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Einleitung

Es ist bekannt, dass Garten sich generell positiv auf das physische und psychische
Befinden des Menschen auswirken. Diese wohltuenden Effekte sollen gezielt auch
bei ausgewahlten Patientengruppen in der Rehabilitation zum Tragen kommen. In
intensiver interdisziplindrer Zusammenarbeit zwischen Fachleuten der Physio- und
Ergotherapie, Medizin und Hortikultur sind an RehaClinic Zurzach, erstmals in

der Schweiz, standardisierte Gartentherapieprogramme entwickelt und auf deren
Wirksamkeit Uiberpriift worden. Die Gartentherapie findet in einem eigens dazu
konzipierten Aussenraum statt. Erganzt wird dieser durch Réaume fiir etablierte The-
rapieformen, welche bis anhin ausschliesslich in Innenrdumen der Kilinik stattfanden.
Die neuartige Gartenanlage ist zudem auf eine Nutzung wahrend der Freizeit von
Patienten, Besuchern und Angestellten der Klinik ausgerichtet.

Gartentherapie (nach Schneiter-Ulmann et al.) wird von medizinisch-thera-
peutisch, botanisch und gartnerisch qualifizierten Fachpersonen durchgefiihrt, wobei
Pflanzen als therapeutische Mittel dienen, um bei diagnostizierten Patienten ber-
priifbare therapeutische Ziele zu erreichen. Der Raum, in welchem Gartentherapie
stattfindet, ist in der Regel ein Garten.

Hypothese

Gartentherapie fiihrt bei ausgewahlten Patientengruppen zu signifikant hherer Le-
bensqualitat, reduziert die Haufigkeit depressiver Verstimmungen und verringert den
Gebrauch von Schmerzmitteln.

Ziele des Projektes

»  Entwicklung standardisierter Gartentherapieprogramme fiir zwei Patientengrup-
pen in der Rehabilitation bei RehaClinic Zurzach

* Nachweis der Wirksamkeit dieser Gartentherapieprogramme mittels wissen-
schaftlichen Analysen

*  Konzeption und Realisation eines optimalen Gartenraums fiir die neue Thera-
pieform sowie fir etablierte Therapieformen ohne direkten Bezug zu Pflanzen

Projektablauf

Methodisches Vorgehen

Planung der Aussenanlage, Entwicklung der standardisierten Gartentherapiepro-
gramme:

Auf der Basis von Bedurfniserhebungen, die qualitative, sozialwissenschaftliche For-
schungsstandards erfiillen

Uberpriifung der Wirksamkeit der Gartentherapieprogramme:

Zielgruppen: zentral-neurologische Patienten nach erstmaligem Schlaganfall, Pati-
enten mit chronischen Schmerzsyndromen

Studiendesign: Naturalistisches Eingruppen Pra-Post-Design
Messpunkte: Ein- und Austritt der stationaren Rehabilitation
Phase Pre: April 2006 bis August 2007

20 Schlaganfall- und 20 Schmerzpatienten;

Interdisziplindre multimodale Rehabilitation ohne Gartentherapie
Phase Post: September 2007 bis Dezember 2008

40 Schlaganfall- und 40 Schmerzpatienten

Interdisziplindre multimodale Rehabilitation mit Gartentherapie
Messmethoden: standardisierte Fragebdgen und Leistungstests

Statistik: Logistische Regressionsanalyse mittels SPSS 11.6 for Windows® (SPSS
Inc., Chicago, IL, USA); Skoren der SF-36 werden verglichen mit normativen Daten
mittels non-parametrischem Wilcoxon Test; Effektgrossen werden mittels effect sizes
(ES) nach Kazan berechnet und mittels multiple non-parametric Mann-Whitney testing
verglichen.

Ergebnisse
*  Schlussbericht inklusive Wirkungsanalyse sowie Erfolgskontrolle

« Leitfaden «Gartentherapie in der Rehabilitation mit gartnerisch-medizinisch stan-
dardisierten Therapieeinheiten»

« Leitfaden «Konzeption und Bau von Therapiegérten fir Rehabilitationskliniken»

*  Ausbildungskonzept fir Gartentherapie in der Rehabilitation
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