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Multiple Sklerose (MS) gehort zu den haufigsten neurologischen Erkrankungen im
jungen Erwachsenenalter und wirkt sich oft negativ auf die Erwerbstatigkeit der
Erkrankten aus. Ca. 18% der MS-Erkrankten beziehen bereits mit 44 Jahren Renten-
leistungen [1].

Der Verbleib der MS-Erkrankten im Erwerbsleben ist sowohl fir die Erkrankten
selbst als auch flr das Gesundheitssystem von grofSer Bedeutung. Die Teilhabe am
Arbeitsleben ist identitatsstiftend, tragt zur sozialen Integration bei und wirkt sich
positiv auf die Lebensqualitat, den Krankheitsverlauf sowie die -bewaltigung aus [2].

Forschungsschwerpunkte zur Teilhabe am Arbeitsleben bei MS lagen bis dato
primar auf krankheitsbezogenen und soziodemografischen Einflussfaktoren [3]. Der
Einfluss von Umweltfaktoren (u.a. Arbeitsbedingungen, soziale Unterstiitzung) und
weiteren personbezogenen Faktoren (u.a. Einstellungen, Personlichkeit, Unter-
stitzungsbedarf, Bewaltigungsstrategien) auf die Teilhabe am Arbeitsleben bei MS-
Erkrankten ist bislang unzureichend untersucht.

(1) Analyse von objektiven Faktoren, die den Erhalt der Erwerbstatigkeit bei MS-
Erkrankten in einem Beobachtungszeitraum von zwei Jahren beeinflussen

- Sekundardaten aus dem MS Register (Teil 1)

(2) Analyse von subjektiven und arbeitsplatzspezifischen Faktoren, die auf den
Verbleib von MS-Erkrankten im Erwerbsleben in einem Beobachtungszeitraum
von einem Jahr wirken

- Primardatenerhebung (Teil 11)

Partizipative Forschung: Die Diskussion der Ergebnisse und Rickkopplung in die
Praxis mit einem Projektbeirat, bestehend aus Forschungspartner:innen &
Patientenvertreter:innen ist wesentlicher Bestanteil des Projektablaufs (Abb. 1).

MS-Erkrankte als Expert:innen ihrer eigenen Erkrankung werden zudem in die
inhaltliche Ausgestaltung der schriftlichen Befragung mit eingebunden.

Teil | (Sekundardaten)
- Analyse MS-Registerdaten: Identifikation potenzieller

Determinanten der Erwerbstatigkeit bei MS

Projektbeirat

- Diskussion der Ergebnisse der Sekundardatenanalyse aus Teil |
- Diskussion der Inhalte der Primardatenerhebung in Teil Il

Teil Il (Primardaten)

- Fragebogenerhebung Rehabilitand:innen MEDIAN
(inkl. 12 Monats-Follow-Up)

- Fragebogenerhebung Patient:innen MS Register aus Teil |
(inkl. 12 Monats-Follow-Up)

Projektbeirat

- Diskussion der Ergebnisse aus Teil Il
- Ableitung Implikationen fir die Praxis

Abb. 1: Projektablauf
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Projektteil Il - Fragebogenuntersuchung

Studiendesign

* deutschlandweite Fragebogenerhebung (online/per Post)

e zwei Messzeitpunkte (T1: Reha-Ende; T2: 12 Monate nach Reha-Ende)

e Rekrutierung in 10 MEDIAN-Kliniken (N=168) & 8 MS-Register Kliniken (N=120)
* Datenerhebung Baseline: 10/2021 — 12/2022
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Wer wird befragt?

oDeterminanten der Teilhabe am Arbeitsleben

Einschlusskriterien:
* Alter 18 bis 60 Jahre e O
e Kriterien flir MS sind laut Diagnosekriterien erfullt = e

* unterzeichnete Einwilligungserklarung 5

Ausschlusskriterien:

e >60Jahre

» akute psychiatrische Auffalligkeiten/Suchtproblematik
* keine ausreichenden Deutschkenntnisse

Fragebogenentwicklung und -inhalte

* Entwicklung der Fragebdgen mittels systematischer Literaturrecherche
(PubMed, Scopus, Cochrane) 2 N=140 ausgewahlt und dokumentiert

 Kategorisierung und Auswahl potenzieller Einflussfaktoren auf die Teilhabe am
Arbeitsleben nach Relevanz fiir den Bereich Rehabilitation, Innovation
(Forschungsdefizite?) & Bestehen geeigneter deutschsprachiger Mess-
Instrumente

* Inhalt: Fokus auf umwelt- & personbezogene Faktoren, erganzend Basis-
dokumentation zu krankheitsbezogenen Parameter (Abb. 2)

Gesundheitsproblem

T

Korperfunktionen und — ..
— Aktivitaten — Partizipation
-strukturen
Umweltfaktoren personbezogene
Faktoren

Umweltfaktoren personbezogene Faktoren
Arbeit a) Subjektive Einschatzung: Arbeitsfahigkeit/-leistung,
e Arbeitszeit/-reduktion/-wechsel Erwerbsprognose, Arbeitszufriedenheit, psych. Belastung &

: oy Schwierigkeiten am Arbeitsplatz, bei AU: Riickkehrintention,
* Arbeitsverhaltnis . : :
. Prasentismus, Bedarf & Inanspruchnahme an arbeitsbezogenen
Art der Tatigkeit Angeboten/Hilfsmittel, Arbeitgeber/Kollegen, soz. Unterstiitzung,
* Arbeitshaltung kdrperliche Aktivitit, Coping

b) Sozialmedizin: Alter, Geschlecht, GdB, Krankschreibung,
Bildungsgrad, Einkommen, AU-Zeiten (Absentismus)

c) Personlichkeit

Abb. 2: Fragebogenthemen und -parameter

Erwartete Ergebnisse & Implikationen fur die Praxis

Die gewonnenen Erkenntnisse dienen der Verbesserung der Teilhabechancen von
MS-Erkrankten am Arbeitsleben und konnen einen Rahmen zur Abschatzung der
Wirksamkeit sowie Perspektiven fur Gestaltungsmoglichkeiten von medizinischen
und beruflich orientierten Rehabilitationsleistungen geben.

Des Weiteren werden Bedingungen und Probleme am Arbeitsplatz bei MS-
Erkrankten analysiert, um zukinftige Anpassungsmaoglichkeiten aufzuzeigen.
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Ferner danken wir allen teilnehmenden Median-Zentren & Bund

MS-Registerzentren fur die wertvolle Unterstlitzung im Rahmen der
Rekrutierung sowie den Mitgliedern des Projektbeirats flir den

konstruktiven Austausch und wertvollen Input.
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