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UMSETZUNG DER PTVS - KRITERIEN 33 BIS 38: UMGANG MIT DEMENZKRANKEN BEWOHNERN

Lebensqualitit realisieren

Die Lebensqualitat demenzkranker Bewohner erfassen und fordern Sie, indem Sie systematisch

beobachten, fachlich deuten und dies mit aussagefahigen Kriterien und Tools verkniipfen.

o> Erster zentraler Schritt ist die Be-
riicksichtigung biografischer Informati-
onen in der konkreten Alltags- und Pfle-
gegestaltung: Grundlage der Gestaltung
von Essen und Trinken, Aufstehzeiten,
Weckrituale, Kontakt und Aktivitaten
sollen die lebenslangen Routinen, Ge-
wohnheiten, Winsche und personli-
che Rituale des Bewohners sein. Es geht
um grofitmogliche Selbstbestimmung:
Unterstiitzen Sie die betreffende Per-
son darin, ihr Leben in positiver Weise
als Kontinuum zu erfahren. Sie soll das
Leben auf ihre Art auch in der Einrich-
tung weiterfithren konnen. Damit er-
moglichen Sie ein Erleben von Wiirde,
die Entfaltung ihrer Personlichkeit und
Potenziale.

Wichtig ist, dass es um eine Such-
haltung geht, nicht um eine Festschrei-
bung in Form checklistenartigen Abar-
beitens von Fragenblocken eines Bio-
grafiebogens. In diesem offenen und
kreativen Verstindnis nutzt die bio-
grafische Arbeitsweise auch Thnen als
Pflegenden, macht Ihr Handeln reicher
und Thre Begegnung mit der betroffe-
nen Person individueller. Thr Selbstwert
und Thre Arbeitszufriedenheit werden
gestarkt.

Die Orientierung an der Biografie
soll als generelles Anliegen in der Pfle-
gedokumentation erkennbar sein, muss
aber nicht zwanghaft in jeder einzel-
nen Aktivitit ,nachgewiesen werden.
Grundsitzlich gilt: Die Biografieori-
entierung soll der Erweiterung der Le-
bensmoglichkeiten und dem Erleben
von Freude, Sicherheit und Wahlmog-
lichkeiten dienen. Sie darf die Person
nicht auf die eine erfasste Art einer

Verrichtung, eines Angebotes oder
Kontaktes festlegen nach dem Motto:
Friher Leberwurst als Brotaufstrich —
in der Einrichtung jeden Abend Leber-
wurst auf dem Teller!

Mit Angehirigen angemessen
kooperieren

Um diese individuelle Pragung der Pfle-
ge- und Alltagsgestaltung zu realisieren,
spielt die Kooperation mit den Ange-
horigen eine grofle Rolle, gerade dann,
wenn die betroffene Person in der Aufle-
rung ihrer Anliegen, Gewohnheiten und
Abneigungen z. B. durch eine Demenz,
Einschrankung oder durch allgemeine
Schwiche, eingeschrankt ist.

Die Kooperation sollte systematisch
angeregt und grundsitzlich bzw. anlass-
bezogen bedarfsgerecht geférdert und
entsprechend nachgewiesen werden.

Versuchen sie immer (gerade wenn
es keine Angehorigen oder Vertrauens-
personen gibt), sich dem Wunsch und
Willen der betroffenen Person durch
Achtsamkeit in der Beobachtung und
aufmerksames, immer wieder reflek-
tiertes, sinnverstehendes Deuten von
Aulerungen und Verhalten anzuni-
hern. In Zweifelsfillen und wider-
spriichlichen Situationen gilt: beobach-
teter Bewohnerwille vor Realisierung
von Angehdrigenvorstellungen - gera-
de wenn es um Einschrinkungen der
Entfaltungsmoglichkeiten der betroffe-
nen Person durch Ordnungs- und Sau-
berkeitsvorstellungen geht. Diese Hal-
tung sollte sich auch priiftechnisch in
Sprache und Handlung widerspiegeln:
in der Planung der Pflege, in Protokol-
len und in Pflegevisiten.

Wellbeing Scale:

Indikatoren fir Wohl

» Kommuniziert Wiinsche,
Bedirfnisse und Vorlieben

» Nimmt Kontakte zu anderen auf
» Zeigt Herzlichkeit und Zuneigung
» Zeigt Freude und Vergniigen

» Zeigt Wachsamkeit und
Aktivitatsbereitschaft

» Nutzt verbliebene Fahigkeiten

» Findet kreative
Ausdrucksmoglichkeiten

Wirksamkeit des eigenen
Handelns reflektieren

In diesem Zusammenhang ist es wichtig,
die Wirksamkeit des eigenen Handelns
immer wieder zu reflektieren. Verkniip-
fen Sie systematische Beobachtung, fach-
liche Deutung und Reflexion mit mog-
lichst aussagefahigen Kriterien, beispiels-
weise durch Nutzung der Wellbeing Scale
(siehe Kasten oben), des QUALIDEM
(vgl. Dichter; Halek 2011:44 ff.) oder mit
Tools wie Dementia Care Mapping oder
H.I.L.DE.

Wie sich Lebensqualitédt praktikabel
erfassen ldsst, zeigt z. B. das QUALI-
DEM-Instrument. Es wurde von dem
niederldndischen Altenpfleger und Psy-
chologen Teake Ettema entwickelt und
im Jahr 2008 durch ein an der Charité ta-
tiges Forscherteam in die deutsche Spra-
che tibersetzt. Das kostenlose Instrument
basiert auf dem Modell der Anpassungs-
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»

Ist kooperativ und hilfsbereit

Reagiert angemessen auf Menschen/
Situationen

Drickt der Situation entsprechende
Gefihle aus

Entspannte Korperhaltung und
Korpersprache

Hat Sinn fir Humor
Zeigt Handlungsfahigkeit
Hat Selbstrespekt

erfordernisse bei chronischen Erkran-
kungen. Aus der Beantwortung einfacher
Fragen ergibt sich ein hoch aussagefihi-
ges Profil der Lebensqualitat, auf dessen
Basis sich hervorragend gezielte Inter-
ventionen in Pflegeplanung, Kontakt-,
Beziehungs- und Alltagsgestaltung sowie
zur Stimmungsverbesserung der betrof-
fenen Person ableiten und planen lassen.
Die Fragen werden anhand der vier
Antwortkategorien ,nie, selten, manch-
mal, oft“ beantwortet. Die Einschitzung
der Lebensqualitit erfolgt aufgrund der
Beobachtungen der letzten zwei Wochen
durch die Bezugspflegenden.
QUALIDEM bildet die Intensitdt/
Wirksamkeit/ das Vorhandensein folgen-
der Kriterien ab:
« Pflegebeziehung
« positive / negative Affekte
« ruheloses, angespanntes Verhalten
« positives Selbstbild
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Quelle: Kuratorium Deutsche Altershilfe

« soziale Beziehungen

« soziale Isolation
« sich zu Hause fiihlen
 etwas zu tun haben

QUALIDEM wird in der Fallbespre-
chung im Team ausgefiillt, am besten mit
Hilfe einer Excel-Tabelle. So wird eine
Abbildung im Kreisdiagramm méglich,
die zeigt, wo im Sinne der Lebensqualitat
angesetzt werden kann.

Das Ausfiillen von Bogen und Check-
listen darf nicht dem forschenden oder
absichernden Selbstzweck dienen: Ziel
ist das Auswerten und Nutzbarmachen
der Erkenntnisse — gerade wenn Zeichen
von Unwohlsein und eingeschriankter Le-
bensentfaltung erhoben werden. Deutlich
werden muss das systematische Ableiten
von Arbeitsschritten im Sinne einer Ver-
besserung der individuellen Lebenssitua-
tion.

[ MEHR INFO |

Quelle: Dichter, M.; Halek, M.: DIE LE-
BENSQUALITAT verbessern. Das QUALI-
DEM - ein Instrument zur Erfassung der
pflegebezogenen Lebensqualitédt von
Menschen mit Demenz. In: pflegen: De-
menz 18/2011, S. 44 ff.

Eine Literaturliste sowie weitere Materi-
alien zum Artikel finden Sie unter www.
altenpflege-online.net/downloads-zur-
zeitschrift
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Kai Uwe Soppa,
Controller einer

soz. Einrichtung
und Projektreali-

Zahlen-
bandiger

»Als Controller habe ich mir
eine Software gewiinscht, die

aussagekraftige Auswertungen

ermdglicht. Heute ist es mein
Job, dass unsere Kunden
jederzeit auf Knopfdruck mit

den Zahlen arbeiten kdonnen.«

Was Sie von einer Software erwarten, wis-
sen wir aus Erfahrung. Uber 60 % unserer

Mitarbeiter aus den kundennahen Unterneh-

mensbereichen bringen einen beruflichen
Hintergrund aus sozialen Einrichtungen mit.

Dieses Praxiswissen flielst unmittelbar in die

Software-Entwicklung ein. Das Ergebnis ist

sierer bei Connext.

e
!

Vivendi — eine Software, mit der Sie so arbei-

ten kdnnen, wie Sie es sollten.

Lernen Sie Vivendi kennen: Im Netz unter
www.connext.de oder am Telefon unter
05251/7710.

vivendi



