewngr durchschnublilichen Jagesmenge
wder D1g Morphunum hydrochloricum nach. Landern und grosseren Verwa

Xrankheilshawfigkeil pro
10000 Eynwohner

///;/ 74 Junteroz

== Z /;,/7 L 77 Edber 02-04
P 7 A Q%-06
=
— > // m- 06-04
< papel == EEE - 0010
< - . "'o

1) Shmtliche Praparate sind auf Morphin, hydrochlor, umgerechnet.
%) Vo Trivalin ist aur der Morphingebalt berechnet -98-
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Tabelle 3. Stadt Berlin, Opiat- und Kokainmenge, die von 6ffentlichen Apotheken an Einzelpersonen vom 1, I. bis 30. VI. 1928 auf zuriickzubehaltende Rezepte abgegeben
wurde, nach dem Sitz der Apotheken (Verwaltungsbezirke).

Opiate Kokain Trivalin Auf eine Apotheke?l) entfallen an
Sitz der ikt || oo . | 83 . E5a
Apotheken der i Z § £ = z 2 2%
PO kerung g B g E 3 = Ss 3 & & £
- g =) 0 = = =5 4 to =3
nach dem Apo- it 2 3 g g 5 L %Z Ed g‘ g 2 b4
Verwaltungsbezirk | theken = 5 é ?; Z g é" “;_:o | E 5 = g Fé. - | g : gg
veledl | 2 E} g | 2% g g 2|5 | .78 ] 4 § | 8|5 |88| ¢ 4 |5283
5 8 3, E | 38 i 5| % 2% 5 | 8| 2|35 |53| @ 4 1338
= 2 o B =3 S 3 2 | 4 238 | 2 |'” | O | & |BA ) EEE
8 8 8 8 g 8 8 8 8 g 8 4 [:4 4 g 8 g
(r4 541.9%)(226,0){ (6335,0) | (51,0) (191.5) |(16oor.4)| (782.0) ; (296.8)| (4.6) ((x29,2)| (x.0) | (3.9)| (326,6) | (16,0)
Mitte ....cco0veen 49 205837 | 26371.4 | 941.4| 7243.0 184,0| 550,4 30097,1 | 8685 316.8| 79,2 | 158400 [ 538,2| 19,2 |1478 | 3,8 11,2 6r4,2 38,r | 323.3
Tiergarten ........ 33 283 581 5379,5 84,0 212,0 295,5 16,8 5721,9 10.4,3 48,0| 12,0 ! 2 400,0 | 162,7 2,5 6,4 | 9,0 0,5 173.4 5,9 72,7
Wedding........ ¥ 22 351 798 29378 68,0 2070 16,0 5.5 3057,0 295,35 -~ - — 133,5| 3.1 | 12,1 | 07 0,3 139,0 13.4 -
Prenzlauer Berg. ... 23 326 311 3020,1 30,0 —_ 96,01 20,0 3164,1 1.0 - — | - 131.6 1,3 — 4.2 0,9 137,6 0,1 -
Friedrichshain . .... 27 336 338 3257.4 | 210,0 -— — | 1563 3936,3 113,5 - - - 1206 7,8 — - 5.8 145.8 4.2 -
Kreuzberg ........ 43 377 253 6183,0 | 104,0 | 1230 151,9 3.2 6597,6 199,4 212,8| 53.2 | 10640,0 | 143,8 2,4 29| 3,5 o,1 153.4 4.6 | 247.4
Charlottenburg .... 35 345 139 6531,5 | 252,0| 70,0 59,7 537.0 8 590,5 349,9 159,2| 39,8 7960,0 | 186,6 7.2 20| 1,7 15.3 245.4 10,0 | 227,4
Spandau ......... 10 111 629 448,2 | 580 - - - 506,2 15,0 - | = - 48| 58| — — e 50,6 L5 -
Wilmersdorf....... 18 174 884 41020 | 138,0 112,0 42,8 177.3 4 888,5 255.7 84,0( 21,0 42000 | 227,9 77 6,2 | 2,4 9,9 271,6 14,2 | 233.3
Zehlendorf ........ 6 44 288 184.5 — 92,0 - - 193,7 1,0 - - - 308 — 15.3 — - 32,3 0,2 -
Schoneberg........ 24 | 231664 4044,0 | 624,0 138,0 66,9 17,8 5040,7 203.1 272,0| 68,0 | 13600,0 | 168,5( 26,0 58| 2,8 0,7 210,0 12,2 | 566,7
Steglitz .......... 17 160 580 2 704,0 12,0 4810 142,4 5,3 2 864,8 419,9 13,6 3.4 680,0 | 150,1 07| 28,3 | 84 0.3 168,5 24,7 40,0
Tempelhof ........ 5 68 oc09 591,0 | 26,0 — 9,0 - 621,5 5.4 - - - 18,2 5,2 — 1,8 - 124,3 1,1 -
Neukélln ......... 18 290 327 | 2019,0 | 70,0| 4440 24,0 2,0 2151.4 60,8 - - - 112,1| 3,9 | 24,7 | 1.3 0,1 119,5 3.4 -
Treptow .......... 8 97 524 367,2 10,0 - - 19,8 436,3 1.5 - - - 45.9 1,2 — - 2,5 54,5 0,2 A
Copenik......., ... 7 65 765 162,4 | 8,0 -~ 2,5 9.5 200,1 == = - - 232 LI | — | 04 L4 286 | — -
Lichtenberg ....... 15 198 832 831,7 el 5.0 15,4 5.0 854.9 9,5 s - T 55.4| — 23| 10 9.3 57.0 0,1 -
Weillensee ........ 6 58 114 I 300,4 | 186,0 — — - 1 486,4 - - -— - 216,7| 31,0 - - - 247.7 - —_
Pankow........... 9 100 825 567.,6 20| 3400 16,5 40,0 7319 - - - - 63,x| o2 378 | 1,8 44 81.3 - -
Reinickendorf ..... 9 105 467 507.3 | — 80,0 72,4 - 551,5 - — - - 56,4 — 89| 8o - 61,3 - -
Berlin insgesamt... | 384 4024165 | 71507,0 28234 | 9607,0 [1195,0] 15659 | 816924 | 4075,0 [1106,4| 276.6 | 568200 | 1862| 74| 260 8.1 41 2127 106 | 1441

1) Die Zahl der Bezieher ist nicht wie in Tabelle 2 auf roooo Einwohner berechnet, sondern auf je eine Aporheke, da innerhalb Berlins die Zahlen der Bezieher nicht auf -die- Apotheken ihres
Wohnbezirks bezogen werden konnen. —— ?) Die Zahlen in Klammern stellen die von einigen Apotheken des Verwaltungsbezirks Mitte nach auBerhalb von Berlin abgegebenen Mengen dar.

Sie sind in den Hauptzahlen enthalten.
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Rassengesetze

- ,[In der] ,Reichszentrale zur Bekampfung von
Rauschgiftvergehen' spielte zwar der Alkoholismus (und der
Tabakmissbrauch) eine gewisse Rolle, doch ,erfuhren Heroin
und Cannabis im Nationalsozialismus kaum Aufmerksamkeit,
weder von Konsumenten noch von staatlicher Stelle' ,

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -102-



Rassengesetze

- wahrend das neu entdeckte und ausgiebig verwendete
Pervitin (heute auch Chrystal, Speed) ,die strenge
Orientierung an der Leitidee Rassenhygiene zugunsten der in
diesem Falle konkurrierenden Idee ,Leistungssteigerung'
verdrangte"

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -103-




» ES war fur mich eine bittere Erkenntnis, daf3 der zweite Mann im
Staate Morphinist war. Nun erklarte sich so vieles, namentlich
seine stets falschen Voraussagen Uber die Abwehr feindlicher
Fliegerangriffe. Als Morphinist sah GoOring alles in rosigem Lichte,
verschloB sich gegen die unangenehme Wirklichkeit.™

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -104-



Aus Hitler Apotheke

Zusammenfassend zeigt sich folgendes Bild:

Berubigungs- und Schlafmittel :

Brom-Nervacit, Luminaletten, Phanodorm, Tempidorm, l.um!’

nal (unsicher), Profundol, Quadro-Nox

Schmerzmittel

Optalidon, Delantin, Eukodal, Scophedal (unterlagen ‘ljwiu l?i,"”;

Optalidon der Betdubungsmittel-Verschreibungsverordnung)

Herz- und Kreislaufmittel

Sympatel, Strophantin, Strophantese, Prostophanta, Septo)i(l
Cardiazol, Coramin, Esdesan cum Nitro, Nitroglycerin (die I
den letzten hat Hitler nie benétigt)

363 Vgl. Schenck, Pharmaimperium, S. 447-457.

36+ Rote Liste, Ausgabe 1939.

%5 Das Wirkungsspektrum von Yatren war breit gefichert. Es wurde i ht nupl
einer Amébenruhr empfohlen, sondern auch zur Behandlung von Anginen, ,’-fﬁlnnm'll[{}'ﬂ
(Mundschleimhauterkrankungen) und Magen-Darm-Erkrankungen.

146

Neumann, Hans-Joachim und Eberle,
Henrik 2009, 146 f

Verdauungsmittel

lonophosphan, Mutaflor, Enterofagos-Trinkampullen, Trocken-
( oli-Hamma, Glyconorm, Luizym, Euflat, Antigas-Pillen, Aci-
ilul-Pepsin, Enzynorm, Gallestol

Krampflosende Mittel
| upaverin, Eukodal, Dolantin (die beiden letzten Mittel haupt-
sitichlich schmerzstillend)

Nntstillende Mittel
Sangostop, Nateina, Thrombovit, Koagovit, Suprarenin (zur lo-
kalen Blutstillung)

Antibakterielle und Grippemittel

(ltaseptyl, Eubasin, Tibatin, Omnadin, Septojod (von Morell
auch zur Behandlung von Hitlers Koronarsklerose verwendet),
( lineurin, Cortiron, Penicillin-Hamma

\Vitumine

Intelan, Vitamultin-Calcium, Vitamultin forte, Vitamultin-Téfel-
i hen (konnten Pervitin enthalten), Cantan, Betabion, Benerva
lorte

Horntone
( muron (gegen Infektionskrankheiten verabreicht), Prostakrin,
() vikrin, Progynon, Testoviron, Progesteron

Aulpdschmittel

Collemn, Pervitin (nicht kontinuierlich), Cardiazol, Coramin
(he beiden letzten Mittel wurden von Morell als Kreislauf- und
Atmungsstimulans verwendet)

Angrimllel
Homatiopin, Veritol

Hilennnttel

"‘ll‘ll‘ll D\ll‘ﬂl'll'\l
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Das Arzneimittel ,Subutex™

S
N
N
N

... Buprenorphin ist 1967 entwickelt worden ...

...es wurde spater als Arzneimittel ,,Fortra

...und 1980 als Arzneimittel ,, Temgesic"

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
www.ruthardstachowske.de

I\\

zugelassen...

ICF im Fokus von Anamnese,
Diagnose und Therapie

-109-



- der Wirkstoff ,, Buprenorphin® ist dann ca.1990 f. als ,,
neues " Substitut unter dem Warennamen ,,Subutex™ nach
Methadon und Polamidon als drittes Arzneimittel fir die
Substitution zugelassen worden

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -110-



Pharmaziegeschichte

- Ubrigens — die allermeisten der heute bekannten Drogen
sind in Deutschland entwickelt

- einige auch in Frankreich und der Schweiz

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -111-




Struktur der ICF
|

Teil 1 | |
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
—_—— e —

Kérperfunktionen ktivita L oy personen-
und -strukturen Partizipation 1209

Klassifikation der Umweltfaktoren , ,
Kapitel 4: Einstellungen o | o

ungen Leistungs- Leist
Keeperfurkticnen | Kérperstrikiuren fahigkeit feren

ICD

e410- Individuelle Einstellungen der Mitglieder des engsten Familienkreises
e415 - Individuelle Einstellungen der Mitglieder des erweiterten Familienkreises
e420 - Individuelle Einstellungen von Freunden

e425 - Individuelle Einstellungen von Bekannten, Seinesgleichen (Peers),
Kollegen, Nachbarn und anderen Gemeindemitgliedern

e430 - Individuelle Einstellungen von Autoritatspersonen

e435 - Individuelle Einstellungen von Untergebenen

e440 - Individuelle Einstellungen von persénlichen Hilfs- und Pflegepersonen
e445 - Individuelle Einstellungen von Fremden

e450 - Individuelle Einstellungen von Fachleuten der Gesundheitsberufe
e455 - Individuelle Einstellungen von anderen Fachleuten

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

e465 - Geselischaftliche Normen, Konventionen und Weltanschauungen
e498 - Einstellungen, anders bezeichnet

e499 - Einstellungen, nicht ndher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -112-




Struktur der ICF
ICD

1 )
Teil 1 |
Funktionsfahigkeit und Behinderung
—_——

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 4 — Einstellungen

Kérperfunktionen
und -strukturen

| |

HArderungen Anderungen
Kerperfunkticnen | Kerperstrikburen

Partizipation

Leistung

LeistLngs-
fahigkelt

v

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

€465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

\

|

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

Allgemeine oder spezifische Meinungen und
Uberzeugungen, die im allgemeinen von Mitgliedern
einer Kultur, Gesellschaft oder subkulturellen oder
anderen gesellschaftlichen Gruppen zu anderen
Menschen oder zu sozialen, politischen und
okonomischen Themen vertreten werden, und die
Verhaltensweisen oder Handlungen einer
Einzelperson oder Personengruppe beeinflussen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
www.ruthardstachowske.de

e465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

Sitten, Praktiken/Brauche, Regeln sowie abstrakte
Wertsysteme und normative Uberzeugungen, welche
innerhalb gesellschaftlicher Kontexte entstehen, und die
gesellschaftliche und individuelle Gewohnheiten und
Verhaltensweisen beeinflussen oder schaffen, wie
gesellschaftliche Normen der Moral, der religiésen
Verhaltensweisen oder Etikette, religidse Lehren und
daraus abgeleitete Normen und Konventionen, Normen,
die Rituale oder das Zusammensein sozialer Gruppen
bestimmen.

ICF im Fokus von Anamnese,

Diagnose und Therapie — -113-



- Wenn wir jedoch die aktuell ,,gultigen wissenschaftlichen
Aussagen" analysieren, dann fallt auf, dass die Geschichte
der aktuellen Drogenepidemie durch die Wissenschaften
Jnegiert” oder ,nicht erinnert® oder abgespalten sind.

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -114-




- die existente Geschichte der aktuellen Drogenepidemie
in ihrer generationalen und zeitgeschichtlichen
Bedeutung wird durch die wissenschaftlichen
Grundlagenarbeiten ,abgespalten®.

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -115-



Reflexion und Fragen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie  -116-




Die Anwendung des Wissens in
der Medizinischen Rehabilitation

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -117-




Struktur der ICF

e e—

Teil 1 Teil 2
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
* *
Korperfunktionen Aktivitaten personen-
und -strukturen Partizipation Sl G 18 EET bezogene Faktoren

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -118-




- Die ICF in der medizinischen Rehabilitation ,, Abhangigkeit...

- zwei Beispiele

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -119-
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Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

Teil 2

Kontextfaktoren

*

Korperfunktionen Aktivitaten

und -strukturen Partizipation

b 1260 - positive d2202 - alleinerziehend
Extraversion d830 - hohere Bildung

b1264 - Neugier/positiv d850 - bezahlte Tatig-

b1304 - Stérung der keit

Impulskontrolle
b1303 - Drang nach

Suchtmitteln
s560 - Hepatitis C
s8100 - vorgealtert
s3200 - Zahnprobleme

(erheblich)

Leistungs- Leistung
fahigkeit
-doppelte
-vollschichtig Berufstatigkeit
-Doppelbelastung
Kinder/Beruf

personenEez.

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
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Umweltfaktoren
Faktoren
€410 - Frauenhass
e415 - Suchtgeneration
Nationalsozialismus -Mehrsprachigkeit
Suizide -sportlich
Flucht-Kriegserlebnisse }| -Dissozialitst

e455 - ,..." Manfred Raabe
€330 - Bezugstherapeut
TG Wilschenbruch
Drogenfreiheit
Bindung

Forderfaktoren
Barrieren

-Langzeitkonzept
-Familientherapie
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Teil 1
Funktionsfahigkeit und Behinderung

—t—

Kérperfunktionen Aktivitaten
und -strukturen Partizipation
b1303 - Alkohol d830 - Sanitaterin

b1304 - Stoérung der
Impulskontrolle

b1521 - Stbérung der
Affektkontrolle

Anderung Leistungs-
Kdrperstruktur fahigkeit

b7800 - Muskelver- -traumabedingt

spannung reduziert
(Harte) (d830)

Teil 2
Kontextfaktoren
personenbez.
Umweltfaktoren Faktoren
-Deutsch-Russin
e415 - Gewalt/Missbrauch -nicht gelungene
- Krieg/Gefangenschaft Integration
- Alkoholismus
€410 - Drogen/Kriminalitat

Gewalt
e455 - drogenabhangiger
Mann
gewalttatiger Mann
e410 - ,Drogentote"
Migration
€330 - Bezugstherapeut
e355 - TG Wilschenbruch
€2150 - demographischer
Wandel durch Krieg

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
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—Einflhrung

—Systemischen Therapie <

Verortung

—Systemische Therapie

—Abhangigkeit «
Kontext

-Systemische Therapie —
Med. Rehabilitation

—Systemische Therapie <

Methoden

—Kinder-Familie-Sucht

—Resumee

und

./l

Heeren

wegen

31. Mai 1945

Strafmaf:

Hodid o r £

Dre Kull e:

Hie ey e nt
Kappe:

Pden tie r:

Totung eines russischen Staatsangehdrigen

ebenda, in der Zeit vom 1. Januar und

5 Jahre Haft,
1951 entlassen

15,Jahre Haft,
1953 begnadigt zu
10 Jahren, 1953
entlassen

Todessatrafe

Lebensliingliche Hafd,
begnadigt zu 21 Jah-
ren, 1952 geflohen

20 Jahre Haft, 1950
begnadigt zu 15 Jahd
ren
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www.ruthardstachowske.de

ICF im Fokus von Anamnese,
Diagnose und Therapie

-125-



ny
RS

.

n
v

~

—). -.“;‘ :

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -126-




Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -127/-




Erkenntnis

- Klienten haben in generationalen Systemen gelebt, in denen
,offen oder versteckt" Abhangigkeiten manifestiert waren

- Klienten haben in generationalen Systemen gelebt, in denen
LNicht verarbeitete™ Traumata wirkten

- Klienten haben in generationalen Systemen gelebt, in denen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
www.ruthardstachowske.de Diagnose und Therapie — -128-




Struktur der ICF
|

Teil 1 | |
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
—_—— e —

Kérperfunktionen ktivita L oy personen-
und -strukturen Partizipation 1209

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 4: Einstellungen e e [P

ungen Leistungs- Leist
Keeperfurkticnen | Kérperstrikiuren fahigkeit feren

ICD

e410- Individuelle Einstellungen der Mitglieder des engsten Familienkreises
e415 - Individuelle Einstellungen der Mitglieder des erweiterten Familienkreises
e420 - Individuelle Einstellungen von Freunden

e425 - Individuelle Einstellungen von Bekannten, Seinesgleichen (Peers),
Kollegen, Nachbarn und anderen Gemeindemitgliedern

e430 - Individuelle Einstellungen von Autoritatspersonen

e435 - Individuelle Einstellungen von Untergebenen

e440 - Individuelle Einstellungen von persénlichen Hilfs- und Pflegepersonen
e445 - Individuelle Einstellungen von Fremden

e450 - Individuelle Einstellungen von Fachleuten der Gesundheitsberufe
e455 - Individuelle Einstellungen von anderen Fachleuten

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

e465 - Geselischaftliche Normen, Konventionen und Weltanschauungen
e498 - Einstellungen, anders bezeichnet

e499 - Einstellungen, nicht ndher bezeichnet

Prof. Dr. Ruthard Stachowske ICF im Fokus von Anamnese,
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Struktur der ICF
|

Teil 1 |
Funktionsfahigkeit und Behinderung Kontextfaktoren
—_— = ——y

ICD

Klassifikation der Umweltfaktoren
Kapitel 4 — Einstellungen

Kérperfunktionen ktivita L oy personen-
und -strukturen Partizipation 0gt

| | —t— ’

HArderungen Anderungen LeistLngs-
Kerperfunkticnen | Kerperstrikburen fahigkelt

Leistung

v

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen

€465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

\

|

e460 - Gesellschaftliche Einstellungen —

Allgemeine oder spezifische Meinungen und
Uberzeugungen, die im allgemeinen von Mitgliedern
einer Kultur, Gesellschaft oder subkulturellen oder
anderen gesellschaftlichen Gruppen zu anderen
Menschen oder zu sozialen, politischen und
okonomischen Themen vertreten werden, und die
Verhaltensweisen oder Handlungen einer
Einzelperson oder Personengruppe beeinflussen

Prof. Dr. Ruthard Stachowske
www.ruthardstachowske.de

e465 - Gesellschaftliche Normen, Konventionen
und Weltanschauungen

Sitten, Praktiken/Brauche, Regeln sowie abstrakte
Wertsysteme und normative Uberzeugungen, welche
innerhalb gesellschaftlicher Kontexte entstehen, und die
gesellschaftliche und individuelle Gewohnheiten und
Verhaltensweisen beeinflussen oder schaffen, wie
gesellschaftliche Normen der Moral, der religidsen
Verhaltensweisen oder Etikette, religidse Lehren und
daraus abgeleitete Normen und Konventionen, Normen,
die Rituale oder das Zusammensein sozialer Gruppen
bestimmen.
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Kirsten von Sydow - Stefan Beher
Rudiger Retzlaff - Jochen Schweitzer

Die Wirksamkeit der
Systemischen Therapie/
Familientherapie

HOGREFE /¢ I
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- Vortrag und PowerPoint auf:
www.ruthardstachowske.de/
aktuell

- Download der ICF:
www.dimdi.de

Klassrﬁ katlonen Ruthard Stachowske

Sucht und Drogen
im ICF-Modell

Genogramm-Analysen

in der Therapie von Abhangigkeit
ssssss
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Prof. Dr. Ruthard Stachowske
Schlesienstr. 2, 21391 Reppenstedt
Tel.: 04131 /67 11 44

Fax: 041 31 /67 1145
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Ruthard Stachowske (Hg.)

flthard Stachoviske Drogen, Schwangerschaft

Sucht und Drogen und Lebensentwicklung
= der Kinder
im ICF-Modell

Genogramm-Analysen Dag Leidel? dekr KianerT
— in der Therapie von Abhangigkeit In drogenkranken Famitien
ASANGER B Ui 7A5ANGER

Ruthard Stachowske
"Sucht und Drogen im
ICF-Modell"

Ruthard Stachowske Hrsg.
"Drogen, Schwangerschaft
und Lebensentwicklung

der Kinder"
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Literatur zum Thema

= —~__ | Arnhild Sobot

= - "Kinder Drogenabhangiger -

E = Prénatale und friihkindliche Entwicklung"
=1 Y

o

§ ';'ﬁ Ruthard Stachowske

&h . I "Mehrgenerationentherapie und

o : :

E;m&i’l‘i';norientieﬂe

Drogentherapie
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Literatur zum Thema

Heidrun Girrulat, Elisabeth Christa Markert, Almute
Nischat, Thomas Schollas, Ruthard Stachowske
"Systemische Erinnerungs- und Biographiearbeit"

r” Ruthard Stachowske

"Sucht und Drogen — Generationen und Zeitgeschichte
Drogenabhangigkeit im Kontext des ICF"
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