Dipl.Psych. Susan Woods
Psychol. Psychotherapeutin
Psychodiabetologie
Fachpsychologin DDG

eder was er will!'*

at

Diabetespraxis
Blankenese

spielen eine
g der Problematik?

zen fur die Behandlung kann man




erzreizes bleibt erhalten und wird
ukunft mit groBer Wahrscheinlichkeit
ermeidungsverhalten auslésen.

ellungsbildern, die
lichen entwirft.

William Blake

Schutzreflex |:>

Neues, bewusstes Verhalten
= Daueruberwachung durch
alternative
Wahrnehmungssysteme




Uphysiological models
-Eg permanently crippled
m sexual identity n=5

financial threat n=

loods et al., DFSG, 2005

edic footwear

inion
-'éphysiological models n=10
-é permanently crippled n=9

sexual identity n=5
m-ancial threat n=4

loods et al., DFSG, 2005

Ulzera-
anamnese

Uberzeugungen: Praventive Ful3pflege

*DN=Nervenschadigung

Wahrnehmung von

*Ursachen von FuBuIzeraﬁ Unvorhersagbarkeit von
vs FuBulzera

*Gute Durchblutung =gesunde
FuRe

FuRulzera=Schmerz Antizipation DN-Folgen

eikyte et al., EASD, 2006




ienten lehnen ihre Schuhe ab, weil sie
nicht schon sind*

Somatische NP-
Erleben

eInstabilitat -

*Schmerz

tagliche Aktivitaten l

*Funktions-
einschrankung

Veranderung der
sozialen
Selbstwahrnehmung

leikyte et al., Diabetes Care (2005), 28,10

‘ Depression I

_aedic footwear n=18
inion n=14
-ﬁhysiological models n=10

-g permanently crippled n=9
Fsexual identity n=5

financial threat n=4

loods et al., DFSG, 2005




s best friend.”

arkeit aversiver Endpunkte

Gedanken:

hilfreiche/dysfunktionale

Gesundheitsbezogene Kognitive Ebene
Kontrolliiberzeugungen
Emotionale Ebene

Lk
Gefiihle
Selbstbehandlung

Zustand des FuBes
HbAlc

Verhaltensebene

Somatische Ebene

Gedanken:

hilfreiche/dysfunktionale

Gesundheitsbezogene Kognitive Ebene
Kontrolliiberzeugungen
Emotionale Ebene

Lk
Gefiihle
Selbstbehandlung

Zustand des FuBes
HbAlc

Verhaltensebene

Somatische Ebene




Gesundheitsbezogene Gedanken: Kognitive Ebene
Kontrolliiberzeugungen hilfreiche/dysfunktionale

a

Emotionale Ebene

Verhaltensebene

Selbstbehandlung

Zustand des FuBes .
HbA1c Somatische Ebene

somatisches Pech

Jich werde
allein/verstiimmelt sein“ und
,es gibt nichts was ich tun

kann, um das zu verhindern®

Gesundheitsbezogene
Kontrolliiberzeugunge!

Umsetzung der
Empfehlungen

Zustand des FuRes |

somatisches Pech

Kognitive Ebene

Emotionale Ebene

Verhaltensebene

Somatische Ebene

Jich werde
allein/verstiimmelt sein“ und
,es gibt nichts was ich tun

kann, um das zu verhindern®

Gesundheitsbezogene
Kognitive Ebene

Angst, Hilflosigkeit Emotionale Ebene

Vernachlassigung
der Empfehlungen

s FuBes |

Verhaltensebene

Zustand di Somatische Ebene

somatisches Pech

Jich werde
allein/verstiimmelt sein“ und
,es gibt nichts was ich tun

kann, um das zu verhindern®

Gesundheitsbezogene

Angst, Hilflosigkeit

Vernachlassigung
der Empfehlungen

Zustand des
FuBes

somatisches Pech

Kognitive Ebene

Emotionale Ebene

Verhaltensebene

Somatische Ebene




ooy,

Hecessary

Madness

eit aversiver Endpunkte
der Therapieergebnisse
Selbststandigkeit

inion
-Bhysiological models
'g permanently crippled
msexual identity

financial threat

loods et al., DFSG, 2005

n=5

M=

, dass sie fir mich alles tun
selbst nicht mehr mégen. Da

einsam und minderwertig, wenn mich
wahrnimmt.*

abe Angst, mich einfach aufzugeben.”




n, dass ich krank bin“

n, dass ich krank bin“

roblematik?

enzen fiur die Behandlung kann

nen an dieser Lésung?

en Sie sich vorstellen,............. ?




eine Idee, wie es besser gehen

at

Diabetespraxis
Blankenese

Dipl.Psych. Susan Woods




