Symposium Integrative NeuroRehabilitation – 

1. Tölzer Hirntag der Neuroberuflichen FörderEinrichtung (NFE)

im Reha-Zentrum Isarwinkel

________________________________________________________________________
Bad Tölz, im Juni 2003 - Theoretische Konzeptionen, aktuelle Forschungstrends und die Umsetzung dieser Ergebnisse in der Praxis der Integrativen NeuroRehabilitation standen im Fokus des gut besuchten ersten Tölzer Hirntages, zu dem Wissenschaftler und Praxis-Spezialisten zum Dialog mit der interessierten Öffentlichkeit eingeladen waren.

Dr. Marc Wittmann, Projektleiter im Generation Research Program (GRP) der Ludwig-Maximilians-Universität München, stellte aktuelle Forschungsprojekte seines Instituts im Bereich der Zeitwahrnehmung vor. Schwerpunkt seines Vortrages war der Zusammenhang zwischen Zeitwahrnehmung und Aphasie. 

Professor Siegfried Gauggel vom Institut für Psychologie der Technischen Universität Chemnitz führte mit seiner Theorie der Therapie in die Grundlagen und die Empirie der neuropsychologischen Therapie ein. Hauptthema war die Erläuterung von zwei Methoden der Rehabilitation, der Restitution und der Kompensation .

Eberhard E. Bahr, Entwickler des Konzepts der Integrativen NeuroRehabilitation und Mitbegründer des Reha-Zentrums Isarwinkel in Bad Tölz, stellte die Neu-Gründung des „Kompetenzzentrum NeuroKom Bad Tölz“ vor als nun abgeschlossenes Gesamtkonzept für die Rehabilitation Schädel-Hirnverletzter nach der Klinik bis zur bestmöglichen Wieder-Eingliederung. 

Die bestehende Einrichtung, die NFE, erklärten Leiterin Silvia Ulze und ihr Team. Dort werden Rehabilitanden mit den geschilderten Schwierigkeiten seit 1995 erfolgreich begleitet – über 90 Prozent der Absolventen erreichen durch ihre neue Selbstorganisationsfähigkeit die Werkstattreife, 20 Prozent sind sogar bis zur 1. Arbeitsmarktreife befähigt worden. 

Team-Psychologe Harald Pfenninger vertrat die Ansicht: „Man muss die Rehabilitanden ausprobieren lassen“. Es sei für die Patienten entscheidend, sich selbst zu testen, um auch eigene Defizite in der konkreten Situation zu erleben. Dazu gehöre von beiden Seiten viel Mut. 

Fazit: Immer mehr Fachleute erkennen, dass in der NeuroRehabilitation die Betreuung zentral Hirnverletzter erweitert werden muss. Nach der ersten klinischen Rehabilitation, in der die organisch-medizinische Versorgung dominiert, sollte die daran anknüpfende neuropsychologische Behandlung verstärkt mit integrativen Therapieformen arbeiten. Beispielhaft: Fördern durch Fordern in der NFE Bad Tölz.

Presse-Kontakt: intervox, Agentur für Pressearbeit, Max Zeidler

Tel: 089-29 25 34, e-mail: mz@voxpress.de
PAGE  
20/03 FP


