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Zusammenfassung. Rehabilitationstechnologien können die Teilhabe von 
Menschen mit Behinderung in verschiedenen Lebensbereichen stärken. Trotz-
dem werden diese häufig nicht genutzt, obwohl sie eigentlich verfügbar wä-
ren. Anhand von verschiedenen Technologieakzeptanzmodellen (z. B. TAM, 
TAM2, UTAUT, TAM3, UTAUT2 oder CAN-Modell) können Faktoren untersucht 
werden, die die tatsächliche Nutzung einer spezifischen Technologie beein-
flussen. Dieser Beitrag gibt einen Überblick darüber, welche Faktoren eine 
Rolle bei der Nutzung von Rehabilitationstechnologien spielen, die sich an ver-
schiedene Zielgruppen der Rehabilitationswissenschaften richten. Zudem wird 
eine Übersicht über einschlägige Studienergebnisse von der TU Dortmund ge-
geben. Es zeigt sich, dass neben den Faktoren der etablierten Technologieak-
zeptanzmodelle (v. a. Wahrgenommene Einfachheit der Nutzung und Wahrge-
nommene Nützlichkeit) je nach untersuchter Technologie und Nutzenden-
gruppe eine Vielzahl weiterer Faktoren berücksichtigt werden muss, wenn 
etwa neue Technologien entwickelt, angeschafft oder in Anwendungskontexte 
eingeführt werden sollen. 

Technology Acceptance as a Framework for Analyzing the Use of Rehabilitation 
Technologies 

Abstract. Rehabilitation technologies can strengthen the participation of peo-
ple with disability in various areas of life. Nevertheless, they are often aban-
doned, although they would actually be available. Different technology ac-
ceptance models (e.g., TAM, TAM2, UTAUT, TAM3, UTAUT2, or CAN model) 
can be used to investigate factors that influence the actual use of a specific 
technology. This paper provides an overview of different factors that play a 
role in the use of rehabilitation technologies by different target groups of re-
habilitation sciences. Relevant study results from TU Dortmund University are 
outlined. It is shown that, in addition to the factors of the established technol-
ogy acceptance models (especially perceived ease of use and perceived useful-
ness), a variety of other factors must be taken into account depending on the 
technology and user group studied, for example, when new technologies are 
to be developed, purchased, or introduced into application contexts.  
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1 Technologieakzeptanz als Analyserahmen zum Einsatz von 
Rehabilitationstechnologien 

Die Technologieakzeptanzforschung untersucht das Phänomen, dass der Einsatz von 
Technologien nicht allein von ihrer Verfügbarkeit oder Nutzbarkeit, sondern insbe-
sondere von der Akzeptanz abhängt, die potenzielle Nutzende dieser entgegenbrin-
gen  (Davis 1989). Akzeptanz lässt sich dabei verstehen als „die Eigenschaft einer 
Innovation, bei ihrer Einführung positive Reaktionen der davon Betroffenen zu errei-
chen“ (Endruweit 2014, 15). Als Innovationen werden in diesem Kapitel Rehabilitati-
onstechnologien (im Sinne von Assistiven Technologien oder Alltagstechnologien zur 
Unterstützung von Menschen mit Beeinträchtigungen) zur Stärkung gesellschaftlicher 
Teilhabe verstanden. Betroffene sind Menschen mit Beeinträchtigungen und Benach-
teiligungen sowie deren persönliches und professionelles Umfeld.  
Die Verbesserung gesellschaftlicher Teilhabe betrifft sämtliche Lebensbereiche. So 
kann der Einsatz von Technologien bspw. arbeitsbezogene Leistungen und dadurch 
die Teilhabe am Arbeitsleben verbessern (Collins et al. 2014; Damianidou et al. 2018). 
Im Bildungsbereich können durch den Einsatz von Technologien Barrieren abgebaut 
und so die Teilhabe und Chancen im weiteren Lebensverlauf verbessert werden 
(McNicholl et al. 2021) und auch der Einsatz von Technologien im Wohn- (Jamwal et 
al. 2022) und Freizeitbereich (Labbé et al. 2023; Lancioni et al. 2020) kann die Le-
bensqualität von Menschen mit Beeinträchtigungen steigern. Eine zusätzliche Rele-
vanz für ein selbstbestimmtes Leben, bspw. für Menschen mit intellektuellen Beein-
trächtigungen, haben Technologien wie Videokonferenztools durch die COVID-19 
Pandemie bekommen (Zaagsma et al. 2020). Doch obwohl Rehabilitationstechnolo-
gien einen großen Einfluss auf das Leben von Menschen mit Beeinträchtigungen ha-
ben können, ist der Anteil nicht genutzter Technologien immer noch hoch (Petrie, 
Carmien und Lewis 2018; Howard et al. 2022). 
Um die Mechanismen der Akzeptanz von Rehabilitationstechnologien besser nachvoll-
ziehen zu können, werden in diesem Beitrag zunächst wichtige Modelle aus der Tech-
nologieakzeptanzforschung vorgestellt. Im Anschluss werden relevante Faktoren be-
leuchtet, die die Akzeptanz durch verschiedene Nutzendengruppen beeinflussen kön-
nen. Um einen Überblick über die Technologieakzeptanzforschung an der TU Dort-
mund zu bekommen, werden ausgewählte Studienergebnisse zur Akzeptanz von Re-
habilitationstechnologien vorgestellt. Der Beitrag endet mit einem Ausblick über ak-
tuelle und zukünftige Entwicklungen zur Technologieakzeptanzforschung. 
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2 Technologieakzeptanzmodelle 

In den vergangenen Jahrzehnten wurden verschiedene Modelle aufgestellt, die die Ak-
zeptanz einer spezifischen Technologie voraussagen sollen, etwa das Technology Ac-
ceptance Model (TAM; Davis 1986, 1989; Davis, Bagozzi und Warshaw 1989), das 
TAM2 (Venkatesh und Davis 2000), die Unified Theory of Acceptance and Use of Tech-
nology (UTAUT; Venkatesh, Morris und Davis 2003), das TAM3 (Venkatesh 2000; Ven-
katesh und Bala 2008), die UTAUT2 (Venkatesh, Thong und Xu 2012) oder das Cog-
nitive-Affective-Normative (CAN) Modell (García-Milon et al. 2021). Ihren Ursprung ha-
ben sie in sogenannten Erwartung-Wert-Theorien wie der Theory of Reasoned Action 
(TRA; Fishbein und Ajzen 1975) oder der Theory of Planned Behavior (TPB; Ajzen 
1991), die im Laufe der Zeit durch verschiedene technologiebezogene Faktoren er-
gänzt wurden. Nachdem das TAM als erstes Technologieakzeptanzmodell ursprüng-
lich für den Arbeitskontext entwickelt wurde, finden sie heute eine breite Anwendung 
in weiteren Kontexten und werden mittlerweile auch im Bereich der Rehabilitations-
technologien eingesetzt. 
Abbildung 1 zeigt eine kombinierte Darstellung der verschiedenen Modelle. Basierend 
auf der TRA wird im TAM die tatsächliche Nutzung einer Technologie durch die Nut-
zungsintention vorhergesagt, die wiederum durch die beiden ‚Kernfaktoren‘ Wahrge-
nommene Nützlichkeit und Wahrgenommene Einfachheit der Nutzung beeinflusst 
wird. Während die Einstellungen zur Nutzung zunächst als relevanter Mediator aus 
der TRA abgeleitet wurden, konnte dieser Faktor in nachfolgenden Studien nicht em-
pirisch bestätigt werden (Davis, Bagozzi und Warshaw 1989). Sukzessive wurden in 
nachfolgenden Modellen weitere Faktoren hinzugefügt, bspw. externe Faktoren, die 
die Wahrgenommene Nützlichkeit sowie die Wahrgenommene Einfachheit der Nut-
zung beeinflussen, im TAM aber noch nicht spezifiziert wurden. Im TAM2 wird die 
Wahrgenommene Nützlichkeit durch die Faktoren Image, Jobrelevanz, Outputqualität 
und Ergebnis beeinflusst. Im TAM3 wurden auch Variablen formuliert, die die Wahr-
genommene Einfachheit der Nutzung vorhersagen. Diese lassen sich in sogenannte 
Ankervariablen (d. h. Faktoren, die bei fehlendem Wissen über die Technologie wir-
ken, weshalb Nutzende auf diese allgemeinen Informationen zurückgreifen; Venka-
tesh 2000) und Anpassungsvariablen (d. h. Faktoren, die wirken, wenn Nutzende ihre 
Interaktion mit der Technologie reflektieren; Venkatesh 2000) unterscheiden (Venka-
tesh und Bala 2008). 
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Abbildung 1 kombinierte Darstellung der verschiedenen Modelle. Konkrete Einflüsse der Moderatoren sind der Übersicht halber nicht detailliert dargestellt. 
I. d. R. beziehen sich diese auf die direkten Effekte auf die Nutzungsintention oder die tatsächliche Nutzung. Gestrichelte Pfeile stellen Einflüsse von Faktoren 
dar, die in einzelnen Modellen angenommen, aber in nachfolgenden Modellen wieder verworfen wurden.
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In der UTAUT werden verschiedene Modelle zu einem einzigen kombinierten Modell 
verknüpft, in dem etwa die Subjektive Norm und Wahrgenommene Verhaltenskon-
trolle (übertragen auf den Faktor Erleichternde Umstände) als zentrale Faktoren aus 
der TPB übernommen werden (Venkatesh, Morris und Davis 2003). Während sich alle 
bisherigen TAMs und die UTAUT vor allem auf den Kontext Arbeit beziehen, fokussiert 
die UTAUT2 den Kontext der Freizeittechnologien, weshalb die Faktoren Hedonisti-
sche Motivation, Preis/ Wert und Gewohnheiten hinzugefügt werden, die im Arbeits-
kontext aber eine untergeordnete Rolle spielen (Venkatesh, Thong und Xu 2012). Suk-
zessive wurden zudem verschiedene Moderatoren wie Erfahrung (Venkatesh 2000), 
Freiwilligkeit der Nutzung (Venkatesh, Morris und Davis 2003) sowie Alter und Ge-
schlecht der Nutzenden (Venkatesh und Morris 2000) in die Modelle aufgenommen. 
Diese beeinflussen direkt die Nutzungsintention bzw. die tatsächliche Nutzung.  
Im sogenannten Cognitive-Affective-Normative (CAN) Modell (García-Milon et al. 2021; 
Pelegrín-Borondo, Reinares-Lara und Olarte-Pascual 2017) wird zusätzlich zu den in 
früheren Modellen bereits untersuchten kognitiven und normativen Dimensionen eine 
affektive Dimension berücksichtigt. Diese enthält die Faktoren Vergnügen und Erre-
gung. Die einzelnen Faktoren aus den Modellen sind in Tabelle 1 definiert. 

Tabelle 1 Definitionen der einzelnen Faktoren 

Faktor Modell Definition 

Wahrgenom-
mene Einfach-
heit der Nut-
zung 

TAM Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass die Verwen-
dung eines bestimmten Systems keine Anstrengung er-
fordert (Davis 1989, 320) 

Wahrgenom-
mene Nütz-
lichkeit 

TAM Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass die Verwen-
dung eines bestimmten Systems ihre Leistung am Ar-
beitsplatz verbessern würde (Davis 1989, 320) 

Subjektive 
Norm 

TRA Die Wahrnehmung der Person, dass die meisten Men-
schen, die ihr wichtig sind, der Meinung sind, dass sie 
das betreffende Verhalten ausführen sollte oder nicht 
(Fishbein und Ajzen 1975, 302) 

Erleichternde 
Umstände 

UTAUT Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass eine organi-
satorische und technische Infrastruktur vorhanden ist, 
um die Nutzung des Systems zu unterstützen (Venka-
tesh, Morris und Davis 2003, 453) 

Einstellungen 
zur Nutzung 

TRA Das positive oder negative Gefühl (evaluativer Affekt) 
einer Person bei der Ausführung des Zielverhaltens 
(Fishbein und Ajzen 1975, 216) 

Freiwilligkeit 
der Nutzung 

TAM2 Der Grad, zu dem die Nutzung der Innovation als frei-
willig oder aus freiem Willen wahrgenommen wird 
(Moore und Benbasat 1991, 195) 

Image TAM2 Der Grad, zu dem die Nutzung einer Innovation das ei-
gene Image oder den eigenen Status in einem sozialen 
System verbessert (Moore und Benbasat 1991, 195)  

Jobrelevanz TAM2 Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass das Zielsys-
tem auf ihre Arbeit anwendbar ist (Venkatesh und Davis 
2000, 191) 
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Faktor Modell Definition 
Outputqualität TAM2 Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass das System 

ihre Aufgaben gut erfüllt (Venkatesh und Davis 2000, 
191)  

Nachweisbar-
keit des Ergeb-
nisses 

TAM2 Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass die Ergeb-
nisse der Anwendung eines Systems greifbar, beobacht-
bar und kommunizierbar sind (E. M. Rogers 2003, 232) 

Computer-
selbstwirk-
samkeit 

TAM3 Der Grad, zu dem eine Person glaubt, dass sie in der 
Lage ist, eine bestimmte Aufgabe mit dem Computer 
auszuführen (Venkatesh und Bala 2008, 279)  

Computer-
ängstlichkeit 

TAM3 Der Grad der Besorgnis oder sogar Angst einer Person, 
wenn sie mit der Möglichkeit konfrontiert wird, einen 
Computer zu benutzen (Venkatesh 2000, 349)  

Computerver-
spieltheit 

TAM3 Der Grad der kognitiven Spontaneität bei Mikrocompu-
ter-Interaktionen (Webster und Martocchio 1992, 204) 

Wahrgenom-
menes Ver-
gnügen 

TAM3 Der Grad, zu dem die Nutzung eines bestimmten Sys-
tems an sich als angenehm empfunden wird, abgesehen 
von den Folgen, die sich aus der Nutzung des Systems 
für die Leistung ergeben (Venkatesh 2000, 351)  

Objektive 
Nutzbarkeit 

TAM3 Ein Vergleich von Systemen auf der Grundlage des tat-
sächlichen (und nicht des wahrgenommenen) Aufwands 
für die Erledigung bestimmter Aufgaben (Venkatesh 
2000, 350–51)  

Vergnügen CAN-Mo-
dell 

Der Grad, zu dem eine Person eine angenehme Reaktion 
auf einen Reiz erfährt (García-Milon et al. 2021, 3) 

Erregung CAN-Mo-
dell 

Die Empfindung, die durch die Kombination von körper-
licher Aktivität und geistiger Aktivierung, ausgelöst 
durch einen Reiz, entsteht (García-Milon et al. 2021, 3) 

Hedonistische 
Motivation 

UTAUT2 Der Spaß oder das Vergnügen, das sich aus der Nutzung 
einer Technologie ergibt (Venkatesh, Thong und Xu 
2012) 

Preis/ Wert UTAUT2 Die kognitive Abwägung der Verbraucher zwischen dem 
wahrgenommenen Nutzen der Anwendungen und den 
Kosten für ihre Nutzung (Venkatesh, Thong und Xu 
2012) 

Gewohnheiten UTAUT2 Der Grad, zu dem Menschen dazu neigen, Verhaltens-
weisen aufgrund von Lernen automatisch auszuführen 
(Venkatesh, Thong und Xu 2012) 
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3 Bisherige Erkenntnisse zur Akzeptanz von Rehabilitations-
technologien 

Lange Zeit wurden Rehabilitationstechnologien in der Technologieakzeptanzfor-
schung kaum berücksichtigt (Dirks und Bühler 2018). In den letzten Jahren hat der 
Forschungsstand in diesem Bereich jedoch stark zugenommen. Dabei lassen sich 
auch bei der Akzeptanz von Rehabilitationstechnologien die Wahrgenommene Nütz-
lichkeit und die Wahrgenommene Einfachheit der Nutzung meist als relevante Fakto-
ren identifizieren (Dirks und Bühler 2018). Häufig hängt die Akzeptanz von Rehabili-
tationstechnologien jedoch von weiteren Faktoren ab, bspw. muss sich eine Techno-
logie an den spezifischen Bedarfen potenzieller Nutzenden orientieren und diese müs-
sen möglichst umfassend im Versorgungsprozess unterstützt und beraten werden, 
damit eine Technologie auch genutzt wird (Dirks und Bühler 2018). Im Folgenden wird 
ein Überblick über bestehende Forschung zur Akzeptanz von Rehabilitationstechno-
logien für verschiedene Nutzendengruppen gegeben. 

3.1 Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen 

Während motorische und sensorische Beeinträchtigungen in der Regel durch den Ein-
satz von Rehabilitationstechnologien gut kompensiert werden können, wirken sich 
intellektuelle Beeinträchtigungen oft negativ auf die Möglichkeiten der Teilhabe und 
einer selbstbestimmten Lebensführung aus. Menschen mit intellektuellen Beeinträch-
tigungen nach erworbenen Hirnschädigungen sind in der Regel von Störungen der 
Gedächtnis-, Aufmerksamkeits-, Handlungs- und Affektkontrolle betroffen. Dadurch 
sind sie in vielen Bereichen ihres Lebens auf die Unterstützung und Betreuung durch 
Angehörige und Pflegepersonal angewiesen (vgl. auch Abschnitte 4.1 – 4.3).  
Für Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen hat der Faktor Einfachheit der 
Nutzung eine besondere Relevanz, da dieser eine grundlegende Voraussetzung dar-
stellt, damit eine Technologie überhaupt genutzt werden kann. Vereenooghe, Trussat 
und Baucke (2021) untersuchen die Mental Health Apps moodgym und iFightDepres-
sion und zeigen, dass diese für viele Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen 
nur schwer nutzbar sind, etwa weil in die Apps integrierte Fragen lange und schwer 
verständliche Wörter enthalten und Texteingabefelder zur Beantwortung dieser ge-
nutzt werden. Befragte mit intellektuellen Beeinträchtigungen selbst schlagen daher 
zur Optimierung der Apps vor, dass diese verstärkt mit audio-visuellen Inhalten ar-
beiten sollten. Zudem müssen sie sich an Richtlinien zur barrierefreien Appgestaltung 
(vgl. auch Europäische Union 2016) und des Universal Designs (Hedvall et al. 2022) 
orientieren. Gleichzeitig erschließt sich den Befragten die Nützlichkeit der Apps durch 
deren Komplexität kaum, weshalb sie durch die Zielgruppe insgesamt wenig akzep-
tiert und genutzt werden. 
In einer Untersuchung der Akzeptanz von VR-Technologien bei Menschen mit intel-
lektuellen Beeinträchtigungen aus dem Autismus-Spektrum stellen Newbutt et al. 
(2016, 2017) hingegen heraus, dass diese Technologie grundsätzlich von den Befrag-
ten akzeptiert wird. Wichtig dafür ist die wahrgenommene Sicherheit. Allerdings emp-
finden einige Befragte das Tragen von VR-Brillen als nicht komfortabel, was jedoch 
auch von anderen Nutzendengruppen häufig als Einschränkung benannt wird.  
Technologien, die als gut akzeptiert beforscht wurden sind bspw. Tablets für ältere 
Menschen mit Lernschwierigkeiten (K. Chen, Lou und Lo 2021) oder Serious Games 
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für Kinder mit spezifischen Lernbeeinträchtigungen wie Dyslexie oder Dyskalkulie (Yil-
dirim und Surer 2021). Allerdings ist der Forschungsstand bei dieser Nutzenden-
gruppe weiterhin eher klein. 

3.2 Menschen mit körperlichen Beeinträchtigungen 

In einem systematischen Review geben Ventura et al. (2023) eine Übersicht darüber, 
welche Faktoren bei der Akzeptanz von Rehabilitationstechnologien eine Rolle für er-
wachsene Nutzende mit körperlichen Beeinträchtigungen spielen. Demnach hängt die 
Zufriedenheit mit der Nutzung etwa von der Art und Ausprägung der Beeinträchti-
gung ab. So haben Menschen mit Querschnittslähmung je nach Lokalisation und Aus-
prägung verschiedene Anforderungen an einen elektrischen Rollstuhl (Dolan und 
Henderson 2017) und Social Assistance Robots (SARs; Coignard et al. 2013), da sich 
die Nutzungsgewohnheiten entsprechend unterscheiden. Bei Nutzenden von Exoske-
letten spielen neben der Einfachheit des Transfers auch dessen Größe, Stabilität, Ge-
schwindigkeit und die Nutzbarkeit auf Treppen und unebenem Gelände eine Rolle zur 
Zufriedenheit mit der Nutzung (Poritz et al. 2020). 
Die Einfachheit der Nutzung hängt bei der Nutzung von SARs u. a. davon ab, wie 
herausfordernd die Ansteuerung ist (Jackowski, Gebhard und Thietje 2018; Jardón et 
al. 2011) und wie gut diese Objekte greifen können (Coignard et al. 2013; Fattal et al. 
2019). Auch die Einfachheit der Nutzung von elektrischen Rollstühlen hängt maßgeb-
lich von der Intuitivität der Joysticknutzung ab (Dolan und Henderson 2017). Exoske-
lette werden dann als leicht zu nutzen wahrgenommen, wenn diese ohne Assistenz 
genutzt werden können (Birch et al. 2017), auch für Menschen mit komplexeren kör-
perlichen Beeinträchtigungen eine gute Passung aufweisen und technischer Support 
gewährleistet ist (Eicher et al. 2019). Neben der generellen Einfachheit der Nutzung 
spielt auch die Erlernbarkeit eine Rolle. Diese wird bei der Nutzung von SARs grund-
sätzlich als gut eingeschätzt, hängt aber u. a. vom Alter der Befragten ab (Eicher et 
al. 2019; Fattal et al. 2019). Auch Exoskeletten wird eine gute Erlernbarkeit zuge-
schrieben. Diese ist u. a. von auditiven und visuellen Feedbacks sowie der Anleitung 
durch Therapeut*innen abhängig (Gagnon et al. 2019; Kinnett-Hopkins et al. 2020). 
Besonders bei elektrischen Rollstühlen wird auch der Komfort (Almenara et al. 2017; 
Gagnon et al. 2019; Swinnen et al. 2017) und bei Exoskeletten die Sicherheit (Eicher 
et al. 2019; Stampacchia et al. 2016) sowie die schmerzfreie Nutzung (Gagnon et al. 
2019; Swinnen et al. 2017) als wichtige Faktoren für deren Akzeptanz genannt. Nach 
Shore, Eyto und O'Sullivan (2022) spielen bei der Nutzung von Exoskeletten auch die 
wahrgenommene Interaktion mit dem Exoskelett, die durch die Nutzung hinzugewon-
nene Autonomie sowie die Verbesserung der Lebensqualität eine wichtige Rolle. 

3.3 Menschen mit sensorischen Beeinträchtigungen 

Gori et al. (2016) zeigen in einem systematischen Review, dass sogenannte Sensory 
Substitution Devices (SSDs, d. h. Unterstützungssysteme, die bspw. optische in taktile 
Reize umwandeln) für Menschen mit Sehbeeinträchtigungen und Blindheit häufig sehr 
hohen technologischen Standards entsprechen und trotzdem von den Nutzenden we-
nig akzeptiert werden. Als mögliche Gründe dafür nennen sie, dass diese mit großen 
Einschränkungen verbunden sind (z. B. weil sie die Zunge oder Hände belegen) und 
gleichzeitig nur geringen Nutzen bringen. Zudem sind sie häufig, insbesondere für 
Kinder, schwer zu transportieren und erfordern eine hohe kognitive Belastung des 
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Gedächtnisses (Cognitive Load; Sweller und Chandler 1991) und langes Training. Wie 
Dos Santos et al. (2022) zeigen, werden Rehabilitationstechnologien, die Sehbeein-
trächtigungen ausgleichen sollen (untersucht werden in der Studie der weiße Lang-
stock sowie Smart Glasses), häufig auch deshalb nicht genutzt, weil Nutzende erst 
durch deren Nutzung mit ihrer Behinderung assoziiert und dahingehend stigmatisiert 
werden. Demnach spielt auch die Ästhetik einer Technologie eine Rolle bei deren Nut-
zung.  
Loiacono, Djamasbi und Kiryazov (2013) zeigen, dass das TAM sich grundsätzlich gut 
als Modell eignet, um die Akzeptanz von Audio- und Musikwebsites für Menschen mit 
Sehbeeinträchtigungen zu erklären. Neben der Wahrgenommenen Nützlichkeit und 
Wahrgenommenen Einfachheit der Nutzung spielen auch die Faktoren Zuverlässigkeit 
einer Technologie und Überzeugung von Nutzenden eine Rolle für diese. Moon et al. 
(2022) untersuchen die Akzeptanz von mobilen Apps anhand der UTAUT und zeigen, 
dass lediglich die Leistungserwartung einen signifikanten Einfluss auf die Nutzungs-
intention hat. Allerdings werden in offenen Antwortformaten von den Befragten auch 
Faktoren wie Funktionalität, Barrierefreiheit, Einfachheit der Nutzung oder der Preis 
als relevante Faktoren genannt. Theodorou und Meliones (2020) zeigen, dass insbe-
sondere ein angemessenes Training die Akzeptanz von mobilen Apps bei Menschen 
mit Sehbeeinträchtigungen erhöht. 
Tahden et al. (2018) untersuchen Faktoren, die die Nutzung von Hörgeräten beein-
flussen. Sie stellen fest, dass neben dem Grad der Hörbeeinträchtigung auch der so-
zioökonomische Status und das Mediennutzungsverhalten der Teilnehmenden eine 
Rolle bei deren Akzeptanz spielen. 

3.4 Senior*innen 

Mitzner et al. (2010) untersuchen anhand von Fokusgruppen die Nutzung von und 
Einstellung zu Technologien im Kontext Wohnen, Arbeit und Gesundheitsversorgung 
von älteren Menschen. Auch hier deuten die Ergebnisse darauf hin, dass die Wahrge-
nommene Einfachheit der Nutzung und die Wahrgenommene Nützlichkeit signifikante 
Variablen bei der Vorhersage der Technologieakzeptanz sind. Den Nutzenden muss 
die potenzielle Nützlichkeit einer Technologie jedoch bewusst sein, weshalb bei älte-
ren Menschen eventuell verstärkte Schulungs- und Aufklärungsmaßnahmen hinsicht-
lich der Vorteile des Einsatzes von Technologien erforderlich sind (Mitzner et al. 
2010). Auch K. Chen, Lou und Lo (2021) berichten zur Akzeptanz von Tablets beim 
Einsatz für kognitives Training bei älteren Erwachsenen mit intellektueller Beeinträch-
tigung, dass, obwohl die Einstellung zur Nutzung und Erleichternde Umstände mit 
der zukünftigen Intention zur Nutzung verbunden sind, klassische TAM-Faktoren die 
Akzeptanz auf individueller Ebene nur zu einem Teil vorhersagen können. So scheint 
z. B. für die untersuchte Zielgruppe das von freiwilligen Peers unterstützte Technolo-
gietraining ein zusätzlicher wichtiger Faktor bei der Akzeptanz der Tablets zu sein. 
Gessl, Schlögl und Mevenkamp (2019) untersuchen die Wahrnehmung und Akzeptanz 
von SARs durch alternde Menschen. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass neben 
demografischen Merkmalen (Alter, Geschlecht, Bildung) und Resilienz der Nutzenden 
die Persönlichkeit (insbesondere die Persönlichkeitsmerkmale Verträglichkeit und 
Neurotizismus) als psychologische Konstrukte eine wichtige Rolle bei der Akzeptanz 
von Technologien wie SARs spielen. Auch die Erfahrungen und Erwartungen an die 
Technologie sowie verschiedene Dimensionen des sogenannten Almere Modells zur 
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Akzeptanz von Assistive Social Agent Technology (Heerink et al. 2010), z. B. Ver-
trauen, Vergnügen oder Geselligkeit, korrelieren mit der Nutzungsintention von SARs.  
Brauner und Ziefle (2022) untersuchen basierend auf der UTAUT2 sogenannte 
Healthcare Games in technologiegestützten Umgebungen. Vor allem der Faktor Ge-
wohnheit war bei den evaluierten Spielen am einflussreichsten. Zusätzlich scheint die 
Akzeptanz mit dem Faktor Sozialer Einfluss zu korrelieren.  
In einer qualitativen Studie fokussierten I. Iancu und B. Iancu (2020) die Wahrneh-
mung von mobilen Technologien durch Menschen in fortgeschrittenem Lebensalter. 
Demnach empfinden Personen, die eine emotionale Bindung zu ihren mobilen Geräten 
aufbauen, diese insgesamt als nützlich. Gleichzeitig wird aber auch berichtet, dass 
vor allem die wahrgenommene Einfachheit der Nutzung durch z. B. nicht intuitive 
Menüs oder englische Begriffe beeinträchtigt wird. Die befragten Personen würden 
sich Anpassungen hinsichtlich ihrer diesbezüglichen Bedürfnisse und Fähigkeiten 
wünschen. Auch Thordardottir et al. (2019) betonen, dass verwendete Technologien 
den Bedürfnissen und Erwartungen von älteren Menschen mit intellektuellen Beein-
trächtigungen und den betreuenden Personen und Pflegekräften entsprechen müs-
sen. Neben der Anpassung der verwendeten Technologien liefert hierbei eine Studie 
von Bong, Bergland und W. Chen (2019) erste Erkenntnisse hinsichtlich der positiven 
Veränderung der Akzeptanz gegenüber Technologien durch die Verwendung von so-
genannten Tangible User Interfaces (TUI; anfassbare Benutzerschnittstellen) für die 
Zielgruppe. 

3.5 Professionelles Umfeld 

Die Nutzung von Rehabilitationstechnologien hängt oft nicht nur von der Akzeptanz 
der Betroffenen selbst, sondern auch von der Akzeptanz durch das professionelle 
Umfeld ab (vgl. auch Abschnitte 4.1 sowie 4.4 – 4.6). Auch bei diesen wird in unter-
schiedlichen Kontexten davon berichtet, dass vor allem die wahrgenommene Nütz-
lichkeit einer Technologie die Akzeptanz beeinflusst (Luciani et al. 2023; Burstein et 
al. 2015; Dockweiler et al. 2020; Liu et al. 2015). Im Kontext von VR-Anwendungen 
für die Rehabilitation von neurogenen Kommunikationsstörungen bei Erwachsenen 
berichten Vaezipour et al. (2021) von einer hohen Akzeptanz durch die Sprachthera-
peut*innen, etwa weil sie aus klinischer Perspektive Vorteile für Klient*innen und 
Therapeut*innen bieten (z. B. erweiterte Möglichkeiten Sprachtrainings anzubieten). 
Auch Kossewska und Kłosowska (2020) berichten beim Einsatz des sozialen Roboters 
Nao in der Therapie und Erziehung von Kindern mit atypischer Entwicklung eine 
grundsätzlich positive Einstellung von Lehrkräften und Therapeut*innen, die wiede-
rum auf Basis der UTAUT durch die Faktoren Sozialer Einfluss sowie Leistungs- und 
Aufwandserwartung beeinflusst werden. In ihrer Studie zu Ambient Assisted Living 
(AAL) Technologien (d. h. Technologien, die in das Lebensumfeld von älteren Men-
schen oder Menschen mit Beeinträchtigungen integriert sind und zu einem selbstbe-
stimmteren Leben unterstützen) kommen Offermann-van Heek, Ziefle und Himmel 
(2019) zu dem Ergebnis, dass die Wahrnehmung und Akzeptanz durch Pflegekräfte 
eher von einer kritischen Haltung geprägt ist, die sich hauptsächlich auf individuelle 
Faktoren der Pflegekräfte (Alter, Berufserfahrung, Anforderungen an Datenschutz) 
und nicht auf die zu pflegenden Personen bezieht. Die Bedenken beziehen sich ins-
besondere auf die Aspekte der Privatsphäre, Datensicherheit und Überwachung. Da-
bei betonen die Autor*innen, dass jüngere Pflegekräfte mit weniger Berufserfahrung 
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in ihrer Studie grundsätzlich eine höhere Akzeptanz gegenüber AAL-Technologien 
aufweisen. Auch Thordardottir et al. (2019) berichten von einer geringen Akzeptanz 
von AAL-Technologien und Choukou et al. (2021) von einer kritischen Haltung sowohl 
durch die Betroffenen selbst als auch durch das Pflegepersonal. Für das Vertrauen in 
diese Technologien sind insbesondere Faktoren wie der Datenschutz in Verbindung 
mit Datenzugang und -sicherheit relevant, wie auch Otten et al. (2023) betonen. 
Die Ergebnisse verschiedener Studien weisen darauf hin, dass durch Aus- und Weiter-
bildungen ein stärkeres Bewusstsein für moderne Technologien geschaffen werden 
muss (Luciani et al. 2023; Burstein et al. 2015; Klaic et al. 2022; Vaezipour et al. 2019; 
Ketikidis et al. 2012; Vanneste, Vermeulen und Declercq 2013) und die technologi-
schen, organisatorischen und sozialen Strukturen für deren Nutzung verbessert wer-
den müssen (Vaezipour et al. 2021; Vaezipour et al. 2019; Klaic et al. 2022; Vanneste, 
Vermeulen und Declercq 2013), damit Rehabilitationstechnologien auch vom profes-
sionellen Umfeld akzeptiert werden. 

4 Technologieakzeptanzforschung an der TU Dortmund 

Auch an der TU Dortmund gewinnt die Erforschung der Akzeptanz von Rehabilitati-
onstechnologien in den letzten Jahren größere Bedeutung und wurde in verschiede-
nen Kontexten (bspw. Wohnen und Arbeit) auf verschiedene Einflussfaktoren unter-
sucht. Nachfolgend wird ein kurzer Überblick über ausgewählte Studien gegeben. 

4.1 Kontext: Wohnen 

Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen leben noch immer häufig in Einrich-
tungen, die man als totale Institutionen nach Goffman (1986) bezeichnen kann. Totale 
Institutionen kennzeichnet das Zusammenfallen von Arbeitsort und Wohnstätte, das 
Zusammenleben ähnlich gestellter Individuen, längere Phasen des Aufenthalts sowie 
ein System expliziter Normen und Regeln, denen sich die Personen unterwerfen müs-
sen. Insbesondere in stationären Komplexeinrichtungen werden alle Hilfeleistungen 
aus einer Hand angeboten, was dazu führt, dass Wohnort, Arbeitsort und pädagogi-
scher Handlungsort zusammenfallen. In diesem Kontext kommen Menschen mit Be-
einträchtigungen, das Fachkräftepersonal, Eltern bzw. gesetzliche Betreuende sowie 
Einrichtungsleitungen mit ihren diversen und heterogenen Ansprüchen und Anforde-
rungen als Interessensgruppen zusammen, was eine besondere Relevanz für die Ein-
führung von sozialen und technologischen Innovationen hat. 
Heitplatz (2021) zeigt, dass eben dieses Wohnumfeld ein wichtiger Einflussfaktor für 
die Akzeptanz neuer Medien und Technologien ist. Je nachdem, um welche Einrich-
tungsform es sich handelt (stationär, teil-stationär, ambulant), besteht eine etwas an-
dere Sichtweise auf Teilhabemöglichkeiten der Bewohner*innen, gepaart mit dem Ge-
fühl der Einrichtungsleitungen, diese vor den „digitalen Gefahren“ beschützen zu müs-
sen. Während in ambulanten Wohneinrichtungen durchaus der Bedarf für die Bewoh-
nenden gesehen wird, sich mit digitaler Teilhabe zu beschäftigen, wird den Bewoh-
nenden in den stationären Einrichtungen das Interesse für digitale Themen abgespro-
chen und der Bedarf häufig nicht gesehen, weil diese „zu behindert“ seien. Fragt man 
die Bewohnenden in solchen Einrichtungen jedoch direkt nach ihren Wünschen, wird 
schnell klar, dass auch diese das starke Bedürfnis haben, in der digitalen Welt dazu-
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zugehören und digitale Medien zu nutzen. Neben diesen Faktoren ist zudem die tech-
nische Ausstattung bzw. Infrastruktur ein wichtiger Einflussfaktor, denn in vielen sta-
tionären Einrichtungen existieren noch immer keine WLAN-Netzwerke oder gar Inter-
netleitungen, was die Arbeit mit digitalen Endgeräten und das Innovationspotenzial 
negativ beeinflusst (Heitplatz und Sube 2020). 

4.2 Kontext: Arbeiten 

Eine vielversprechende Maßnahme zur Stärkung der Teilhabe von Menschen mit Be-
hinderung (insbesondere Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen) am Ar-
beitsleben ist die sogenannte Unterstützte Beschäftigung, die eine Alternative zur Be-
schäftigung in einer Werkstatt für Menschen mit Behinderung darstellt (Oschmiansky 
und Kaps 2019). Nach dem Grundsatz „Erst platzieren, dann qualifizieren“ (Bunde-
sagentur für Arbeit 2021, 6) werden Teilnehmende in einer ersten Phase der Maß-
nahme zunächst auf einen Arbeitsplatz auf dem ersten Arbeitsmarkt vermittelt und 
in einer zweiten Phase im Beruf begleitet, um diesen zu sichern. Da der Einsatz digi-
taler Technologien ebenso die Teilhabe von Menschen mit intellektuellen Beeinträch-
tigungen am ersten Arbeitsmarkt verbessern kann (Damianidou et al. 2018), untersu-
chen Winkelkotte et al. (in Druck), inwiefern digitale Technologien auch in der Maß-
nahme eingesetzt werden und welche Faktoren eine Rolle bei deren Akzeptanz spie-
len. Dabei zeigt sich, dass neben Laptops, Smartphones und Tablets auch teilweise 
VR-Technologien zum Einsatz kommen und dass mit diesen etwa Apps zur Bildung, 
Förderung und Unterstützung genutzt werden. Videokonferenztools werden insbe-
sondere seit der Corona-Pandemie zur Kommunikation eingesetzt. Außerdem kom-
men auch Rehabilitationstechnologien wie Screenreader oder angepasste Tastaturen 
zum Einsatz. In Einklang mit dem TAM und der UTAUT müssen Technologien als nütz-
lich wahrgenommen werden (bspw. Selbstständigkeit und Kompetenzen der Teilneh-
menden fördern) und leicht zu nutzen sein (bspw. durch intuitive Nutzbarkeit, Be-
schaffenheit, Konnektivität und Funktionalität). Darüber hinaus wird im Sinne Erleich-
ternder Umstände der Wunsch nach Schulungen, Anleitung und Kursen sowie verein-
fachten Antragsverfahren geäußert. Weiterhin können die Art der Beeinträchtigung, 
bereits gemachte Erfahrungen mit Technologien und das Alter der Teilnehmenden die 
Akzeptanz beeinflussen (Winkelkotte et al. in Druck). 

4.3 Kontext: Internet und soziale Medien 

Auch bei der Nutzung des Internets und sozialer Medien sind Menschen mit intellek-
tuellen Beeinträchtigungen häufig auf Unterstützung aus ihrem privaten oder profes-
sionellen Umfeld angewiesen. Basierend auf den Ergebnissen einer Akzeptanzstudie 
zu einer App für den eigenständigen Medienzugriff von Nutzenden mit intellektuellen 
Beeinträchtigungen entwickeln Dirks und Bühler (2018) einen Vorschlag für ein Ak-
zeptanzmodell für Rehabilitationstechnologien, in dem persönliche und umweltbezo-
gene Faktoren stärker berücksichtigt werden als in den klassischen Akzeptanzmodel-
len. Die Autor*innen zeigen in ihrer Studie mit insgesamt 17 Personen mit erworbenen 
Hirnschädigungen, dass die im TAM postulierten Einflussfaktoren Wahrgenommene 
Nützlichkeit und Wahrgenommene Einfachheit der Nutzung auch für die Akzeptanz 
von Rehabilitationstechnologien zur kognitiven Unterstützung zu gelten scheinen und 
zumindest durch einige der im TAM3 postulierten psychologischen Konstrukte medi-
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iert werden. Darüber hinaus spielen bei der Akzeptanz von Rehabilitationstechnolo-
gien für Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen die Faktoren Erfahrung, 
Nachweisbarkeit des Ergebnisses, Computerverspieltheit und die Wahrnehmung ex-
terner Kontrolle eine wichtige Rolle. Aus den Ergebnissen lässt sich ableiten, dass das 
TAM3 für die Bewertung der Akzeptanz von Rehabilitationstechnologien zur kogniti-
ven Unterstützung geeignet erscheint. Die Relevanz von Aspekten wie der Barriere-
freiheit und beeinflussender Umweltfaktoren muss jedoch stärker in den Vordergrund 
gerückt werden. Während für die Zielgruppe der Menschen mit kognitiven Beeinträch-
tigungen die Barrierefreiheit eng mit der Wahrgenommenen Einfachheit der Nutzung 
zu korrelieren zu scheint, mediieren soziale und andere externe Faktoren eher die 
Wahrgenommene Nützlichkeit der Rehabilitationstechnologien. 

4.4 Einflussfaktor: Soziale Unterstützung 

Im Kontext von Freizeit und beruflicher Aus- und Weiterbildung untersuchen Heitplatz 
et al. (2020) den Einfluss der Unterstützung durch das soziale Umfeld junger Men-
schen mit intellektuellen Beeinträchtigungen. Hier ist es besonders wichtig, die ersten 
Schritte der Mediennutzung in einer Anwendungssituation Schritt für Schritt zu be-
gleiten, Probleme bei der Nutzung zu identifizieren und diese zu beheben. Verschie-
den Studien zeigen, dass sich ein Erfolg (d. h. eine eigenständige Nutzung) einstellt, 
wenn man die ersten Schritt pädagogisch und didaktisch gut anleitet und begleitet 
(Ayres, Mechling und Sansosti 2013; White und Forrester-Jones 2020). Im Sinne der 
Akzeptanztheorie darf es jedoch nicht nur bei einer ersten Anleitung bleiben, sondern 
auch eine weitere Unterstützung bei Fragen ist wichtig, um eine nachhaltige, selbst-
bestimmte und kompetente Nutzung zu erreichen (Hastall und Heitplatz 2019). Heit-
platz (2021) konnte zudem zeigen, dass ebendiese Unterstützung des sozialen Um-
feldes für Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen häufig fehlt und es durch 
verschiedene Gründe (fehlende Unterstützung bei Fragen, technische Probleme etc.) 
immer wieder zu Nutzungsabbrüchen kommt, was die Motivation der Nutzenden maß-
geblich negativ beeinflusst und dazu beiträgt, dass diese kurz- oder langfristig von 
digitalen Teilhabemöglichkeiten ausgeschlossen sind. 

4.5 Einflussfaktor: Stigmatisierung 

Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen bauen häufig sehr stark auf das Ur-
teil ihrer Bezugspersonen, auch was die Nutzung digitaler Medien angeht (Hoppestad 
2013; Ramsten und Blomberg 2019). Das führt dazu, dass die Nutzung solcher Me-
dien von den Urteilen der engen Bezugspersonen abhängt. Hinzu kommen oftmals 
unbewusste, stigmatisierende Aussagen aus dem sozialen Umfeld (z. B. „du kannst 
das nicht“, „du schaffst das nicht, das ist zu schwer“) hinzu, welche das Selbstbe-
wusstsein und Selbstwertgefühl der Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen 
dämpfen und wiederum zu Ängsten bei der Nutzung führt. Heitplatz et al. (2020) 
zeigen, wie sich solche Äußerungen auf das Nutzungsverhalten und das Selbstwert-
gefühl von Menschen mit intellektuellen Beeinträchtigungen auswirken können. Es 
zeigen sich 3 Nutzer*innentypen (Ängstliche Vermeider*innen, Hilfesuchende Rea-
list*innen und Selbstbewusste Allrounder*innen), welche sehr unterschiedlich mit den 
Stigmatisierungen aus dem sozialen Umfeld umgehen. 
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4.6 Einflussfaktor: Informations- und Wissensdefizite 

Heitplatz (2021) zeigt zudem, dass in Wohneinrichtungen für Menschen mit intellek-
tuellen Beeinträchtigungen teils schwerwiegende Informations- und Wissensdefizite 
über die Nutzung digitaler Medien vorliegen. Dies betrifft z. B. den Datenschutz, die 
tatsächlichen Nutzungsbedarfe der Bewohnenden aber auch die Information darüber, 
wie man an Schulungen und Materialien gelangen kann. Trotz der Tatsache, dass mitt-
lerweile Dienstleistende wie PIKSL oder TMT Bildungsprojekte In-House-Schulungen 
und offene Angebote zum Erwerb von Medienkompetenzen für Menschen mit Behin-
derungen anbieten, sind diese in den Einrichtungen häufig nicht bekannt (Heitplatz 
2020). Stattdessen versuchen engagierte Einrichtungsleitungen in Eigenregie Materi-
alien zur Vermittlung von Medienkompetenzen zu erstellen, scheitern jedoch häufig 
an zeitlichen und personellen Ressourcen. 

5 Zusammenfassung und Ausblick 

In den letzten Jahren wird in den Rehabilitationswissenschaften auch die Erforschung 
der Akzeptanz von Rehabilitationstechnologien verstärkt in den Blick genommen. 
Etablierte Technologieakzeptanzmodelle wie bspw. TAM oder UTAUT zeigen grund-
sätzlich auch in diesem Anwendungsfeld eine gute Passung, besonders Faktoren wie 
die Wahrgenommene Nützlichkeit und Wahrgenommene Einfachheit der Nutzung sind 
i. d. R. relevante Faktoren für die Nutzung von Rehabilitationstechnologien. Allerdings 
müssen je nach Technologie und Nutzendengruppe weitere Faktoren berücksichtigt 
werden, die durch die etablierten Modelle nicht abgedeckt werden können. E-Roll-
stühle und Exoskelette müssen etwa komfortabel, sicher und gut anzusteuern sein 
(Almenara et al. 2017; Gagnon et al. 2019; Swinnen et al. 2017; Eicher et al. 2019; 
Stampacchia et al. 2016) und bei Exoskeletten die Sicherheit, während SARs Faktoren 
wie Vertrauen, Vergnügen oder Geselligkeit berücksichtigen müssen (Gessl, Schlögl 
und Mevenkamp 2019; Heerink et al. 2010). Einige Technologien müssen transporta-
bel sein (Gori et al. 2016), bei anderen spielt die Konnektivität eine größere Rolle 
(Winkelkotte et al. in Druck). Da Rehabilitationstechnologien meist von vulnerablen 
Zielgruppen genutzt werden, spielen auch ethische Fragen nach Datenschutz (Kut-
scher 2020) und Überwachung (Bauman und Lyon 2018; Lehner 2020) aber auch pa-
ternalistische Strukturen, in denen Menschen mit Beeinträchtigungen häufig leben 
(Heitplatz 2021), eine besondere Rolle bei deren Akzeptanz. Essenziel für die Nutzung 
von Rehabilitationstechnologien ist deren Barrierefreiheit. So können digitale Techno-
logien durch die Überwindung von Barrieren nicht nur Teilhabe ermöglichen, sondern 
müssen selbst barrierefrei gestaltet sein, damit eine digitale Teilhabe ermöglicht wird.  
Auch soziale Einflüsse spielen eine Rolle bei der Akzeptanz von Rehabilitationstech-
nologien, da deren Nutzung nicht nur durch Meinungen wichtiger Anderer beeinflusst 
wird, sondern die Nutzung auch eine stigmatisierende oder destigmatisierende Wir-
kungen haben kann (Dos Santos et al. 2022; Heitplatz, Bühler und Hastall 2020). In 
fast allen Studien wird auch die Wichtigkeit der Unterstützung betont - einerseits muss 
die Nutzung von Rehabilitationstechnologien häufig durch das (professionelle) Um-
feld unterstützt werden, andererseits benötigt dieses selbst Unterstützung in Form 
von Aus- und Weiterbildungen, Schulungen oder Informationsmaterialien, wenn Tech-
nologien bspw. in Einrichtungen eingesetzt werden sollen (Heitplatz 2021, 2020).  
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Eine besondere Herausforderung für die Technologieakzeptanzforschung stellen 
auch im Bereich der Rehabilitationstechnologien die Charakteristika der digitalen 
Transformation dar. Krcmar (2022, 23) bezeichnet diese als “unausweichlich, unum-
kehrbar, ungeheuer schnell und mit Unsicherheit behaftet” und Technologietrends 
wie Big Data, Cloud-Computing, das Internet der Dinge und Blockchain (Oswald et al. 
2018) verändern auch die Landschaft der Rehabilitationstechnologien. Insbesondere 
Künstliche Intelligenz (KI) findet immer stärker Eingang in Rehabilitationstechnolo-
gien zur Diagnostik, Therapie und Unterstützung, etwa in Form von Spracherkennung 
oder Computer Vision von SARs (May et al. 2022). Da sich KI jedoch in grundlegenden 
Aspekten von bisherigen Technologien unterscheidet (z. B. kann sie von Nutzenden 
nicht nur als Technologie sondern auch als Persönlichkeit wahrgenommen und ent-
sprechend als solche akzeptiert oder nicht akzeptiert werden) wurde bereits ein erstes 
KI-Akzeptanz-Modell entwickelt (Scheuer 2020), welches eine Vielzahl weiterer Fakto-
ren berücksichtigen muss und dadurch weitaus komplexer ist als herkömmliche Tech-
nologieakzeptanzmodelle.  
Wie bei allen anderen Technologien auch, bleibt die Akzeptanz auch bei Rehabilitati-
onstechnologien Voraussetzung dafür, dass diese letztlich genutzt werden. Die Un-
tersuchung der Technologieakzeptanz stellt daher einen wichtigen Aspekt für deren 
Entwicklung, Anschaffung und Implementation dar. 
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