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Einleitung

Nach Hause kommen - unser Zuhause ist fiir viele Menschen der Ort, an
den sie nach einem ereignisreichen Tag mit vielen Terminen und
Aufgaben zuriickkommen. Ein Ort, der Ruhe und Schutz bietet. Wir
richten ihn liebevoll ein, mit Dingen die uns etwas bedeuten und die wir
sorgfdltig ausgesucht haben. Wir fiihlen uns wohl und geborgen. Es sind
die Erinnerungen unzdhliger Begegnungen und Erlebnisse mit Familie
und Freunden, die unser Zuhause nicht austauschbar machen. Es bietet
die schone und sichere Basis fiir all das, was uns besonders am Herzen
liegt. Es ist unser vertrauter Ort!

So ist es nur verstdndlich, dass bei vielen Menschen der Wunsch vor-
herrscht, so lange wie moglich in den eigenen vier Wanden zu leben. Sie
als pflegende Angehdorige erfiillen diesen Wunsch, obwohl dieser oftmals
Ihre ganze Lebensplanung auf den Kopf stellt und viel Kraft kostet. Das
verdient Wertschdtzung und Unterstiitzung!

Mit dieser Broschiire ,,Zu Hause pflegen* haben wir fiir Sie einen Weg-
weiser fiir die hdusliche Pflege erstellt. Dieser soll Sie informieren und
unterstiitzen. Die Broschiire informiert dariiber, was Pflege zu Hause
bedeutet und wie sie durch gute Organisation und Planung und mit Hilfe
von individuellen Netzwerken gelingen kann.

Das Thema Selbstsorge ist dabei sehr wichtig. Bei allem, was Sie fiir
Ihren Angehorigen oder Ihre Angehdrige tun, sollten Sie nicht Ihre
eigenen Bediirfnisse und Wiinsche vergessen und beim Pflegen gesund
bleiben. Dariiber hinaus erhalten Sie Informationen, wie Sie sich vor
Unfall- und Gesundheitsgefahren in der hdauslichen Pflege schiitzen
kénnen und unter welchen Voraussetzungen Sie gesetzlich unfall-
versichert sind.

Informationen iiber weitere Leistungen aus der Pflegeversicherung und
zum Pflegezeitgesetz und Familienpflegezeitgesetz werden vorgestellt.
Wichtige Kontaktdaten und Internetadressen fiihren Sie zu persdnlichen
Ansprechpartnern, die Ilhnen bei weiteren Fragen beratend zur Seite
stehen.

Wir mochten, dass Sie beim Pflegen gesund bleiben.



1 Was Pflege zu Hause bedeuten kann -

positive Erfahrungen,

und Belastungen

Abb. 1 Pflege kann Erfiillung und Belastung sein

Die Pflegebediirftigkeit nimmt zu, weil die Menschen im-
mer dlter werden. Manchmal passiert es schneller, als
man denkt: Ein Mensch, der uns nahesteht, wird durch
einen Unfall oder eine Krankheit pflegebediirftig. Aus
Liebe, Zuneigung und Verantwortungsgefiihl ist es fiir
viele Angehdrige selbstverstandlich, sich zu kiimmern
und vielleicht auch die Pflege zu {ibernehmen.

Besonders der Beginn einer Pflege ist gepragt durch Unsi-
cherheit, offene Fragen und Entscheidungen. Das ganze
Leben dandert sich. Zu diesen Veranderungen gehoren
auch positive Erfahrungen. Pflegende Angehdrige berich-
ten, dass die Familie wieder ndher zusammenriickt und
sie viele neue und bereichernde Erfahrungen machen und
ihre Fahigkeiten erweitern. Es entsteht eine andere,

Herausforderungen

© FredFroese/iStockphoto

hdufig engere emotionale Bindung: Geschichten von frii-
her werden erzahlt und es wird gemeinsam gelacht.

Viele Pflegebediirftige sind dankbar fiir die Unterstiitzung
und zeigen dies auch. Die Pflegesituation bewirkt manch-
mal, dass man einen neuen oder anderen Sinn im Leben
findet und sich die Weltsicht verandert. Mit dem Bewusst-
sein dariiber, wie schnell gesundheitliche Einschrankun-
gen und Pflege das Leben verdndern kdnnen, scharft sich
der Blick fiir das Wesentliche im Leben. Im Hier und Jetzt
zu leben und die guten Tage und Momente miteinander zu
genieBen, das ist das, was zdhlt.



Was Pflege zu Hause bedeuten kann - positive Erfahrungen, Herausforderungen und Belastungen

Wir haben Interviews mit pflegenden Angehorigen ge-
fiihrt. Hier sind einige Aussagen zu positiven Erfahrungen
durch die neue Aufgabe.

»Friiher war meine Mutter kiihl und wenig gefiihl-
voll mit uns Kindern. Mit fortschreitender Pflege-
bediirftigkeit wird sie weicher, liebevoller und
sucht Kérperkontakt. Das ist bei allem Schweren
sehrschén.

Sabine R. (45)

»Jetzt, da mein Vater nicht mehr alleine spazieren
gehen kann, gehe ich mitihm. Es verbindet uns
neu und dabei kann auch ich dem tédglichen Stress
fiir eine Zeit entfliehen!*

Gaby S. (55)

»lch habe bewusst entschieden, wieder zu meiner
Mutter ins Haus zu ziehen und sie zu pflegen. Ich
mache das aus Liebe zu ihr. Es hilft mir, mich dar-
an zu erinnern, wenn ich mal nicht mehr kann. “
Manuela B. (53)

»Seitich meinen Vater in seiner Pflegebediirftig-
keit unterstiitze, bin ich ihm wieder viel
ndhergekommen.
Josef F. (60)
! Die Pflege eines oder einer Angehori-
Nur wenn es lhnen gen zu libernehmen, ist eine Heraus-
gutgeht, konnen Sie ¢, derung, zu der auch Belastungen
auch gut pflegen! gehoren. Sie konnen kdrperlicher
oder psychischer Natur sein, konnen
soziale, finanzielle oder zeitliche Ursachen haben. Man-
che bedingen und beeinflussen sich gegenseitig. Jeder
Mensch ist anders und daher treffen nicht alle Belastun-
gen aufjeden zu.

Durch die Pflege eines Ihnen nahestehenden Menschen
haben Sie eine wichtige und verantwortungsvolle Aufgabe
tibernommen. Diese konnen Sie jedoch nur zufrieden-
stellend wahrnehmen, wenn Sie sich selbst dariiber nicht
vergessen.

Pflege kann zu Uberforderungen und Frustrationen fiih-
ren. Das bedeutet jedoch keinesfalls, dass Sie versagt
haben. Es zeigt vielmehr, dass Sie auch als Pflegeperson
Bediirfnisse haben, die erfiillt werden miissen. Nur dann

© Juanmonino/iStockphoto

Abb. 2 Belastungen erkennen

kann die Pflege sowohl fiir den pflegebediirftigen Men-
schen als auch fiir Sie befriedigend gestaltet werden.

Maogliche soziale und psychische Belastungen:

» Verdanderung der eigenen Lebensplanung

 Anpassung an die neue Situation (z. B. nicht vorhande-
nes Wissen uiber die Erkrankung und die Pflege)

» ungewisse Dauer der Pflege (wie viele Monate oder
Jahre kommen auf mich zu?)

* biirokratische Hiirden

« familidre Konflikte/Beziehungsprobleme

« fehlende Anerkennung

» mangelndes Verstdandnis und fehlende Unterstiitzung
des sozialen Umfelds

 Unsicherheiten

e Schuldgefiihle, schlechtes Gewissen

e Sorgen und (Zukunfts-)Angste

» Verdnderung der vertrauten, pflegebediirftigen Person

e Auseinandersetzung mit Tod und Krankheit

* Isolation

 ,Nicht-Abschalten-Kénnen*



Abb. 3 Manchmal wachst einem alles tiber den Kopf

Mogliche finanzielle/materielle Belastungen:

« Einschnitte im Privatleben/Verdnderungen im
Wohnumfeld

« Einbindung von entlastenden Dienstleistern (z. B.
Pflegedienst, Tagespflege, Kurzzeitpflege)

 Kosten fiir Zuzahlungen, z. B. fiir Hilfsmittel oder
Umbaumafnahmen

« Vereinbarkeit der Pflege mit dem Beruf (z. B. Reduzie-
rung der Arbeitszeit und damit verbundene
Einkommenseinbufien)

Maogliche zeitliche Belastungen:

e zunehmende Anwesenheit wird notwendig

« Verfiigbarkeit rund um die Uhr (zu wenig Zeit fiir sich
selbst)

Maogliche kérperliche Belastungen:

« Mangel an Wissen tiber Pflegetechniken (Lernen durch
Probieren)

« fehlende Arbeitsorganisation (dadurch kénnen
unnotige Arbeitsvorgdnge und Wege entstehen)

e Schlafmangel

11 Mit Herausforderungen und Belastungen
umgehen

Vielen Herausforderungen und Belastungen kann man

konstruktiv begegnen.

» Nutzen Sie friihzeitig die Beratungsangebote der Pflege-
stiitzpunkte, der Verbraucherzentralen, der Pflege-
kassen, der Wohlfahrtsverbande oder anderer Einrich-
tungen, um sich ausfuihrlich tiber Unterstiitzungs- und
Finanzierungsmaglichkeiten zu informieren.

» Sofern Sie einen Menschen pflegen, dessen Pflegebe-
dirftigkeit aus einem Arbeitsunfall oder einer anerkann-
ten Berufskrankheit resultiert, kdnnen Sie sich bei allen
Fragen oder Problemen rund um die Pflege an den fiir
den Versicherungsfall zustéandigen Unfallversicherungs-
trager (Berufsgenossenschaft oder Unfallkasse)
wenden.

» Nutzen Sie die angebotenen Hilfsmoglichkeiten (Pflege-
dienst, Tagespflege, Hilfsmittel zur Unterstiitzung der
Pflegetatigkeit usw.).

» Sprechen Sie {iber die Belastungen, die Sie empfinden.
Uber Probleme zu reden, ist wichtig. Sie zeigen damit,
dass Sie sich der Verantwortung, die Sie zu tragen
haben, bewusst sind und dass Sie Ihre Aufgabe gut
erfiillen mochten.

e Suchen Sie den Erfahrungsaustausch mit anderen
Pflegepersonen, etwa in Angehorigengruppen oder
Pflegekursen.

 Schaffen Sie sich Freirdume, um diese Gruppen oder
Kurse zu besuchen oder Ihren Hobbys und gewohnten
Aktivitaten weiterhin nachgehen zu kdnnen.



Was Pflege zu Hause bedeuten kann - positive Erfahrungen, Herausforderungen und Belastungen

 Fordern Sie dariiber hinaus auch aktiv Hilfe ein. Lassen
Sie es nicht zu, dass andere sich zuriickziehen. Oftmals
gibt es bei anderen Beriihrungsangste, die iiberwunden
werden kdnnen.
! Denken Sie daran: Geht es lhnen
Sie dirfen Grenzen nicht gut, kénnen Sie auch nicht gut
setzen und miissen pflegen. Sollten Sie zu der Erkenntnis
nichtalles aushalten.  gojangen, dass die Pflege durch Sie
allein nicht oder nicht mehr zu leisten
ist, scheuen Sie sich nicht, an Alternativen zu denken.
Entlastend kann das Hinzuziehen eines Pflegedienstes
oder auch ein Umzug in ein Pflegeheim sein. Es kann fiir
alle Beteiligten besser sein, wenn die Pflege von profes-
sionellen Pflegekraften ergdnzt wird.

Abb. 4 Humor und Lachen gehdren auch dazu

Wenn viele Belastungen auf einen Menschen treffen, kann
daraus schnell eine Uberlastung entstehen. Mogliche
Warnsignale bei Uberlastung:

» Gereiztheit

Ungeduld

o Angste

Schlafstdrungen

o Antriebsarmut

» unregelmaBiges Essen

 Riickenschmerzen

o Kopfschmerzen

» Magenbeschwerden

Achten Sie auf sich und nehmen Sie diese
Warnsignale ernst!



Was Pflege zu Hause bedeuten kann - positive Erfahrungen, Herausforderungen und Belastungen

Manchmal kann einem aber auch der Alltag tiber den Kopf
wachsen. Im schlimmsten Fall verhalt man sich unange-
messen. Man ldasst den Vater viel zu lange auf dem Toilet-
tenstuhl sitzen. Vielleicht rutscht einem sogar die Hand
aus und die Mutter bekommt einen Klaps. Spéatestens an
diesem Punkt miissen Sie die Nothremse ziehen. Wenden
Sie sich vertrauensvoll an eine Beratungsstelle und las-
sen Sie sich helfen. Sie sind nicht allein. Anderen pflegen-
den Angehdrigen geht es dhnlich.

Manchmal geht Gewalt auch von Pflegebediirftigen aus.
Vielleicht gehort das Verhalten zum Erscheinungsbild der
Erkrankung. Informieren Sie sich und holen Sie sich Rat.

Was Sie noch tun kdnnen

e Suchen Sie sich emotionale Unterstiitzung, z.B. im Aus-
tausch mit anderen Pflegenden (im Internet oder in
einem Gesprachskreis oder einer Selbsthilfegruppe).

 Seien Sie milde mit sich und richten Sie den Blick auf
das, was Sie taglich schaffen und gut machen.

e Machen Sie sich zwischendurch die positiven Aspekte
der Pflege bewusst (Sie verbringen Zeit miteinander,
sprechen {iber schone Erinnerungen, lernen sich noch
einmal neu kennen).

o Achten Sie auf lhre Selbstsorge. Nehmen Sie lhre
eigenen Bediirfnisse wahr und planen Sie freie Zeiten
ein, so erhalten Sie lhre innere Balance und fiillen lhren
»Energie-Akku“ regelméaBig wieder auf. Hilfreich dabei
ist Achtsamkeitstraining.

o Humor hilft — nehmen Sie nicht alles zu ernst.

10



2 Das konnen Sie fiir sich tun — Selbstsorge

Abb. 5 Auftanken ist wichtig

Pflegende Angehorige konnen durch die Pflege vielfach
belastet sein. Durch die Unterstiitzung des oder der
Pflegebediirftigen in vielen Bereichen des taglichen
Lebens erfahren sie hdufig eine dramatische Wendung in
ihrer eigenen Lebensplanung und -fiihrung. So kann
psychischer und sozialer Stress entstehen, oft in Kombi-
nation mit korperlichen Belastungen. Mogliche Folgen
konnen Erschopfungszustande oder depressive Verstim-
mungen sein. Ebenso kann dies zu mehr Unfdllen im All-
tag fiihren. Selbstsorge ist eine Moglichkeit, sich gegen
diese Belastungen zu schiitzen.

© js-photo - stock.adobe.com

Selbstsorge — was ist das?

Selbstsorge bedeutet, dass jemand fiir seine soziale,
psychische und korperliche Gesundheit sorgt. Wenn
Menschen in ihrer Balance sind, fiihlen Sie sich ausgegli-
chen und leistungsfahig. Selbstsorge beinhaltet fiir jeden
Menschen etwas anderes und wird deshalb auf unter-
schiedlichen Wegen erreicht. Das bedeutet, dass das, was
man dafiir tun muss, individuell ist. Es ist von den Bediirf-
nissen des Einzelnen abhadngig und steht im Zusammen-
hang mit der Lebenssituation, dem Alter und der
Gesundheit.

Selbstsorge kann z. B. Folgendes bedeuten:
 regelmafig Zeit fiir sich selbst einplanen
e Entspannungskurse besuchen
Fitnesskurse belegen

einem Hobby nachgehen

sich mit Freunden treffen usw.

"



Das konnen Sie fiir sich tun — Selbstsorge

Fiir die Fiinger im Roggen

Verlernt hab’ ich das then,

kann keinen Satz allein verstehen. "
DieSichtistmirbeinah’ents.chwur;] L
und mein Kdrper von der Zeit geschu .

Das Erinnern fallt bald schw?rer,

nach und nach mein Kopfwird Ieerer e
Die Angstkommtschneller als vorein p o
muss die Ndchte hilflos aus dem Schlafe fahren.

n,

Ein verwaistes Wiistenkind SChOZ-hql?quforfen

i (i dim Bad binic .
|bst in der Kiiche un ad bir i
SDeen frischen Wind hab lang ich mc.htgesPsrrt
das Haus hat langsam meinen Geist entfiihrt.

So ist es ohne dich.

poch du bist da. )
Ich spiire deine Warme.

Du bist die Kraft in meinem .Herzen,. e
meine Stimme, wenn ich mich unsic

in,
Du ﬂo‘fStmeinem Leib erneut den Anmutel
den ich vergessen-

Schaffst es immer dazu sem., .
um dich mit meinen Nachteilenzum

Du bist der Wachter meines Schl'afes
und entdeckst mit mir am Tag die
Welt ganz neu. .
i es
Die Karte meines Heim S, . iy
vertreibst durch deine Liebe meine Sche

Doch wenn du einzig denk.st an michl,e
verschleift dein eigen’ Leib und Seele.

Begehe nicht den grof3en Fehler, i
fiir dich selbst nicht mehrzu so"rge -
Wem, wenn nicht dir, soll vergonnt sein
ab und anein freier Morgen-

Du bist da. .
Und ich kann dich nicht bezahlen.

Denn deine Miihen und d.ein Lieben
ist mit Gold nicht aufzuwiegen.

Tim Daldrup

Abb. 6 Der Titel des Gedichts beruht auf dem gleichnamigen
Roman ,,Der Fanger im Roggen“ von ). D. Salinger
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In einem geregelten Alltag scheint das alles moglich.
Doch was ist, wenn jemand in der Familie schwer krank

wird? Pflegende Angehorige berichten in Interviews, was
fuir sie Selbstsorge bedeutet.

Josefine S. (69) pflegt ihre Mutter
»Sich Hilfe holen, nicht alles alleine machen ...
dass man auf’m Damm bleibt.“

Doris J. (44) pflegte ihre Mutter:

»In der Pflegesituation haben wir nicht daran ge-
dacht, etwas fiir uns zu tun, wir haben nur funktio-
niert. Niemand kam auf uns zu und hat uns ge-
sagt, wir sollen etwas fiir uns tun. Ich hdtte Zeit fiir
mich gebrauchen kénnen, um mich mit einer
Freundin zu treffen und etwas Sport zu machen. “

In Ausnahmesituationen gerdt Selbstsorge oft in Verges-
senheit und wird hintangestellt. Sie wird verschoben: auf
spater, auf morgen, auf ndchste Woche. Es bleibt nicht
einmal mehr der Gedanke daran, dass man etwas fiir sich
tun wollte oder sollte! Deshalb ist es wichtig, Selbstsorge
fest einzuplanen, um gestarkt Belastungen entgegenzu-
wirken oder sogar Belastungen vorbeugen zu kénnen.

Liebe pflegende Angehdorige, dieses Gedicht haben
wir eigens fiir Sie dichten lassen!

21  Wege zur Selbstsorge

Mit Hilfe der nachfolgenden Tipps kénnen Sie lhre
Selbstsorge planen:
 Selbstsorge direkt von Anfang an einplanen
o Grenzen ziehen und lernen, ,,nein“ zu sagen
o Zeit gut einteilen
« entlastende Dienste und andere Helfer einplanen
e achtsam mit sich umgehen
» regelmafig Pausen einlegen
« regelmafiig entspannen
» regelmaflig Achtsamkeitsiibungen durchfiihren
 Sozialkontakte pflegen
« langerfristige Auszeiten (Urlaub) planen
o Tatigkeiten, die der Pflegebediirftige noch selbststandig
erledigen kann, ihn allein machen lassen — auch wenn

es langer dauert oder er es nur mit einer Anleitung
schafft



Wenn Sie sich iiber-
lastet fiihlen, sollten
Sie sich Raum und
Zeit fiir Entspan-
nung schaffen und
entlastende Hilfsan-
gebote nutzen!

Lassen Sie sich
beraten!

Abb. 7 Auch Grenzen zu ziehen gehort zur Selbstsorge

Entlastung durch Pflegeberatung

Sie finden Pflegeberatungsstellen
und Pflegestiitzpunkte bei den
Stddten, Kreisen und Gemeinden
sowie bei Kranken- und Pflegekassen,
Wohlfahrtsverbanden oder privaten
Anbietern. Ein Link zu den Pflegebe-
ratungsstellen befindet sich im
Anhang.

Entlastung durch Schulungen

Besuchen Sie Pflegekurse oder nut-
zen Sie die Moglichkeit der hdusli-
chen Schulung. Sie werden {iber
Kranken- und Pflegekassen, Wohl-
fahrtsverbande, Familienbildungsstatten und private
Dienstleister angeboten. Die Kosten werden in der Regel
von den Pflegekassen ibernommen. Es gibt allgemeine
Pflegekurse, aber auch Kurse zu speziellen Themen z.B.
zum Umgang mit Demenzkranken.

Entlastung durch weitere Hilfsangebote

Nutzen Sie die Angebote der Pflegeversicherung (siehe
Kapitel 6), z. B.

 Tages- und Nachtpflege

e Betreuungs- und Entlastungsleistungen

o Kurzzeitpflege

» Verhinderungspflege

Dariiber hinaus gibt es weitere Moglichkeiten zur
Entlastung, z. B. durch

o ehrenamtliche Helferinnen und Helfer

« eine Kur fiir pflegende Angehorige

 Urlaub mit dem Pflegebediirftigen
 Ausldndische Haushalts- und Betreuungskrafte
 Entlastung durch Gesprache

© magele-picture - stock.adobe.com

Es gibt verschiedene Méglichkeiten, mit anderen ins Ge-
sprdach zu kommen, z. B.:

o Angehdorigentreffs

 Erzdhlcafés

« Selbsthilfegruppen

» Seelsorge

Telefonseelsorge

Hausarzt oder Hausdrztin, Psychotherapeut oder
-therapeutin

Es tut gut, sich etwas von der Seele zu reden.

2.2 Entlastung durch Achtsamkeit und

Entspannung

Bei Stress steht unser Geist unter Dauerstrom. Unsere
Gedanken drehen sich im Kreis und lassen uns nicht mehr
zur Ruhe kommen. Wir schwanken zwischen Sorgen und
Zukunftsangsten. Das kann dazu fiihren, dass wir durch
unkonzentriertes Arbeiten Fehler machen, die uns oder
dem Pflegebediirftigen schaden kdnnen.

Halt dieser Zustand {iber einen ldngeren Zeitraum an, wird
das zur Belastung fiir Kérper und Psyche. Dies kann sich
durch Bluthochdruck, Herzerkrankungen und/oder seeli-
sche Beschwerden bemerkbar machen. Um dem vorzu-
beugen, kdonnen Sie frilhzeitig Achtsamkeits- und Ent-
spannungsiibungen in Ihrem Tagesablauf einplanen.
Diese Ubungen bringen lhren Geist und Kérper zur Ruhe
und Entspannung. Sie lernen wieder, sich selbst zu
spliren und lhre Selbstheilungskrafte zu aktivieren.

Hierzu gibt es unter anderem folgende Methoden

o Achtsamkeitstraining (Mindfulness-Based Stress
Reduction, MBSR)

o Atemiibungen

e Autogenes Training

13



Das konnen Sie fiir sich tun — Selbstsorge

Body-Scan-Meditation

Feldenkrais

Gehmeditation

 Progressive Muskelentspannung
Sinnes- oder Traumreisen
Sitzmeditation

Sounder Sleep System

» Yoga

Horbuch oder Lieblingsmusik héren

Durch regelmaRiges Anwenden bzw. Uben der fiir Sie
passenden Methoden schulen Sie Ihre Selbstbeobach-
tung und erhalten eine achtsame Kérperwahrnehmung.
Darliber hinaus reduzieren Sie mit jeder Ubungseinheit,
Schritt fiir Schritt, Ihren Stress.

»Achtsamkeitsiibungen, Atemiibungen und Ausgleichs-
tibungen finden Sie auch im Internet: www.unfallkas-
se-nrw.de/pflegende-angehoerige

Darum sollten Sie Achtsamkeit trainieren

» Weil alle Menschen die Erfahrung volliger Ruhe und
Erholung brauchen.

» Weil sie die Selbstheilungskrafte aktivieren kann.

o Weil man dadurch freundlicher, einfiihlsamer und
behutsamerim Umgang mit sich selbst und anderen
werden kann.

» Weil sie von Vergesslichkeit und Zerstreuung befreien
kann.

« Weil sie Angste und Sorgen nehmen kann.

o Weil das Schmerzempfinden vermindert werden kann.

Im Folgenden werden die Achtsamkeits- und
Entspannungsiibungen vorgestellt:

Achtsamkeitstraining: Mindfulness-Based Stress
Reduction, MBSR

Prof. Dr. Jon Kabat-Zinn ist der Begriinder dieses Trai-
ningsprogramms zum Erlernen der Achtsamkeit zur
Stressreduktion. Durch ihn wurde das Achtsamkeits-
training in Deutschland bekannt. ,Achtsam“ heifit hier,
im Moment prasent und aufmerksam zu sein. Es bedeutet
auch, sich selbst wohlwollend, nicht wertend und mit
Geduld zu begegnen.

Abb. 8 Zur Ruhe kommen

14


http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige
http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige

Abb. 9 Meditation sorgt fiir Ausgeglichenheit

Die Body-Scan-Meditation

Bei dieser Form der Achtsamkeitsschulung geht es darum,
den Korper wirklich zu spiiren und dabei nicht in das
urteilende Denken tiber den Kérper zu verfallen. Gedan-
ken werden wahrgenommen ohne sie zu bewerten und
wieder losgelassen, indem man sich auf seinen Korper
konzentriert. Durch das regelmiRige Uben des
Body-Scans lernen Sie, lhren Kérper zundchst bewusster
wahrzunehmen und entwickeln Konzentrationsfahigkeit
und Achtsamkeit.

Bei der Body-Scan-Methode wird Ihr Korper in lhrer Vor-
stellung und mit Hilfe Ihres Atems abgetastet. Dabei lie-
gen Sie auf dem Riicken und erforschen in Ihrer Vorstel-
lung Ihre Korperregionen. Sie schicken mit lhrer
Vorstellungskraft lhren Atem durch den Kérper und neh-
men dabei alle Empfindungen wahr. Oft wird bei den
Zehen des linken Fuf3es begonnen und dann geht es auf-
warts durch das Bein in die weiteren Kérperregionen.

Die Gehmeditation

Bei der Gehmeditation geht es darum, sich gezielt dem
Erlebnis des Gehens selbst zu widmen. Hierbei ist es
wichtig, sich auf die Empfindungen in den Fiiflen, den
Beinen oder auch auf das Gefiihl des sich bewegenden
Korpers als Ganzem zu konzentrieren. Gelibtere konnen
das Gehen auch noch ihrem Atemrhythmus anpassen. Fiir
eine Gehmeditation suchen Sie sich einen Ort, an dem
Sie fiir die Zeit der Meditation ungestort sein konnen.
Wenn Sie erst einmal geniigend Sicherheit erlangt haben,

kann jeder Weg, den Sie gehend zuriicklegen, zur Medita-
tion werden. Entscheiden Sie sich fiir einen Platz, an dem
Sie etwa zehn Schritte ohne Hindernisse zuriicklegen
konnen. Es gibt auch die Moglichkeit, in einem Kreis zu
laufen, ganz nach dem Platz, der Ihnen zur Verfligung
steht. Im Freien kann es hilfreich sein, Anfang und Ende
ihres Weges zu markieren. Die Gehmeditation dient der
Stressbewadltigung und der Entspannung. Denn Medita-
tion ist Balsam fiir die gestresste Seele: Studien belegen,
dass Meditierende viel seltener an psychischen Krank-
heitsbildern wie Angststérungen und Depressionen leiden
als andere.

Die Feldenkrais-Methode

Der Begriinder der Feldenkrais-Methode war der israeli-
sche Physiker Moshé Feldenkrais. Die Feldenkrais-
Methode ist ein dynamischer Lernprozess, ausgehend
von der menschlichen Bewegung. Jede unserer Bewegun-
gen gibt uns eine Vielzahl an Informationen. Diese Hin-
weise kdnnen wir beachten und von ihnen lernen. Unsere
Haltungen und Bewegungen werden spiirbar, bewusster
und damit veranderbar. Unsere individuelle Bewegung
wird Ausgangspunkt fiir eine Entdeckungsreise zu uns
und unserem Verhalten in Bezug auf unsere Umwelt. In
der Feldenkrais-Methode erfahren Sie grundlegende indi-
viduelle Bewegungsmuster und Reaktionsweisen. Sie
experimentieren mit verschiedenen Moglichkeiten und
Variationen und erweitern damit ihr Bewegungs- und
Verhaltensrepertoire. Spielerisch leicht verbessert sich
das Korpergefiihl und das Kérperschema wird deutlich
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Das konnen Sie fiir sich tun — Selbstsorge

erweitert. Je klarer und detaillierter diese innere Landkar-
te wird, umso flexibler und geloster konnen wir uns
bewegen.

Sounder Sleep System

Michael Krugman entwickelte dieses einfache und wirksa-
me System auf der Basis der Feldenkrais-Methode sowie
traditioneller und moderner Selbstheilungsmethoden
einschlieBlich Yoga, Qi-Gong und Meditation. Das
Sounder Sleep System ist eine hochst effektive Methode
zur Stressbewdltigung und bietet dadurch Hilfe bei stress-
bedingten Gesundheitsstérungen. Es besteht aus kleinen,
sanften, einfachen Bewegungen und Atemtechniken, die
auf einer weichen Unterlage liegend oder auf einem Stuhl
sitzend ausgefiihrt werden. Die Bewegungen bieten eine
wirksame Hilfe beim Ein-, Durch- und Wiedereinschlafen
und fiihren zu einer schnellen allgemeinen Entlastung,
Entspannung und zu mehr Wohlbefinden. Die Ubungen
lassen sich mit wenig Zeitaufwand leicht und einfach in

Abb.10  Eine Auszeit bedeutet fiir jeden etwas anderes
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den Alltag integrieren. Am besten lernt man solche Me-
thoden unter Anleitung in einem Kurs. Fragen Sie hierzu
bei den Krankenkassen z. B. nach Praventionskursen.
Auch Kurse der Pflegekassen kdnnen Entspannungsme-
thoden beinhalten. Viele dieser Angebote sind kosten-
giinstig oder kostenlos. Auch im Internet, z. B. unter www.
unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige, finden Sie
Anregungen fiir regelmiBiges Uben zu Hause.

Was Sie tdglich fiir sich tun kénnen:

e Gehen Sie achtsam mit sich um und schaffen Sie sich
Inseln der Entspannung im Alltag.

» Nehmen Sie sich bewusst Zeit fiir sich selbst.

o Meditieren Sie.

» Lesen Sie ein Buch.

 Trinken Sie in Ruhe Kaffee oder Tee.

o Treffen Sie sich mit einem Freund oder einer Freundin.

 Fiihren Sie ein nettes Telefonat.

» Genief3en Sie bewusst die Schonheit der Natur (im
Garten, den Baum vor dem Fenster usw.).

» Halten Sie an Ritualen fest.


http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige
http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige

3 Den neuen Alltag gestalten -
Organisation der hauslichen Pflege

Abb. 11 In guten wie in schlechten Tagen

Um den Belastungen bei der Pflege und Betreuung eines
Menschen entgegenzuwirken, brauchen Sie eine gute
Organisation und sollten ausfiihrlich informiert sein.

Ein Beispiel:

Herr Steffens ist mit einem Schlaganfall vor einem Jahr ins
Krankenhaus gebracht worden. Seit er wieder zu Hause
ist, dreht sich alles um ihn. Er braucht rund um die Uhr
Hilfe. Frau Steffens ist allein fiir die Pflege und Betreuung
ihres Mannes zustdndig. Ihr Sohn lebt in Hamburg und
kommt nur in grofSen zeitlichen Abstdnden zu Besuch. Fiir
Frau Steffens stellt sich die Frage, ob sie ihren Mann ins
Pflegeheim geben soll, gar nicht erst. ,,Wir lieben uns und
sind fiireinander da, so wie wir es uns vor Gott verspro-
chen haben — in guten und in schlechten Zeiten“, sagt sie
zu ihrem Sohn, als dieser erwdhnt, dass es die Moglich-
keit gebe, den Vater in einem Pflegeheim unterzubringen.

Sie erledigt alles mit grofSer Sorgfalt. Anfangs geht ihr
alles leicht von der Hand. Doch sie merkt auch, dass ihr
die Pflege und Betreuung ihres Mannes immer schwerer

fallen und sie es nicht mehr allein schafft. Deshalb bindet
sie auf Anraten des Sohnes einen Pflegedienst ein, der
morgens und abends zur Unterstiitzung kommt. Den Rest
des Tages und in der Nacht ist Frau Steffens allein mit
ihrem Mann. Nach einiger Zeit stellt sie fest, dass sie trotz
Hilfe durch den Pflegedienst immer noch viel Zeit fiir die
Pflege und Betreuung bendétigt und geht deshalb nicht
mehr zu ihrer Kaffeerunde, die schon seit 17 Jahren be-
steht und auch nicht mehr zur Gymnastik, die, wie sie
sagt, ,,ihr immer so gut tut®. Denn die Zeit braucht sie ja
fiir ihren Mann.

Auch ihre Freundinnen kommen nur noch sehr selten zu
Besuch. Frau Steffens glaubt, dass es daran liegt, dass
ihre Freundinnen sich nicht mehr so richtig wohl bei ihr
fiihlen, dass sie ein Unbehagen verspiiren, wenn sie bei
ihr sind. Sie werden vielleicht daran erinnert, dass ihnen
so etwas auch passieren kénnte. Auerdem hat sie ja
auch nichts Neues zu berichten. Alles, was sie erlebt,
spielt sich im Haus ab und dreht sich um ihren Mann. Na
ja, und gestort werden sie dann auch noch, wenn ihr
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Mann sie héufig ruft, wihrend die Freundinnen da sind.
Frau Steffens kiimmert sich nun noch intensiver um ihren
Mann, denn aufSer dem Pflegedienst und dem Sohn
kommt niemand mehr ins Haus. Dies fiihrt dazu, dass sich
ihre Gedanken immer mehr um die Bediirfnisse ihres
Mannes drehen. Selbst in der Nacht findet sie nur schlecht
in den Schlaf, weil sie ja etwas vergessen haben kdnnte.

Was kann Frau Steffens tun, um bei der hausli-
chen Pflege und Betreuung ihres Mannes im
Gleichgewicht (Balance) zu bleiben?

Frau Steffens setzt sich mit einer Pflegeberaterin zusam-
men, um mit ihrer Hilfe die hdusliche Pflegesituation zu
planen. Die Pflegeberaterin erstellt zusammen mit Frau
Steffens einen auf sie abgestimmten Selbstsorgeplan.
Dieser beriicksichtigt das Alter, die Lebenssituation, die
Bediirfnisse sowie den Gesundheitszustand von Frau Stef-
fens. Es werden auferdem zwei unterschiedliche, indivi-
duelle Netzwerke zusammengestellt (eines fiir den Alltag
und eines fiir den Notfall). Diese enthalten alle wichtigen
Institutionen und Menschen, die sie entlasten. Dariiber
hinaus wird ein strukturierter Tages- oder Wochenplan
erstellt, der den sinnvollen Einsatz der Dienste und Men-
schen sowie Mafinahmen zur Selbstsorge beinhaltet, die
individuell auf Frau Steffens abgestimmt sind.

einzelnen Institutionen und Menschen (Familie, Freunde,
Nachbarn, Beratungsstellen, Gesprachskreise mit ande-
ren pflegenden Angehorigen) erhalten Sie umfassende
Informationen, Moglichkeiten und Ideen, die Sie vorher
nicht hatten oder kannten. Ein Netzwerkplan konnte fol-
gende Institutionen beinhalten:

Pflegeberatungsstellen/Pflegestiitzpunkte

bieten umfassende Informationen und Beratung. Dariiber
hinaus kénnen Sie die Organisation der hauslichen Pflege
und Betreuung des erkrankten Menschen mit jemandem
besprechen, der sich in dem Bereich gut auskennt. Die
Beschiftigten der Pflegeberatungsstelle konnen Ihnen
dabei helfen herauszufinden, was fiir Sie als ndchstes
wichtig ist und welche die richtige Vorgehensweise ist.

Pflegekurse

schaffen die Moglichkeit, sich mit Menschen auszutau-
schen, die sich in der gleichen Situation befinden. Sie
vermitteln Pflegewissen sowie Informationen und Techni-
ken zur eigenen Gesunderhaltung. Sie geben hilfreiche
Anregungen zur Organisation des Pflegealltags.

Entlastende Dienste
sind fiir eine gute Planung und Organisation der hausli-
chen Pflege unverzichtbar; sie sorgen fiir Entlastung und

! Vor dem Termin mit der Pflegebera-

Denken Sie daran: tung, sollten Sie unter anderem iiber
(.).ft dauert die Pflege  50ende Fragen nachdenken:
lénger als gedacht! « Warum mdchten Sie die Pflege

schaffen lhnen Freirdume, damit Sie etwas fiir Ihr eigenes
Wohlbefinden tun kénnen, wie z.B. an einem Entspan-
nungs- oder Sportkurs teilzunehmen oder einen Pflege-
kurs zu besuchen.

tibernehmen?
» Was glauben Sie, wo Ihre Grenzen sind?
e An welchem Ort soll die Pflege und Betreuung
stattfinden?
e Wie kdnnen Sie die Familie einbinden? (Sich mit allen
an einen Tisch zu setzen, kann hilfreich sein.)
» Was will die pflegebediirftige Person?

3.1  So schaffen Sie lhr eigenes Netzwerk

Mit der Netzwerkplanung verschaffen Sie sich einen Uber-
blick, welche Institutionen und wen Sie zusatzlich zur
Unterstiitzung und Entlastung einplanen kénnen. Durch
die Gesprdche und die Zusammenarbeit mit den
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Familie, Freunde und Nachbarn

diirfen nicht vergessen werden, denn sie tragen ebenfalls
dazu bei, dass Sie Auszeiten einplanen kdnnen. Dadurch
besteht die Moglichkeit, Sozialkontakte zu pflegen, wie
z.B. eine Freundin zu treffen, oder ein Hobby wieder auf-
leben zu lassen.

Forderung des eigenen Wohlbefindens

Es gibt viele unterschiedliche Angebote und Moglichkei-
ten (Entspannungskurse, Wassergymnastik, Massagen,
Riickenschule, ein hei’es Bad, Freunde treffen usw.) —
probieren Sie aus, was lhnen gut tut.



° Durch lhrindividuelles Netzwerk er-
Sie dirfen Aufgabe halten Sie viel mehr Sicherheit rund
un.d Verantwortung um die Pflege und Betreuung. Zu-
teilen! gleich verschafft es Ihnen Freirdume
Sie sind nicht mehr fiir Ihre Selbstsorge, damit Sie lhre
»allein” Balance (psychische Gesundheit, |hr
verantwortlich! Gleichgewicht) erhalten oder wieder-
Sie haben Ansprech-  herstellen kénnen.
partner fiir den
Notfall und den Fall, Eine Kopiervorlage fiir das Netzwerk
dass Sie sich iiber- finden Sie im Anhang dieser
lastet fiihlen! Broschiire.

© Alexandra Daldrup/UK NRW

Abb. 12 Frau Steffens‘ individuelles Netzwerk

Ein , Netzwerk fiir den Notfall“ beinhaltet Institutionen,

die in akuten Situationen helfen konnen! Fir solche Situa-

tionen ist es gut, wenn man sich vorsorglich informiert
und ein Netz von Hilfsanbietern zusammenstellt. Viel-
leicht nehmen Sie zu der einen oder anderen Institution
vorab Kontakt auf und schauen sich diese einfach mal an.
Es miissen nicht alle aufgefiihrten Institutionen in einem
Netzwerk vorhanden sein. Ermitteln Sie gemeinsam mit
der Pflegeberaterin oder dem Pflegeberater das passende
individuelle Angebot fiir Ihre Situation.

Den neuen Alltag gestalten — Organisation der hduslichen Pflege

© Alexandra Daldrup/UK NRW

Abb. 13 Frau Steffens® individuelles Netzwerk fiir den Notfall

3.2 lhrTages- und Wochenplan

Nun geht es darum, die Institutionen und verbindlichen
Helfer sinnvoll einzuplanen.

Dafiir wird fiir Frau Steffens ein Tages- oder Wochenplan
erstellt.

Den neuen Alltag bewadltigen und sich selbst dabei nicht
vergessen!

Dies braucht ebenfalls eine gute Organisation. Deshalb ist
es sinnvoll, sich einen Tages- und Wochenplan in Form
einer Tabelle zu erstellen, in dem Ma3nahmen zur Selbst-
sorge und Arbeitsabldufe geplant werden konnen. Eine
zusatzliche Spalte fiir entlastende Dienste und andere
Helfer (wie z. B. Familienmitglieder, Nachbarn und ehren-
amtlich Tatige) ist wichtig, denn die Arbeit muss auf meh-
rere verldssliche Schultern verteilt werden. Es sollte kei-
ner zwangsverpflichtet werden, aber die Unterstiitzung
muss verbindlich sein. Dadurch entscharfen Sie viele Be-
lastungen bzw. verhindern deren Auftreten.
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Das sollten Sie bei der Planerstellung beachten

Planen Sie regelméfig eigene Freizeiten ein! Halten Sie

sich regelmaRig Zeitfenster zur Wahrung lhrer eigenen

Interessen und Pflege Ihrer Gesundheit von Anfang an

frei:

« Halten Sie mindestens einmal pro Woche einen Nach-
mittag oder Abend fiir sich frei, an dem Sie tun, was
Ihnen Freude macht.

» Planen Sie regelmaBiges Achtsamkeitstraining ein. Las-

sen Sie gleichartige Aufgaben zusammen, z. B. Einkau-
fen, Apothekenbesuch und Post auf einem Weg
erledigen.

« Planen Sie Personen (Familienmitglieder, Freunde, eh-
renamtlich Tatige usw.) und/oder Institutionen (Pflege-
dienst, Besucherdienst, Nachbarschaftshilfe, Haus-
haltshilfen usw.) zur Unterstiitzung und Entlastung ein.

Muster eines Tagesplans

Abb.14  Muster eines Tagesplans
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 Planen Sie mindestens einmal pro Monat einen Tag zur
freien Verfugung ein, um Folgendes tun zu kénnen:
— mit dem Partner, der Partnerin allein ausgehen
— mit dem Partner, der Partnerin und den Kindern etwas
unternehmen
— zu Veranstaltungen gehen
— einem Hobby nachgehen
— einen Gesprachskreis fiir pflegende Angehorige
besuchen
Weitere Informationen zu diesem Thema finden Sie in der
Broschiire ,Handlungshilfen fiir pflegende Angehorige
— Strategien zur Organisation der hduslichen Pflege und
der Selbstsorge“. Im Internet: www.unfallkasse-nrw.de/
pflegende-angehoerige.

Siehe Muster und Vorlage im Anhang 2
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4 So konnen Sie Risiken vermeiden -

Wege zur sicheren Pflege!

41 Richtig gekleidet fiir die Pflege

Fiir beruflich Pflegende gibt es Vorgaben und Hinweise,
wie sie bei ihrer Tatigkeit gekleidet sein sollen. Diese
miissen pflegende Angehdorige nicht ibernehmen, den-
noch lassen sich einige Grundsatze tibertragen. Durch die
richtige Kleidung und weitere Aspekte kdnnen Sie selbst
vorbeugend fiir Ihre eigene Gesundheit und die des
Pflegebediirftigen tatig werden. Das sind unsere Tipps:

Kleidung

Bei der Korperpflege der pflegebediirftigen Person oder

Unterstiitzung beim Umsetzen, Laufen oder beim Lage-

rungswechsel im Bett sollten Sie Kleidung wahlen, die

dafiir geeignet ist. Damit ist gemeint, dass Sie sich gut

bewegen kdonnen. Daher sollte die Kleidung:

e bequem und nicht zu eng sein, damit Sie lhre eigene
Beweglichkeit nicht einschranken,

 nicht zu weit sein, damit Sie nirgends hangen bleiben.

Fiir bestimmte Tatigkeiten (z. B. Inkontinenzversorgung)
kann es sinnvoll sein, zusédtzlich Schutzkleidung (Plastik-
schiirze, Einmal-Handschuhe) zu tragen.

Schuhe

Schuhe schiitzen lhre Fiif3e z. B. vor Fliissigkeiten oder

vor dem Ansto3en an Ecken und Kanten. Sie sollen lhnen

zudem eine gute Standfestigkeit geben. Diese kann z. B.

wichtig sein, wenn Sie jemanden beim Gehen unterstiit-

zen. Daher empfiehlt es sich bei der Auswahl der Schuhe

auf folgende Eigenschaften zu achten:

» Vorne und hinten geschlossen, damit der Schuh gut am
Fuf3 sitzt.

» Abwaschbar, damit der Schuh bei Bedarf gereinigt wer-
den kann.

 Vollflachig aufliegende Sohle mit rutschhemmenden
Eigenschaften, eventuell stoRdampfend, damit lhre
Gelenke geschont werden. So kdnnen Sie standsicher
pflegen und z.B. auf feuchtem Untergrund nicht so
leicht ausrutschen.

Abb. 15

Richtige Kleidung verhindert Unfalle
und Infektionskrankheiten

© Anne BAJk Pedersen/iStockphoto
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Denken Sie daran:
Ihr Riicken pflegt

mit!

So konnen Sie Risiken vermeiden — Wege zur sicheren Pflege!

Haare, Fingerndgel und Schmuck

Fiir die Pflege ist nicht jede Frisur und nicht jede Fingerna-

gellange geeignet. Daher gibt es auch hier einige Empfeh-

lungen, die Sie zu lhrem eigenen Schutz beherzigen

sollten:

» Lange Haare fiir die Dauer der Pflegetdtigkeit zusam-

menbinden oder hochstecken, damit Sie nirgendwo

héngebleiben, keine Keime iibertragen werden oder die

zu pflegende Person daran ziehen kann.

Fingerndgel héchstens fingerkuppenlang und rund

schneiden, um ein Einreif3en der Ndgel, eine Keimiiber-

tragung oder die Beschadigung von Schutzhandschu-

hen zu verhindern.

» Wahrend der Pflege keinen Schmuck tragen, damit auch
hier Hangenbleiben, Keimiibertragung oder Verletzun-
gen verhindert werden.

Diese Hinweise beziehen sich natiirlich nur auf Situatio-
nen, in denen Sie aktiv pflegend tatig werden. Nutzen Sie
die anderen Zeiten des Tages, um sich bequem und
schick anzuziehen — je nachdem, wie Sie sich gerade fiih-
len. Auch dies konnen kleine Phasen der Erholung und
des Wohlbefindens sein.

4.2  So bleibt Ihr Riicken gesund!

Pflege bedeutet oft kdrperliche
Schwerstarbeit — auch und gerade fiir
den Riicken. Vor allem Situationen
wie das Umsetzen einer Person von
der Bettkante in den Rollstuhl oder
auch Hilfe bei der Lageverdnderung im Bett belasten den
Riicken. Oft ist dies gerade am Beginn einer Pflegesitua-
tion schwierig. Vielleicht fehlt Ihnen eine gute Anleitung
fiir riickengerechtes Arbeiten? Vielleicht stehen auch noch
keine entlastenden Hilfsmittel zur Verfligung? Es gibt auf
jeden Fall Unterstiitzungsmoglichkeiten, die sehr hilfreich
sein kdnnen.

Unsere Wirbelsdule und die Rumpfmuskeln ermoglichen
uns eine aufrechte Kérperhaltung und Beweglichkeit. Je
besser die Bauch- und Riickenmuskeln arbeiten, desto
erfolgreicher kénnen sie die Wirbelsiule vor Uberlastung
und Verschleif} schiitzen. Riickenschmerzen, verspannte
Schultern und ein steifer Nacken sind deutliche Hinweise
darauf, dass eine Uberlastung vorliegt. Dies kann sich
rein korperlich auf die Wirbelsdule, Muskeln, Sehnen und
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Bander beziehen. Aber es gibt auch psychische Faktoren.
Dauerstress kann sich in Form von Riickenschmerzen zei-
gen, ohne dass ein korperlicher Befund vorliegt. Unsere
Alltagssprache kennt dafiir viele Redewendungen ,,ich
habe mir zu viel aufgehalst” oder ,,es lastet alles auf mei-
nen Schultern®.

Ursachen fiir Riickenbeschwerden kénnen somit vielfaltig
sein. In diesem Kapitel stellen wir Ihnen daher verschie-
dene vorbeugende und korperlich entlastende Méglich-
keiten zur Riickengesundheit vor. Bei den im weiteren
Verlauf vorgestellten Konzepten und Hilfsmitteln handelt
es sich lediglich um eine begrenzte Auswahl.

Die Riickenschule/Riickentraining

In der Pflege bedeutet ,,bewegen* nicht nur, pflegebediirf-
tige Menschen in ihrer Bewegung zu fordern und zu unter-
stiitzen. Auch fiir die Pflegenden ist es wichtig, sich mog-

lichst riickengerecht zu verhalten. Daher stellen wir lhnen

an dieser Stelle das Konzept der Riickenschule vor.

Ein starker Riicken bietet gute Chancen, Belastungen er-
folgreich begegnen zu kdnnen. Manche Menschen haben
von der Natur gute Knochen und starke Muskeln mitbe-
kommen. Andere miissen sich da mehr anstrengen. Klar
ist jedoch: regelmafiige Bewegung hdlt fit. Grundsatzlich
kann jeder zu jedem Zeitpunkt mit einem individuellen
Bewegungstraining beginnen. Die Muskulatur ist immer
trainierbar. Hierbei ist es nicht notwendig, Leistungssport
zu betreiben. Ausgedehnte Spaziergdange oder Treppen-
steigen statt Aufzugfahren sind ein guter Start. Nattirlich
ist zusdtzlicher Sport auf jeden Fall empfehlenswert.

Hierbei sollte jedoch jeder fiir sich entscheiden, was ihm
oder ihr gut tut und auf seinen Kérper horen. Lieber weni-
ger und regelmaBig als nur kurzzeitig oder einmalig!

Die Riickenschule bzw. regelmafiges Riickentraining zielt
darauf ab, Riickenbeschwerden vorzubeugen oder zu ver-
ringern. Ziel ist es, einerseits riickengerechtes Verhalten
zu vermitteln, andererseits durch verschiedene Ubungen
die Riicken- und Bauchmuskulatur zu starken. Dariiber
hinaus kdnnen Hinweise zur Entspannung gegeben
werden.



So konnen Sie Risiken vermeiden — Wege zur sicheren Pflege!

Bewegung im Allgemeinen, Riickenschule und auch ande-
re Konzepte, wie die an anderer Stelle in dieser Broschiire
beschriebene Feldenkrais-Methode kdnnen fiir jeden
Menschen sinnvoll sein, nicht nur fiir pflegende
Angehdorige.

Hilfsmittel fiir die Riickengesundheit

Hier stellen wir Ihnen Hilfsmittel vor und geben lhnen
Hinweise fiir ergonomisches (riickenschonendes)
Arbeiten.

Hilfsmittel zum Bewegen von Pflegebediirftigen
(Transferhilfsmittel)

Wenn ein Hilfsmittel die Hauptarbeit beim Bewegen oder
bei der Bewegungsunterstiitzung anderer Menschen iiber-
nimmt, ist dies die beste Vorbeugung gegen Riickenbe-
schwerden. Viele Hilfsmittel konnen Ihre kérperliche Be-
lastung bei der Pflege erheblich reduzieren — allerdings
nur, wenn sie auch richtig angewendet werden. Pflegende
und Pflegebediirftige konnen dann mit Hilfe von Hilfsmit-
teln gemeinsam die Aktivitaten des taglichen Lebens bes-
serund vor allem sicherer bewiltigen. Bei den Transfer-
hilfsmitteln wird unterschieden in
 Technische Hilfsmittel (z. B. Pflegebett, Rollstuhl, Lifter,
Rollator) und
 Kleine Hilfsmittel (z. B. Gleithilfen, Antirutschmatten,
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Rutschbretter).
Abb.16  Regelmafiges Training hilft
Bitte beachten Sie: Alle Hilfsmittel kdnnen ihre Bestim-
. mung nur erfiillen, wenn sie richtig eingesetzt werden.
: Haufige Ursachen fiir Riickenproble- Daher miissen Sie die Hilfsmittel zundchst kennenlernen

Bei lhrer Kranken-
kasse kénnen Sie
sich nach den soge-
nannten ,,Praven-
tionskursen“ erkun-
digen. Ein Grof3teil
der Kosten fiir diese
Kurse wird oft von
den Krankenkassen

und dann auch noch den Umgang mit ihnen tben. Dies
konnen Sie in Pflegekursen oder auch im Rahmen einer
individuellen hduslichen Schulung tun. Uben Sie die An-
wendung eines Hilfsmittels immer mit einer gesunden
Person, nicht mit dem Pflegebediirftigen.

me sind Fehlbelastungen und Fehl-
haltungen. In Seminaren der Riicken-
schule wird aber nicht nur der
Riicken, sondern der gesamte Korper
betrachtet. Die Seminarteilnehmerin-
nen und -teilnehmer sollen eine Ver-
besserung ihrer korperlichen Fahig-

keiten erfahren. Zahlreiche Technische Hilfsmittel

tibernommen!

Ubungs- und Trainingsmoglichkeiten
dienen dazu, sich auch auBerhalb
des Kurses riickengerecht zu bewe-
gen — ob in der Freizeit, bei Alltagstatigkeiten oder eben
bei der Pflege.

Lassen Sie sich nicht durch die Bezeichnung verwirren:
Nicht alle Hilfsmittel, die in dieser Gruppe zusammenge-
fasst werden, sind elektrische Gerdte. Der Begriff ist
grundsadtzlich auch nicht so wichtig, da er aber ein fester
Begriff ist, findet er hier Verwendung.
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Abb.17  Ein typisches Pflegebett

Ein typisches Pflegebett

ist ein Hilfsmittel, das Sie auf verschiedene Arten unter-
stiitzen und entlasten kann. Heutzutage sind fast alle
Pflegebetten im hduslichen Bereich elektrisch hohenver-
stellbar. In der Regel gilt dies zumindest fiir das Kopfteil.
Die Betth6he kann immer so angepasst werden, dass Sie
als pflegende Person in einer guten Kérperhaltung arbei-
ten konnen. Bei unterschiedlichen Tatigkeiten konnen
unterschiedliche Betthohen optimal sein. Pflegebetten
gibt es in unterschiedlichen Optiken, z. B. Holz. Lassen
Sie sich in Sanitdtsfachgeschaften beraten.

Der Lifter

hilft bewegungseingeschrankten Menschen und Pflegen-
den z.B. beim Herausheben aus dem Pflegebett. Dabei
tragt der Lifter das gesamte Gewicht des zu hebenden
Menschen und entlastet somit die Pflegenden vollkom-
men. Liftersysteme bestehen aus dem eigentlichen Lifter
sowie aus passenden Liftertiichern, die es in verschiede-
nen GroBen und fiir verschiedene Zwecke (z. B. zum Ba-
den) gibt.
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Es gibt mobile Lifter, die z.B. in der
Wohnung bewegt werden kénnen.
Dariiber hinaus gibt es an einem Ort
fest angebrachte Lifter. Zudem gibt es
Deckenlifter, bei denen ein Schienen-
system platzsparend an der Decke
verschiedener R&ume angebracht ist.
Eine spezielle Form eines Lifters ist
der Badewannenlifter. Es handelt
sich hierbei um ein sogenanntes Per-
sonenhubgerét in oder an Badewan-
nen. So wird das Ein- und Aussteigen
beim Baden erleichtert.

Der Rollstuhl

ist ein Hilfsmittel, das es bewegungs-
eingeschrankten Menschen oder
Menschen mit Behinderung ermog-
licht, mobil zu sein. Es gibt elektri-
sche oder nicht motorisierte Versio-
nen. Es gibt Rollstiihle, die eher dazu
gedacht sind, Menschen darin zu
schieben. Sogenannte Aktiv-Rollstiih-
le werden hingegen von den darin
sitzenden Menschen selbststdndig gefahren. Dariiber
hinaus gibt es auch Pflege-Multifunktionsrollstiihle, die
Pflegebediirftige besonders unterstiitzen.
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Der Rollator

ist eine fahrbare Gehhilfe. Mit ihrer Unterstiitzung knnen
dauerhaft oder kurzzeitig gehbehinderte oder geschwéach-
te Menschen oftmals sicherer selbststandig gehen und
mussen nicht gestiitzt werden. Einige Rollatoren kénnen
zusatzlich als mobile Sitzgelegenheit genutzt werden.

Kleine Hilfsmittel

Auch die sogenannten Kleinen Hilfsmittel zum Transfer
reduzieren bei richtiger Handhabung die korperlichen
Belastungen der Pflegenden. Manche dieser Kleinen Hilfs-
mittel konnen von den Pflegebediirftigen selbst verwen-
det werden und fordern somit die Selbststandigkeit. An-
dere dienen in erster Linie zur Erleichterung der Pflege.
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Abb. 18

Die Gleithilfen

auch Gleitmatten, Gleitfolien, Gleitkissen usw. sind ver-
schiebbare Endlosschlduche. Sie dhneln Schlafsacken,
sind jedoch an beiden Enden offen. Innen bestehen sie
aus sehr glattem Material. Dadurch wird der Reibungswi-
derstand zwischen der pflegebediirftigen Person und der
Unterlage (z. B. Pflegebett) herabgesetzt. So ist ein Posi-
tionswechsel im Bett (z. B. das Rutschen in Richtung Kopf-
ende) viel leichter méglich. Muss die pflegebediirftige
Person hierbei unterstiitzt werden, miissen die Pflegen-
den dennoch nicht mehr heben, sondern unterstiitzen die
im Bett liegende Person durch Schieben oder Ziehen.
Zusatzlich wird durch den Einsatz von Gleithilfen Reibung

vermieden, die zu Hautschadden fiihren kann. Es gibt Gleit-

hilfen in verschiedenen Gr6f3en und Ausfiihrungen,

Einsatz einer Antirutschmatte: Gewusst wie — und der Riicken bleibt gesund

gepolstert und ungepolstert, mit oder chne Ndsseschutz
und auch in Form eines Gleithandschuhs. Gleithilfen aus
atmungsaktivem Material konnen im Bett unter der Per-
son verbleiben und somit schnell und unkompliziert ein-
gesetzt werden.

Die Antirutschmatte

kommt {iberall da zum Einsatz, wo die Haftung auf der
Unterlage erhoht werden soll. So kdnnen sie z. B. genutzt
werden, damit der Teller beim Essen nicht verrutscht. Fiir
das Bewegen von Menschen werden jedoch dickere und
reifeste Antirutschmatten verwendet. Sie kénnen z.B.
unter die FiiRe einerim Bett liegenden Person gelegt wer-
den. Diese kann sich dann besser im Bett abstiitzen, um

Abb. 19 Einsatz einer Gleitmatte
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z.B. in Richtung Kopfende des Bettes zu gelangen. Daher
kann die Antirutschmatte gut mit Gleithilfen kombiniert
werden.

Die Antirutschmatte sollte im Bett immer nur fiir die ge-
wiinschte Bewegung verbleiben und danach aus dem Bett
entfernt werden. Bitte beachten Sie: Fiir den Nassbereich
(z.B. Dusche) sind Antirutschmatten nicht geeignet

Das Rutschbrett

besteht aus Kunststoff oder Holz. Es hat eine sehr glatte
Oberfldache und eine rutschhemmende Unterseite. Es er-
leichtert den Transfer (Wechsel) einer nicht oder nicht
sicher stehfdahigen Person z.B. vom Rollstuhl ins Pflege-
bett. Das Rutschbrett bildet dann sozusagen eine Briicke
zwischen Bett und Rollstuhl. Die pflegebediirftige Person
muss somit nicht ins Bett gehoben werden. Der Transfer
kann in kleinen Schritten, ggf. auch durch Schieben oder

Abb. 20  Rutschbrett
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Ziehen, durchgefiihrt werden. Oft kann die pflegebediirfti-
ge Person dies mit Hilfe des Rutschbretts wieder selbst-
standig tun.

Bitte beachten Sie: Nackte Haut gleitet nicht auf
einem Rutschbrett. Daher gehort zwischen Rutsch-
brett und Haut immer rutschendes Material wie z.B.
die Hose oder ein Handtuch.

Die Bettleiter

dhnelt einer Strickleiter. Sie besteht z. B. aus Sprossen,
Griffen oder Schlaufen und kann unterschiedlich lang
sein. Bettleitern werden am FuRende des Pflegebetts an-
gebracht und erméglichen der pflegebediirftigen Person,
sich selbst im Bett aufzurichten.

Abb. 21 Einsatz einer Bettleiter



Grundsaétzliches zu ergonomischem Arbeiten in
der hduslichen Pflege

Die hadusliche Pflegesituation ist normalerweise nicht
vergleichbar mit der professionellen Pflege. Trotzdem
kann es —insbesondere bei eingeschrankter korperlicher
Konstitution der Pflegeperson — zu Uberforderungen kom-
men. Hinzu kommen noch die vorhandenen Einschran-
kungen des Pflegebediirftigen. Es ist ein Unterschied, ob
der oder die Pflegebediirftige noch aktiv mithelfen kann
oder nicht.

Das Bewegen von pflegebediirftigen Menschen muss oft-
mals unter ungiinstigen Bedingungen durchgefiihrt wer-
den. Ein Grundproblem bei vielen Tatigkeiten in der Pflege
sind die hohen Gewichte und die vorgebeugte Haltung.
Darauf kann der Korper mittel- und langfristig mit Sympto-
men oder gar Verletzungen reagieren.

Sie sollten bei den Pflege- und Bewegungstatigkeiten
konsequent den Riicken gerade halten, die Bauchmusku-
latur anspannen und Lasten mdglichst aus den Beinen
und nahe am Kérper heben. Dabei sollten Sie keine ruck-
artigen Bewegungen ausfiihren, sondern lhren Kérper auf
die Aktion vorbereiten und die Bauchmuskulatur kraftig
anspannen. Eine trainierte Muskulatur wirkt hier stabili-
sierend. Generell sind gleichmdfige und flieBende Bewe-
gungen fiir das Muskel-Skelett-System schonender. Uber-
schatzen Sie sich nicht und nehmen Sie erste
Uberlastungssymptome ernst. In der professionellen Pfle-
ge gibt es verschiedene Pflegekonzepte, mit denen man
optimierte Bewegungsabldufe einliben kann. In den Kur-
sen der Pflegekassen werden solche Konzepte — ange-
passt an die besonderen Anforderungen in der hduslichen
Pflege — vermittelt.

Nachfolgend mdchten wir lhnen zusammengefasst einige
Hinweise geben, wie Sie die Belastungen fiir Ihr Muskel-
Skelett-System moglichst gering halten kénnen.

Darauf sollten Sie achten:

1
Ihnen stehen kos-
tenlose Pflegekurse
zu unterschiedli-
chen Themen zu.
Dariiber hinaus kon-
nen Sie auch zu
Hause kostenlose
Pflegetrainings in
Anspruch nehmen.
Nutzen Sie diese
Angebote!

Informieren Sie sich {iber Hilfsmittel
—z.B. bei der Pflegekasse, Pflege-
beratern oder in Sanitats-

hdausern.

Setzen Sie fiir Ihre Situation passen-
de Hilfsmittel ein.

Uben Sie den Hilfsmitteleinsatz
vorher griindlich — z.B. in Pflegekur-
sen oder an gesunden Angehdrigen.
Setzen Sie nur Hilfsmittel ein, die
Sie sicher handhaben kénnen.
Informieren Sie die pflegebediirftige
Person tiber den Einsatz des Hilfsmittels (so bauen Sie
mogliche Angste und Widerstiande ab).

Stellen Sie das Pflegebett immer auf eine fiir Sie giinsti-
ge Hohe ein: ca. eine Handbreit unterhalb der Leiste.
Wenn der Platz reicht, sollte das Bett frei zugdnglich
stehen.

Achten Sie beim Schieben und Anheben des Rollstuhls
auf korrekte Kérperhaltung und richtige Hoheneinstel-
lung der Griffe.

Nutzen Sie die vorhandenen Fahigkeiten der pflegebe-
diirftigen Person — so entlasten Sie lhren Riicken und
starken das Selbstwertgefiihl und die Fahigkeiten der
pflegebediirftigen Person (aktivierende Pflege).
Vermeiden Sie, sich unnétig oft zu biicken. Ziehen Sie
z.B. der pflegebediirftigen Person die Schuhe bereits
vor dem Transfer im Bett an. Nutzen Sie Hocker bei Pfle-
getatigkeiten, bei denen Sie sich sonst herunterbeugen
missten.

Sorgen Sie bei Pflegehandlungen fiir geniigend
Bewegungsfreiraum.

Arbeiten Sie bei schweren Tatigkeiten moglichst zu
zweit — holen Sie sich Hilfe.

Vermeiden Sie Drehbewegungen in der eigenen Wirbel-
sdule, wenn Sie Lasten transportieren miissen.
Vermeiden Sie ruckartige Bewegungen.

Nutzen Sie ergonomisch korrekte Verhaltensweisen
auch bei anderen Tatigkeiten, z. B. bei Reinigungs-
arbeiten im Haushalt.

Stdrken Sie lhren Riicken durch Ausgleichsiibungen.
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Abb. 22  Hautpflege ist wichtig
4.3 Pflegende Hande benétigen selbst Pflege!

Hautpflege ist wichtig

In der professionellen Pflege sind beruflich bedingte
Hauterkrankungen seit langem als Problem bekannt.
Feuchtigkeit sowie Reinigungs- und Desinfektionsmittel
belasten die Haut, besonders an den Hénden. Bei vorge-
schddigter Haut kdnnen dann in der Folge Ekzeme und
Allergien auftreten. Trockene und juckende Hautstellen
sind ein erstes Warnsignal dafiir, dass die Haut {iberlastet
ist.

Bei der Pflege durch Angehorige ist die Hautbelastung
zwar meist geringer, die Entstehung einer Hauterkrankung
ist aber auch hier eine ernst zu nehmende Gefahr. Des-
halb ist ein konsequentes Schutz- und Pflegeverhalten
wichtig, um die Haut gesund zu erhalten.

Wobei werden lhre Hinde belastet?

e beim Waschen und Baden des Pflegebediirftigen

e beim Verwenden von Salben und Cremes

 bei dereigenen Korperpflege

 bei der Reinigung und Desinfektion von
Gebrauchsgegenstdnden

 bei der Essenszubereitung in der Kiiche

 bei Reinigungsarbeiten im Haushalt

* bei der Gartenarbeit

e beim Tragen von Schutzhandschuhen
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Wie funktioniert die Haut und wie zeigen sich
Hautprobleme?

Unsere Haut erfiillt erstaunlich viele Aufgaben. Sie ist
nicht nur die duBere Hiille unseres Korpers, sondern hat
vielfdltige Schutz- und Sinnesfunktionen. Sie schiitzt vor
duBeren Einfliissen und vermittelt Sinnesreize wie Kilte,
Warme, Schmerz und Beriihrung. Normalerweise arbeiten
die natiirlichen Funktionen so gut, dass die Haut trotz
vieler unvermeidlicher Einwirkungen gesund bleibt.
Manchmal tiberschreitet die Hautbelastung aber ein fiir
die jeweilige Person ertrdagliches Maf3. Dann kdnnen sich
harmlose Hautveranderungen, aber auch ausgepragte
Hauterkrankungen entwickeln, was eine langwierige Be-
handlung erforderlich machen kann. Damit es gar nicht so
weit kommt, sollten Sie unbedingt |hre Haut unterstiitzen.

Die Haut besteht aus mehreren Schichten und hat zwei
grundlegende Aufgaben. Einerseits soll das Eindringen
schadigender Stoffe von au3en verhindert werden. Ande-
rerseits soll die Feuchtigkeit in den tieferen Schichten
nicht verlorengehen. Durch den Sdaureschutzmantel iber
der Hornschicht und die Fette zwischen den Hornzellen
sind die tieferen Hautschichten eigentlich gut geschiitzt.

Die Barrierefunktion der Haut kann aber gestort werden.
Durch standigen Kontakt mit Wasser, waschaktiven Subs-
tanzen in Reinigungsmitteln, Seifen, Shampoos usw. wer-
den der Saureschutzmantel und im Weiteren auch die
Fette zwischen den Hornzellen entfernt. Durch Schwitzen



in Schutzhandschuhen kann die Haut aufquellen und
anschliefend austrocknen. Schleichend kénnen dann
sowohl schdadigende Stoffe tiefer eindringen, als auch
Wasser nach aufien verloren gehen. Erkennbar ist das an
trockener, schuppiger und geroteter Haut. Daraus kénnen
sich im weiteren Verlauf Abnutzungsekzeme und allergi-
sche Ekzeme entwickeln.

Gibt man der Haut geniigend Zeit zur Regeneration, heilen
Abnutzungsekzeme normalerweise gut ab. Sie knnen
aber schnell wieder auftreten, wenn die schddigenden
Einfliisse wiederkehren. Allergische Reaktionen der Haut
sind meist schwieriger zu behandeln. Hier hilft oft nur ein
konsequentes Meiden der allergieauslosenden Stoffe.

Darauf sollten Sie achten, um Ihre Haut gesund zu

erhalten:

» Haushaltsreiniger sollten moglichst schonend, hautver-
trdglich und allergenarm sein. Beachten Sie auch die
jeweilige Dosierungsanleitung.

» Handedesinfektionsmittel auf rein alkoholischer Basis
mit riickfettenden Zusatzen sind zumeist am
hautvertraglichsten.

« Desinfizieren Sie Gegenstdande und Flachen nur bei be-
sonderen Infektionsgefahren. Das Wischverfahren ist
dabei fiir die Atemwege viel weniger belastend als das
Aufspriihen der Desinfektionslésung. Getrankte Desin-
fektionstiicher sind eine Alternative.

Saureschutzmantel
Hornfettte o<-© o o
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Abb. 23  Querschnitt der Haut

» Verwenden Sie hautneutrale Waschlotionen ohne Kon-
servierungs- und Duftstoffe. Solche Stoffe kénnen aller-
gische Reaktionen hervorrufen.

 Pflegen Sie lhre Hinde mit Cremes ohne Konservie-
rungs- und Duftstoffe. Verwenden Sie schnell einziehen-
de Cremes fiir die regelmafiige Pflege ,,zwischendurch®.
Starker fettende Produkte sind fiir ldngere Pausen und
zur Nacht geeignet.

» Bei Schutzhandschuhen gibt es eine Vielzahl von unter-
schiedlichen Typen. Einmalhandschuhe aus Vinyl oder
Nitrilkautschuk fur Pflegetdtigkeiten haben sich be-
wahrt. Bevorzugen Sie moglichst allergenarme Pro-
dukte und achten Sie auf die passende Grofie. Fiir Reini-
gungs- und Desinfektionsarbeiten sollten Sie lang-
stulpige Nitrilkautschukhandschuhe verwenden, die
eine groflere Bestandigkeit haben und mehrfach be-
nutzt werden kénnen. Schlagen Sie die Stulpen an den
Enden um, damit keine Fliissigkeit in den Handschuh
laufen kann. Halten Sie mehrere Paar Handschuhe vor-
rdtig und lassen Sie sie nach dem Tragen gut trocknen.
Fiir ldnger dauernde Tatigkeiten und bei starker Neigung
zum Schwitzen sind nahtfreie Unterziehhandschuhe
aus Baumwolle empfehlenswert. Diese konnen gewa-
schen und wiederverwendet werden.

e Bei nicht sichtbar verschmutzten Handen ist eine Han-

dedesinfektion hautschonender als ein Waschen der
Hande mit Wasser und Seife.
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Abb. 24  Korperkontakt ist wichtig — gesunde Haut auch!

 Tragen Sie bei der Pflege und bei Arbeiten im Haushalt
moglichst keinen Schmuck. Aus hygienischer Sicht und
fiir den Hautschutz ist das besser.

» Wechseln Sie hautbelastende Tatigkeiten mit anderen
Tatigkeiten ab, damit die Haut Zeit zur Erholung hat.

« Wenn Sie Probleme mit einzelnen Produkten (z .B.
Shampoo, Haushaltsreiniger) haben, sollten Sie friih-
zeitig Alternativprodukte testen.

» Wenn Sie erste Anzeichen einer Hautschadigung entde-

cken, sollten Sie rechtzeitig eine Hautdrztin oder einen
Hautarzt zur Beratung und Behandlung aufsuchen.
Derindividuelle Zustand der Haut wird erfahrungsge-
maf auch durch das psychische bzw. seelische Gleich-
gewicht beeinflusst. Gehen Sie als Pflegeperson acht-
sam mit sich um. Das hilft auch Ihrer Haut.

4.4 So schiitzen Sie sich vor
Infektionskrankheiten

In der professionellen Pflege ist das Thema Infektions-
schutz sehr wichtig. Dort hat jede Pflegekraft tagtaglich
mit vielen verschiedenen Menschen zu tun. Und alle ha-
ben unterschiedliche Erkrankungen. Somit geht es dort
nicht nur um die Gesunderhaltung der Pflegekraft, son-
dern auch um eine mogliche Verschleppung von Krank-
heitserregern zwischen den Patientinnen und Patienten.

Bei der Pflege durch Angehdrige wird in den allermeisten
Fallen nur eine Person betreut. Vorhandene Krankheiten
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und die damit verbundenen moglichen Ansteckungsge-
fahren sind meist bekannt. Erfahrungsgemaf leidet nur
eine geringe Zahl der Pflegebediirftigen unter einer anste-
ckenden Krankheit. Dies ist dann auch meistens bekannt.

Aber es besteht auch die Gefahr, dass der Pflegebediirfti-
ge durch die Pflegeperson infiziert wird. Der enge person-
liche Kontakt in der hduslichen Pflege beglinstigt dabei
eine Keimiibertragung. Pflegebediirftige haben meist eine
geminderte Immunabwehr. Trotzdem ist das Thema ,,In-
fektionskrankheiten“ in der hauslichen Pflege eher von
untergeordneter Bedeutung. Im Sinne einer umfassenden
Pravention werden aber dennoch die grundsatzlichen
Aspekte vorgestellt.

Nicht aus jeder Infektion entsteht auch eine Infektions-
krankheit. Das hangt in besonderem Maf3e von der Stdrke
des Immunsystems ab. Um eine Infektion wirksam zu
vermeiden, miissen bestimmte Regeln der Hygiene be-
achtet werden. Wenn Sie wissen, bei welchen Tatigkeiten
Risiken bestehen und wie man sich davor schiitzen kann,
sind Infektionen in der hduslichen Pflege gut zu
vermeiden.

Denken Sie daran, dass ein wirksamer Infektionsschutz
immer aus verschiedenen Komponenten besteht. Allge-
meine und spezielle Hygiene, personliche Schutzmaf3-
nahmen und die korrekte Entsorgung von Verbrauchsma-
terial gehen dabei Hand in Hand. Wenn Ihnen ein
ambulanter Pflegedienst bei der Pflege hilft, konnen Sie



durch dessen Fachkréfte Hinweise und Empfehlungen fiir
Ilhr eigenes Handeln erhalten. Auch Ihr Hausarzt wird Sie
gerne beraten. Informieren Sie sich bitte griindlich, wenn
beim Pflegebediirftigen eine Besiedelung oder sogar eine
Infektion mit einem multiresistenten Keim festgestellt
wurde.

Welche Infektionskrankheiten konnen auftreten
und wie werden sie iibertragen?

Grundsatzlich kdnnen Krankheitserreger (z. B. Bakterien,
Viren und Pilze) iber die Atemwege, den Mund oder die
(verletzte) Haut aufgenommen werden. Das kann entwe-
der direkt oder iiber verunreinigte Materialien geschehen.
Die am haufigsten auftretenden Infektionskrankheiten
sind grippale Infekte und Magen-Darm-Erkrankungen.

Abb. 25  Eine Erkdltung ist die hdufigste Infektionskrankheit

Seltener, aber mit gravierenderen gesundheitlichen Aus-
wirkungen sind z. B. Lungenentziindungen, Influenza,
Wundinfektionen, HIV-Infektion und die verschiedenen
Formen der Hepatitis.

Welche Tatigkeiten in der Pflege haben ein
Infektionsrisiko?

Bei allen Tatigkeiten, bei denen es zum Kontakt mit Kor-
perausscheidungen, Korperfliissigkeiten und Sekreten
kommen kann, ist erhdhte Vorsicht geboten. Das sind im
Wesentlichen:

o Unterstiitzung bei der Mundhygiene

o Waschen, insbesondere die Intimhygiene

e Wechseln von Inkontinenzvorlagen

o Unterstiitzung bei Toilettengéangen
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» besondere Behandlungspflege (z. B. Versorgung eines
kiinstlichen Darmausgangs, Wechseln eines Urinbeu-
tels, Absaugen der Atemwege, Versorgung von offenen
Wunden)

 Reinigen von verschmutzten Flachen oder
Gegenstdnden

o Waschen der kdrpernahen Wasche der pflegebediirfti-
gen Person

Bei diesen Tatigkeiten konnen Keime auf die Haut gelan-
gen und dann im Weiteren {iber die Schleimhé&ute aufge-
nommen werden. Eine Verschleppung {iber die Hande in
die Nahrung ist ebenfalls mdglich.

Welche Maf3nahmen sind notwendig?
Um mogliche Infektionsquellen im hauslichen Umfeld

auszuschliefien, ist die Einhaltung der allgemeinen Hygie-

neregeln durch alle im Haushalt lebenden Personen not-

wendig, unabhédngig davon, ob eine direkte Beteiligung

an der Pflege erfolgt. Folgende Schwerpunkte sollten Sie

besonders beachten:

 Griindliches Reinigen von Flachen und Gegenstanden,
die am wahrscheinlichsten fiir eine Verbreitung von
Krankheitserregern sind (z. B. Toilettensitze, Wasch-

schiisseln, Haltegriffe, Tiirklinken, Koch- und Essutensi-

lien, Kiihlschrank). Eine Reinigung mit Wasser und
Haushaltsreiniger ist in den meisten Féllen ausrei-

chend. Bei sichtbaren Verschmutzungen mit Kérperaus-

scheidungen oder Sekreten ist nach der Reinigung eine
Desinfektion, z. B. mit einer Gebrauchslosung oder ge-
trankten Tiichern, notwendig.

e Um lebensmittelbedingte Erkrankungen zu verhindern,
missen die Hygieneregeln bei der Zubereitung, Lage-
rung und Verabreichung von Lebensmitteln eingehalten
werden. Hierbei sind insbesondere die Handehygiene,
der Zustand und die Temperatur von Speisen und die
Sauberkeit von Behéltnissen zu beachten.

» Gegenstdnde des personlichen Bedarfs (z. B. Handti-

cher, Waschlappen, Rasierer, Zahnbiirsten, Nagelsche-

ren) sollten nicht gemeinsam benutzt werden.

Griindliche Handereinigung mit flieRendem Wasser und

Seife; eine Desinfektion der Hande ist zusatzlich bei der

Betreuung eines Pflegebediirftigen mit bekannter Infek-

tion notwendig. Verwenden Sie dabei moglichst haut-

schonende Produkte.

 Verunreinigte Abfélle, wie z.B. Inkontinenz- und Ver-
bandmaterial, sollten separat in fliissigkeitsdichten und
verschlieBbaren Miilleimern gesammelt und im Rest-
miill entsorgt werden.

o RegelméaBiger Waschewechsel und Waschen bei min-
destens 60 °C mit Vollwaschmittel, getrennt von anderer
Waésche. Zusétzliche Sicherheit geben Desinfektionslo-
sungen, die der Wédsche zugegeben werden kdonnen.
Schmutzwdsche sollte separat in fliissigkeitsdichten
Behdltnissen gelagert werden.

Uber diese grundsétzlich immer anzu- !

wendenden allgemeinen Mafinahmen

einer guten Haushaltshygiene hinaus
sollten Sie Folgendes beachten:

Wenn Sie spezielle
Fragen zu Erkran-
kungen und Schutz-
mafinahmen haben,
wenden Sie sich an
den behandelnden
die behandelnde
Arztin oder Arzt oder
an die beteiligte
Pflegefachkraft!

Tragen Sie bei pflegerischen Tatig-
keiten keinen Schmuck an Handen
und Unterarmen, sonst ist ein wirk-
sames Handewaschen oder eine
Handedesinfektion nicht gegeben.
» Verwenden Sie reififeste Einmal-
handschuhe (z.B. aus Nitril oder
Vinyl) bei pflegerischen Tatigkeiten mit Kontakt zu Blut,
Sekreten und Ausscheidungen.
» Verwenden Sie z. B. fiir die Intimhygiene vorzugsweise
Einmalwaschlappen und reiffeste Feuchttiicher.
» Beim Verabreichen von Injektionen oder beim Blutzu-
ckermessen sollten Sie ruhig und konzentriert arbeiten,
um Verletzungen zu vermeiden. Schutzkappen diirfen
nicht auf gebrauchte Nadeln zuriickgesteckt werden.
Bitte verwenden Sie fiir die Entsorgung Behilter, die
durchstichsicher, bruchfest und sicher verschlief3bar
sind.

Beachten Sie bitte noch folgende allgemeine

Hinweise:

» Neugeborene, betagte Menschen, Schwangere und
abwehr- oderimmungeschwachte Menschen haben ein
hoheres Infektionsrisiko. Wenn solche Personen im
Pflegehaushalt leben, ist besonders auf die konsequen-
te Einhaltung der routinemdRig durchzufithrenden Hygi-
enemaBnahmen zu achten.

o Stdrken Sie lhr eigenes Immunsystem und damit den
natiirlichen Schutz vor Infektionen, indem Sie fiir lhr
eigenes Wohlbefinden sorgen.



 Leiden Sie selbst z.B. an einem grippalen Infekt oder
einer Durchfallerkrankung, sollten Sie erh6hte Hygiene-

maBnahmen (Hiandedesinfektion, Hustenhygiene)

ergreifen. Erkrankte Familienmitglieder oder Besuchs-
personen sollten moglichst einen engeren Kontakt mit
der pflegebediirftigen Person fiir die Dauer der Erkran-

kung vermeiden.

Welches Material wird benotigt?

Einmalhandschuhe, Einmal-Schiirzen aus Plastik
Handedesinfektionsmittel
Einmalreinigungstiicher, Desinfektionstiicher,
Flachendesinfektionsmittel

Mill- und Waschebehalter

Behdlter flir Injektionsnadeln, Insulinpens und
Lanzetten

Inkontinenz-Unterlage fiir das Bett

Lassen Sie sich in lhrem Sanitdtshaus oder lhrer
Apotheke beraten.

So konnen Sie Risiken vermeiden — Wege zur sicheren Pflege!
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5 Eine sichere Umgebung schaffen -
den Wohnraum anpassen

Abb. 26  Professionell angebrachte Griffe geben Halt

Solange wie moglich zu Hause zu leben, wiinschen sich
die meisten Menschen, auch dann wenn der Hilfebedarf
zunimmt und Pflegebediirftigkeit eintritt. Malnahmen der
Wohnraumanpassung kénnen das Leben zu Hause fiir
Pflegende und Pflegebediirftige erleichtern, sicherer ma-
chen und die Selbststdndigkeit fordern. Prinzipiell ist es
ratsam, die Wohnung frithzeitig an die sich verdandernden
Bediirfnisse des dlter werdenden und hilfshedirftigen
Menschen anzupassen. Oft sind nur kleine Veranderun-
gen oder der Einsatz von Hilfsmitteln erforderlich, manch-
mal sind jedoch groBere bauliche Malnahmen
notwendig.

Die nachfolgenden Hinweise sollen Ihnen als pflegende
Angehorige helfen, Unfélle zu vermeiden und bei der
Pflege gesund zu bleiben. Daher richten sich die Tipps an
Sie. Selbstverstandlich gelten jedoch viele Hinweise auch
fiir die zu pflegende Person, z. B. die Hinweise zur
Sturzvorbeugung.
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5.1  Achtung Sturzgefahr

Die meisten Unfdlle passieren im Haushalt, am hdufigsten
sind Seniorinnen und Senioren betroffen. Die Folgen wer-
den mit fortschreitendem Alter gravierender. Neben kor-
perlichen Verletzungen kénnen Stiirze zu Unsicherheit,
Angstlichkeit und zum sozialen Riickzug fiihren. Durch
einige VorsorgemaBnahmen konnen Sie das Sturzrisiko
deutlich verringern:

Stiirze vermeiden — Grundsatzliches:

 Eine gesunde Lebensweise mit regelmaiger sportlicher
Bewegung, einer ausgewogenen Erndhrung, einer aus-
reichenden Trinkmenge von mindestens 1,5 Litern tdg-
lich und die Pflege sozialer Kontakte halten kdrperlich
und geistig fit.

 Eine regelmaBige arztliche Kontrolle der kdrperlichen
und geistigen Gesundheit (Augen, Ohren, erhdhtes Aus-
scheidungsverhalten/Inkontinenz) sowie aller Medika-
mente einschliefilich der Nebenwirkungen ist sinnvoll.



» Tragen Sie geschlossene Hausschuhe mit Profilsohle
oder Socken mit Antirutschsohle.

» Gehen Sie aufmerksam und vermeiden Sie Hetze.

» Achten Sie beim Tragen von Lasten auf freie Sicht, be-
sonders an Treppen und Stufen, Handlauf nutzen.

Vermeiden Sie riskante Balanceakte in luftiger Hohe auf
Stiihlen, Fensterbdnken oder anderen improvisierten
Steighilfen. Leitern und Tritte mit vier rutschsicheren Fi-
Ben, unlosharer, stabiler Spreizsicherung und GS-Priifzei-
chen senken das Sturzrisiko. Ausreichend im Haushalt
sind drei bis vier breite Stufen mit einer rutschhemmen-

Organisatorische Mafinahmen

Schaffen Sie Platz und sorgen Sie fiir sicheren Bewe-
gungsraum und freie Laufwege indem einzelne Mobel-
stiicke umgestellt oder entfernt werden.

Sortieren Sie Schrankinhalte neu: Dinge des tédglichen
Bedarfs gehdren nach vorne und in Greifhdhe.
Beseitigen Sie Stolperfallen wie Kabel, Verlangerungs-
schniire, hochstehende Teppichkanten.

Entfernen Sie rutschende Briicken und Laufer oder be-
schaffen Sie rutschhemmende Unterlagen.

Stellen Sie mogliche Hindernisse wie Blumenbanke,
Blumenvasen oder abgestellte Gerdte an einen Platz, an
dem sie nicht zur Stolperfalle werden.

Stolpern Sie nicht tiber Ihre Haustiere.

Halten Sie Ordnung und stellen Sie Gegenstdnde wie
Einkaufstaschen, Waschekérbe oder andere Dinge nicht
in den Weg.

Wischen Sie Fliissigkeiten wie verschiittetes Wischwas-
ser oder Fliissigseife direkt auf.

Manche Reinigungsmittel konnen Bdden sehr glatt ma-
chen. Vermeiden Sie filmbildende Reinigungsmittel.
Planen Sie ausreichend Zeit fiir die Tatigkeiten im Alltag
inklusive Zeit fiir Ruhe und Erholung ein. Akzeptieren Sie,
wenn lhre Krédfte nachlassen, und holen Sie sich rechtzei-
tig Hilfe und Entlastung z. B. flir das Fensterputzen.

den Riffelung.

MaBBnahmen der Wohnungsgestaltung

Auf ebene, intakte Bodenbeldge und Treppenstufen
achten.

Treppengeldnder und Handldufe tber die erste und
letzte Stufe hinausragend (bei Bedarf auch beidseitig).
An Wendeltreppen sind Geldnder und Handldufe an der
breiteren Seite der Stufen von Vorteil (bei Bedarf auch
beidseitig).

Glatte Treppenstufen mit rutschhemmenden Farbstrei-
fen bekleben.

Erste und letzte Treppenstufe mit Leuchtstreifen kenn-
zeichnen oder farblich abheben.

Schwellen wenn moglich beseitigen oder andersfarbig
kennzeichnen.

In der Hohe angepasste Sitzmdbel und Betten erleich-
tern das Aufstehen.

Vorgefertigte Mobelerh6hungen aus verschiedenen
Materialien erhalten Sie in Sanitdtshdusern oder Fach-
handlungen fiir Alltagshilfen und Seniorenbedarf.
Schreiner fertigen passgenaue Klotze aus Holz an. Be-
achten Sie, dass die Mébelerhohung immer fest mit
dem Mébelstiick verbunden sein muss.

Abb. 27
Ohne Teppiche geht es auch
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» Ausreichend helle, blendfreie Ausleuchtung der
Wohnung.

» Bequem erreichbare, im Dunkeln leuchtende Licht-
schalter (selbstleuchtend oder mit Lichtstreifen
markiert).

» Nachtlichter und Bewegungsmelder mit grof3ziigig ein-
gestellten Zeitintervallen in der Wohnung, z.B. in Ndhe
des Betts flir ndchtliche Toilettengédnge.

» Bewegungsmelder mit grofiziigig eingestellten Zeitinter-
vallen im Auf3enbereich an Wegen zwischen Haustiir
und Gartentor, der Haustiir und Briefkasten, Terrassen,
Garagen, Miilltonnen und Auf3entreppen.

Alltagsunterstiitzung durch moderne technische
Assistenzsysteme

Intelligente technische Assistenzsysteme fiir moderne
Wohnungen und Haushaltsgerdte werden immer hadufiger
eingesetzt. Stichworte sind hier Ambient Assisted Living
(AAL) oder auch Smart-Home. Hierunter versteht man z.B.
Herde, die sich selbst abschalten, wenn das Kochwasser
iberkocht oder kein Topf auf der Platte steht. Rollladen,
die zu festgelegten Zeiten automatisch rauf- und runter-
fahren, und Fenster, die von unterwegs iiber das Smart-
phone geschlossen werden kdnnen, erhdhen die Lebens-
qualitat. Falldetektoren informieren Pflegedienste oder
Angehdrige bei Stiirzen.

Hilfsmittel kdnnen je nach Zustandigkeit von der
Kranken- oder der Pflegekasse finanziert werden.

Hilfsmittel, die von der Krankenkasse bezahlt werden,
miissen vorher drztlich verordnet werden (Rezept) und
sollen den Erfolg einer Krankenbehandlung sichern, Fol-
gen einer Erkrankung mindern oder ausgleichen. Zu die-
sen Hilfsmitteln gehoren z. B. Rollatoren, Rollstiihle, Hor-
und Sehhilfen. Die versicherte Person muss eine
Zuzahlung leisten.

Pflegehilfsmittel erhalten Personen, die Anspruch auf
Leistungen der Pflegeversicherung haben und zu Hause
gepflegt werden. Diese Hilfsmittel erméglichen oder er-
leichtern die Pflege, dienen der Linderung von Beschwer-
den und unterstiitzen die Selbststandigkeit des
Pflegebediirftigen.

Unterschieden werden:

o technische Hilfsmittel (z. B. hhenverstellbarer Einlege-
rahmen fiir das Ehebett oder ein Pflegebett, Hausnot-
ruf) und

o zum einmaligen Verbrauch bestimmte Hilfsmittel (z. B.
Vorlagen bei Inkontinenz, Bettschutzeinlagen, Einmal-
handschuhe). Fiir letztere gibt es einen monatlichen
Festbetrag als Zuschuss von der Pflegekasse.

Pflegehilfsmittel werden bei der Pflegekasse beantragt,

5.2 Hilfsmittel sinnvoll einsetzen ein Rezept ist in der Regel nicht erforderlich. Die Pflege-
. kasse ibernimmt nach Bewilligung die Kosten, der Versi-
° Verschiedene Hilfsmittel erleichtern cherte leistet eine finanzielle Eigenbeteiligung. Manche
Sie haben Anspruch a5 tigliche Leben. Einige kdnnen Sie  Pflegehilfsmittel wie Pflegebetten oder Rollatoren kénnen

auf eine ausfiihr-
liche Einweisung
durch den
Lieferanten!

selbst nutzen, wie z.B. Greifzangen,
andere erhalten oder fordern die
Selbststandigkeit der pflegebediirfti-

nur geliehen werden. Dann bleibt die Pflegekasse zustén-
dig fiir die Wartung und Instandhaltung.

gen Person und Sie als Pflegeperson

werden entlastet. Sitzhilfen wie

Duschhocker geben Sicherheit beim Duschen. Bei der

Auswahl geeigneter Hilfsmittel gilt es zu fragen:

» Welches Problem soll ausgeglichen werden (z. B. Gang-
unsicherheit durch Rollator-Nutzung)?

o Welche Fahigkeiten sind noch vorhandenen (z.B. kann
Rollator-Nutzung noch erlernt werden)?

 Wie sind die rdumlichen Gegebenheiten (z.B. ist ein
Abstellplatz fiir den Rollator vorhanden)?
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Lassen Sie sich ausfiihrlich einweisen in die Hand-
habung eines neuen Hilfsmittels. Nehmen Sie sich
dabei Zeit und iiben den Umgang gewissenhaft,
moglichst in Anwesenheit einer anderen Person.

Vorhandene Hilfsmittel, z. B. Gehstock oder Rollator, soll-
ten regelmafiig tiberpriift werden. Verschleifiteile wie
Gummipuffer oder Rader miissen ausgetauscht, Einstel-
lungen wie die Hohe der Griffe am Rollator angepasst wer-
den. Ansprechpartner sind Lieferanten oder die zustandi-
ge Kranken- oder Pflegekasse.



Abb. 28  Hilfsmittel fordern die Selbststandigkeit

Hausnotruf

Ein Hausnotrufgerat kann privat angeschafft werden. Bei
vorliegendem Pflegegrad und entsprechenden Vorausset-
zungen kann es bei der Pflegekasse beantragt und bewil-
ligt werden. Die Kosten der Basisleistung werden dann
ibernommen. Die Technik besteht aus einer Basisstation
und einem Notrufknopf. In medizinischen Notféllen wie
einem Sturz kann jederzeit per Knopfdruck ein Alarm aus-
gelost und Hilfe angefordert werde. Fiir Pflegebediirftige
bietet es eine grofBere Selbststandigkeit, indem jederzeit
Hilfe erreichbar ist, ohne dass stdandig jemand anwesend
ist. So erhalten Sie als Pflegeperson mehr Freiraum und
Entlastung.

Wichtig ist, dass der Pflegebediirftige den Notrufknopf
immer am Korper tragt. Dieser steht als Halskette oder
Armband zur Verfiigung. Informationen erhalten Sie bei
Ihrer 6rtlichen Pflegeberatung, den Kranken- und Pflege-
kassen oder den verschiedenen Anbietern.

5.3 Pflege zu Hause

Lebt eine pflegebediirftige Person im Haushalt, entspannt

und erleichtert das Herrichten eines Pflegezimmers die

Situation. Das kann das gemeinsame Schlafzimmer sein

oder ein eigener, neu zu schaffender Raum. Hier einige

Tipps:

e Das Zimmer liegt nicht allzu weit weg vom Alltagsge-
schehen der librigen Familie.

« Toilette und Bad sind gut erreichbar.

o Der Raum ist hell, warm und gut zu liiften.

e Esist ausreichend Platz und Bewegungsraum
vorhanden.

o Beleuchtung durch Leselampe und Deckenlicht kann
vom Pflegebediirftigen selbst bedient werden.

» Ablagemoglichkeit fur Utensilien wie Brille, Zeitung,
Radio, Taschentiicher, Telefon sind gut erreichbar, eben-
s0 ein Papierkorb.

« Hilfsmittel wie Gehstock, Rollator sind gut erreichbar
(Achtung Stolpergefahr).

o Schrank bzw. Beistelltisch fiir Pflegeutensilien
bereitstellen.

» Hohenverstellbares elektrisches Bett als Einzelbett oder
Einlegerahmen fiir das gemeinsame Doppelbett. Senio-
renbetten, die diesen Komfort bieten, sind haufig schon
vorhanden oder werden in guten Bettenabteilungen
angeboten.

Wird die Pflege iiberwiegend im Bett durchgefiihrt, emp-
fiehlt sich ein spezielles Pflegebett. Es erleichtert die Pfle-
ge und entlastet die Pflegeperson. Es hat Rollen und ist
dadurch gut verschiebbar. Stellen Sie das Bett moglichst
so, dass alle Seiten zugdnglich sind. Kopf- und Fuf3teil
sind elektrisch verstellbar, im Bedarfsfall verfiigt es tiber
Bettgitter. Bei vorliegenden Voraussetzungen wird es auf
Antrag von der Pflegekasse bereitgestellt.

Hindernisse beseitigen durch Umbau
Wird irgendwann das Bad zu eng fiir den inzwischen not-
wendigen Rollstuhl, die Tiirrahmen zu schmal oder die
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Treppe uniiberwindbar, kdnnen diese Hindernisse durch
Umbau beseitigt werden. Insbesondere im Bad kann viel
Raum geschaffen werden, indem z.B. die Wanne entfernt
und eine bodengleiche Dusche eingebaut wird. Durch
diese Veranderung kann der pflegebediirftige Mensch
wieder mehr selbst ibernehmen und die Pflegeperson
wird entlastet. Des Weiteren wird mogliche Unfallgefahren
und Belastungen vorgebeugt.

5.4 Qualifizierte Wohnberatung

Eine qualifizierte Beratung zur Wohnraumanpassung hilft,

die Wohnung fiir den Pflegebediirftigen und die Pflegeper-

son optimal anzupassen. Wohnberater beurteilen die

Abb. 29  Ein Pflegebett hat Vorziige
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baulichen Gegebenheiten und erdrtern mit allen Beteilig-
ten (Pflegebedurftigen, Angehorigen, evtl. Pflegedienst)
die Situation. Sie informieren {iber Hilfsmittel, zu Fragen
der Wohnungsanpassung und empfehlen geeignete Um-
baumaBnahmen. Sie beraten bei der Planung, der Finan-
zierung (Kostentrager, Férdermittel) und begleiten bei der
Umsetzung. Auch kennen sie Wohnalternativen wie z.B.
barrierefreie Seniorenwohnanlagen mit Service oder Pfle-
gewohngemeinschaften vor Ort.

Zuschuss der Pflegekasse

Die Pflegekasse kann bei vorhandenem Pflegegrad die
Verbesserung des Wohnumfeldes finanziell bezuschus-
sen. Eine Wohnumfeld verbessernde MaRnahme kann
z.B. der Einbau einer bodengleichen Dusche sein, aber
auch der Umzug in eine barrierefreie, seniorengerechte
Wohnung. Der Antrag wird bei der Pflegekasse gestellt.
Empfehlenswert ist es, zwei Kostenvoranschldge beizufi-
gen. Erst nach schriftlicher Bewilligung darf begonnen
werden.

Sind Umbauten in einer Mietwohnung geplant, muss im-
mer auch der Vermieter informiert werden und das Einver-
standnis fiir die geplante MaRnahme schriftlich vorliegen.
Informationen iber Wohnberatungsstellen, deren Ange-
bot in der Regel kostenlos ist, erhalten Sie bei lhrer Kom-
mune, Kranken- und Pflegekasse, Sozialverbanden, Ver-
braucherzentralen, Seniorenorganisationen oderim
Internet unter www.wohnungsanpassung-bag.de.

Informieren Sie sich auch auf dem Portal der Unfallkasse
NRW ,,Sicheres Pflegen zu Hause®. Es enthalt ein virtuel-
les Haus, zeigt Gefahrdungsmoglichkeiten auf und gibt
Mafinahmen an, mit denen man vorbeugen oder diese
Gefdhrdungen beheben kann.

AuBerdem wird auf die duf3eren und inneren Faktoren
eingegangen, die Angehdrige bei der Pflege und Betreu-
ung zu Hause beeintrachtigen und durch die es ebenso
zur Gesundheitsgefahrdung oder zu einem Unfall kom-
men kann. Das Portal enthélt viele hilfreiche Informatio-
nen und Links rund um die Sicherheit beim Pflegen zu
Hause (Internet: www.unfallkasse-nrw.de/
pflegende-angehoerige).


http://www.wohnungsanpassung-bag.de
http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige
http://www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige

Sie sind beitragsfrei
gesetzlich
unfallversichert!

6 Das sichert Sie ab -

darauf haben Sie Anspruch!

Abb.30 Die Grundlage ist das Gesetz

Wer pflegt, ist unter bestimmten Vor-
aussetzungen durch die gesetzliche
Unfallversicherung (siehe SGB VII)

versichert. In diesem Kapitel werden

einige wichtige Leistungen zur Entlas-

tung durch die Pflegeversicherung (siehe SGB XI) vorge-

stellt. Sie finden dariiber hinaus auch Informationen zur
Freistellung im Beruf durch das Pflegezeit- und Familien-
pflegezeitgesetz. Den Abschluss bilden die Regelungen

zur Schwerbehinderung sowie Absicherungen bei Ent-

scheidungsunfahigkeit durch Vollmachten und Patienten-

verfiigung. Die nachfolgenden Regelungen basieren auf
der aktuellen Gesetzeslage 2017.

©sdecoret - stock.adobe.com

6.1  Unfallversicherungsschutz bei der
hduslichen Pflege

Die Informationen zum Unfallversicherungsschutz sind
nah am Originalwortlaut der Gesetzestexte formuliert und
daher erscheinen vielleicht manche Satze nicht leicht
verstdndlich. Bei Fragen und im Versicherungsfall wenden
Sie sich an lhren zustdandigen Unfallversicherungstrager.
Dort wird jeder Einzelfall gepriift.

Seit dem 1. April 1995 sind alle nicht erwerbsméfig tati-
gen hduslichen Pflegepersonen bei den gemeindlichen
Unfallversicherungstragern gesetzlich unfallversichert.
Zum 1. Januar 2017 haben sich mit dem Zweiten Pflege-
starkungsgesetz die Voraussetzungen zum Versicherungs-
schutz der hauslichen Pflegepersonen (§ 2 Abs. 1Nr. 17
SGB VIl - Siebtes Sozialgesetzbuch) gedndert.
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Gesetzlich unfallversichert sind — wie bisher — alle Pflege-
personen (z.B. Familienangehdrige und Verwandte sowie
Nachbarn und Freunde), die eine pflegebedurftige Person
nicht erwerbsmafig in hauslicher Umgebung pflegen.

Pflegepersonen sind Personen, die nicht erwerbsméBig
einen oder mehrere Pflegebediirftige(n) mit mindestens
Pflegegrad 2 in seiner hduslichen Umgebung wenigstens
zehn Stunden wéchentlich, verteilt auf regelmasig min-
destens zwei Tage in der Woche, pflegen. Kurzfristige oder
einmalige Pflegetatigkeiten reichen nicht mehr aus (siehe
aber Punkt Besitzstandsregelung).

Pflegebediirftige sind Personen, die gesundheitlich be-
dingte Beeintrdchtigungen der Selbststdndigkeit oder der
Fahigkeiten aufweisen und deshalb der Hilfe durch ande-
re bediirfen. Die Pflegebediirftigkeit muss auf Dauer, vor-
aussichtlich fiir mindestens sechs Monate und mit min-
destens einem der gesetzlich festgelegten Pflegegrade
bestehen.

Nicht erwerbsmaflig bedeutet, dass die Pflegepersonen
fur ihre Tatigkeit keine finanzielle Zuwendung erhalten,
die das gesetzliche Pflegegeld iibersteigt. Bei nahen Fa-
milienangehd&rigen wird im Allgemeinen angenommen,
dass die Pflege nicht erwerbsmaRig erfolgt.

In hduslicher Umgebung bedeutet, dass die Pflege entwe-
derim Haushalt der pflegebediirftigen Person (auch in
einer eigenen Wohnung in einem Alten- oder Pflegeheim),
der Pflegeperson oder im Haushalt einer weiteren Person
geleistet wird.

Welche Tatigkeiten sind versichert?

Versichert ist die Pflegeperson bei pflegerischen Manah-

men, die aufgrund der im Bescheid der Pflegekasse und

dem Pflegegutachten festgestellten gesundheitlich be-

dingten Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder

der Fahigkeiten des Pflegebediirftigen in den Bereichen

» Mobilitat

 kognitive und kommunikative Fahigkeiten

« eigene/spezifische/besondere/typische Verhaltenswei-
sen und psychischen Problemlagen

 Selbstversorgung

o Bewadltigung von und selbststandiger Umgang mit
krankheits- oder therapiebedingten Anforderungen und
Belastungen
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o Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte, die
von der Pflegeperson erbracht werden sowie bei Hilfen
bei der Haushaltsfiihrung.

Wann leistet die Unfallkasse als Trager der ge-
setzlichen Unfallversicherung fiir nicht erwerbs-
mafig tatige Pflegepersonen?

Leistungen fallen an bei

Arbeitsunfdllen
Das sind Unfdlle, die mit der Pflegetatigkeit
zusammenhdangen.

Wegeunfallen
Das sind Unfdlle, die sich auf dem unmittelbaren Weg
zum und vom Ort der Pflegetatigkeit ereignen.

Berufskrankheiten

Das sind bestimmte Erkrankungen, die durch gesund-
heitsschadigende Einwirkungen wahrend der Pflegetatig-
keit entstehen und in der Berufskrankheiten-Verordnung
aufgefiihrt sind (z. B. Infektionskrankheiten oder
Hauterkrankungen).

Chronische Erkrankungen

Wenn Sie unter einer chronischen Erkrankung wie z. B.
Infektionskrankheit, Riickenbelastung oder Hauterkran-
kung leiden, melden Sie diese lhrem
Unfallversicherungstrager.

Was ist nach einem Unfall zu tun?

Wenn Sie als Pflegeperson nach einem Unfall drztliche
Hilfe in Anspruch nehmen, suchen Sie bitte einen Durch-
gangsarzt oder eine Durchgangsérztin (D-Arzt/D-Arztin)
der Berufsgenossenschaften und Unfallkassen auf.

Bitte geben Sie an, dass der Unfall bei der hduslichen
Pflege einer pflegebediirftigen Person passiert ist. Zuzah-
lungen bei Medikamenten, Heil- und Hilfsmitteln miissen
nicht getatigt werden.

Der D-Arzt oder die D-Arztin meldet den Unfall der gesetz-
lichen Unfallversicherung. Setzen Sie sich bitte auch mit
dem fiir Sie zustandigen Trager der gesetzlichen Unfallver-
sicherung (siehe Punkt 8) in Verbindung.



Was wird geleistet?

Pflegepersonen erhalten nach einem Unfall oder einer
Berufserkrankung die im SGB VIl vorgesehenen
Leistungen:

Heilbehandlung mit allen geeigneten Mitteln

Die gesetzliche Unfallversicherung sorgt fiir eine mog-
lichst friihzeitige und wirksame Heilbehandlung. Sie wird
ohne zeitliche Begrenzung gewéahrt und umfasst insbe-
sondere die drztliche und zahnérztliche Behandlung so-
wie die Behandlung im Krankenhaus. Die Ubernahme
notwendiger Transport- und Fahrtkosten, die Versorgung
mit Medikamenten und Heilmitteln, die Ausstattung mit
Korperersatzstiicken und Hilfsmitteln sowie die Gewah-
rung von Pflege ergdnzen die Leistungen.

Berufliche und soziale Rehabilitation

Die gesetzliche Unfallversicherung tibernimmt auch Maf-
nahmen der sozialen und beruflichen Rehabilitation. Dar-
unter fallen z. B. Umschulungen sowie Wohnungs- und
Kfz-Hilfen.

Geldleistungen und Entschadigung

Um die Versicherten wahrend der MaBnahmen der medi-
zinischen und beruflichen Rehabilitation finanziell abzu-
sichern, zahlt die gesetzliche Unfallversicherung Verletz-
ten- bzw. Ubergangsgeld. Bei bleibenden
Gesundheitsschdden erbringt die gesetzliche Unfallversi-
cherung auch Rentenzahlungen.

Wer trdgt die Kosten (Beitrdge)?

Weder Pflegepersonen noch Pflegebediirftige zahlen fiir
den Versicherungsschutz nach § 2 Absatz 1 Nr. 17 SGB VII
Beitrdge. Die Kosten fiir diese Unfallversicherung fiir pfle-
gende Angehdrige (Pflege-Unfallversicherung) zahlen die
Kommunen.

Angestellte Pflegepersonen und Haushaltshilfen sind
gegen Beitrag in der gemeindlichen Unfallversicherung
versichert. Sie miissen dort angemeldet werden. Fiir Pfle-
gepersonen in landwirtschaftlichen Haushaltungen ist die
Sozialversicherung fiir Landwirtschaft, Forsten und Gar-
tenbau in Kassel (Internet: www.svlfg.de) zustandig. Fir
ambulante Pflegedienste und Selbststandige ist die

Das sichert Sie ab — darauf haben Sie Anspruch!

Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und Wohl-
fahrtspflege in Hamburg (Internet: www.bgw-online.de)
zustandig.

Besitzstandsregelung

Pflegepersonen, die bereits vor dem 31.Dezember 2016
wegen nicht erwerbsmafiger Pflege des gleichen Pflege-
bediirftigen in der gesetzlichen Unfallversicherung versi-
cherungspflichtig waren, sind auch weiterhin bei Pflege-
leistungen in dem oder den vorgenannten
Pflegeverhaltnissen gesetzlich unfallversichert. Das gilt
auch dann, wenn in der Vergangenheit nur kurzfristig oder
einmalig gepflegt worden ist. Die genannte Mindestpfle-
gedauer (,wenigstens zehn Stunden wochentlich, verteilt
auf regelmaBig mindestens zwei Tage in der Woche®) gilt
hier nicht.

Wer ist zustdndig?

Der Unfallversicherungstrdger, der fiir den Ort der Pflege-
tatigkeit (Pflegehaushalt) zustdndig ist. Eine Ubersicht der
gesetzlichen Unfallversicherungstrédger finden Sie auf der
Internetseite der Deutschen Gesetzlichen Unfallversiche-
rung (Internet: www.dguv.de/de/adressen/unfallkassen,
www.dguv.de/de/adressen/index.jsp).

Sofern Sie einen Menschen pflegen, dessen Pflegebediirf-
tigkeit aus einem Arbeitsunfall oder einer anerkannten
Berufskrankheit resultiert, konnen Sie sich bei allen Fra-
gen oder Problemen rund um die Pflege an den fiir den
Versicherungsfall zustédndigen Unfallversicherungstrager
(Berufsgenossenschaft oder Unfallkasse) wenden.

6.2 Entlastung fiir pflegende Angehérige
Héausliche Pflege bedeutet oft Einsatz rund um die Uhr.
Wer das leistet, braucht Phasen der Entspannung und
auch langere Auszeiten, um kodrperlich und seelisch Kraft
zu tanken — beispielsweise mit einem Urlaub oder einer
Kur. Diese Leistungen wurden extra ins Gesetz (Pflegever-
sicherungsgesetz, SGB XI) geschrieben, um die pflegen-
den Angehdrigen zu unterstiitzen. Viele pflegende Ange-
horige wissen dies aber nicht oder nehmen mogliche
Hilfen zur Erholung aus anderen Griinden nicht wahr. Ein
schlechtes Gewissen, die Sorge um die pflegebediirftige
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Abb. 31  Tagespflege entlastet die Pflegeperson

’ Person oder schlicht finanzielle Uber-  Entlastungsbetrag
Selbstver§tﬁndlich: forderung kdnnen die Griinde dafiir Der Entlastungsbetrag steht allen Menschen mit einem
Jede und jeder sein. Pflegegrad zu. Er kann beispielsweise fiir anerkannte Be-
braucht mal eine treuungsangebote und Hilfen im Haushalt genutzt wer-
Auszeitvon derPfle-  joqer Mensch bendtigt freie Zeit. Wie  den, wird aber nicht bar ausgezahlt. Das kann der Be-
geum gesund zu schon erwihnt, stehen Ihnen je nach  suchsdienst, ein ,,Demenzcafé“, eine Haushaltshilfe oder
bleiben. Situation verschiedene Leistungen ein Einkaufsdienst sein. Wichtig ist, dass das Angebot

der Pflegeversicherung zu. Lassen Sie  nach den Landesvorschriften anerkannt ist. Der Entlas-
sich im Pflegestiitzpunkt oder in der Pflegeberatungsstel-  tungsbetrag kann auch fiir die Kosten der Tagespflege
le dazu beraten. oder der Kurzzeitpflege eingesetzt werden, die nicht
pflegebedingt sind. Wenn man die Entlastung in Anspruch
genommen hat, werden die Kosten bis zu einer Hochst-
grenze durch die Pflegekasse erstattet.
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Sie kénnen das Geld monatlich einsetzen oder iiber meh-
rere Monate ansparen. Der Betrag fiir ein Kalenderjahr
muss bis Ende Juni des Folgejahres ausgegeben sein.

Diese Form der Er-
satzpflege wird ger-
ne zur Absicherung
bei langeren Zeit-
rdumen wie einem

Urlaub genutzt.

Kurzzeitpflege im Alten- und Pflegeheim

Die sogenannte Kurzzeitpflege ist in

§ 42 SGB Xl geregelt. Wenn die Pflege-

person beispielsweise Urlaub macht
oder zur Kur geht oder wenn die Pfle-
geperson selbst erkrankt bzw. in eine
Krisensituation gerdt, ist die Kurzzeit-

pflege voriibergehend eine gute Alter-

native. Pflegebediirftige kénnen bis

zu 8 Wochen im Jahr vollstationdr in einem Alten- und
Pflegeheim untergebracht werden. Im Rahmen der Kurz-
zeitpflege tibernimmt die Pflegeversicherung die Kosten
fiir die pflegebedingten Aufwendungen bis zu einem fest-
gesetzten Hochstbetrag, inklusive medizinische Behand-
lungskosten und Kosten fiir soziale Betreuung. Dies gilt
fiir die Pflegegrade 2-5. Sie konnen den Betrag aufsto-
cken, wenn Sie den Betrag fiir die Verhinderungspflege
nicht vollstandig ausgeschopft haben.

Die Kosten fiir Unterkunft und Verpflegung (zuziglich In-
vestitionskosten und der gesetzlich festgeschriebenen
Ausbildungsumlage) muss der oder die Betroffene selbst
tragen. Auch der oben erwdhnte Entlastungshetrag kann
fiir diese Kosten genutzt werden. Wer die Inanspruchnah-
me dieser Leistung planen kann, sollte friihestmdglich
einen Platz suchen. Besonders in Ferienzeiten sind die
Kurzzeitpflegepldtze sehr begehrt. Vergleichen Sie die
Preise infrage kommender Einrichtungen, aber auch die
Qualitat sowie die rdumliche Nahe. Wahrend der Kurzzeit-
pflege zahlt die Pflegekasse die Hilfte des Pflegegeldes.

Verhinderungspflege in der hduslichen Umge-
bung oder als Kurzzeitpflege

Die Betrdge fiir die
Ersatzpflege verfal-
len, wenn sie nicht

genutzt werden.

Mit der sogenannten Verhinderungs-
pflege nach § 39 SGB XI kénnen Sie
vornehmlich kiirzere Zeiten tiberbrii-
cken, an denen sie verhindert sind.
Das kann aufgrund von Urlaub oder
Krankheit, aber beispielsweise auch

wegen einer Familienfeier, einer Wohnungsrenovierung
oder ohne besonderen Grund der Fall sein.

Das sichert Sie ab — darauf haben Sie Anspruch!

Verhinderungspflege ist bis zu 6 Wochen im Kalenderjahr
nutzbar und gilt fuir die Pflegegrade 2-5. Das Pflegegeld
wird zur Halfte weitergezahlt.

Sie umfasst entweder eine Pflegevertretung, etwa durch
eine frei gewdhlte Person, einen ambulanten Dienst in der
hduslichen Umgebung oder auch eine vollstationadre Kurz-
zeitpflege in einem Alten- und Pflegeheim. Dabei iiber-
nimmt die Pflegeversicherung nur die Kosten fiir die
Grundpflege und die hauswirtschaftliche Versorgung,
nicht jedoch die Aufwendungen fiir Behandlungspflege
wie Medikamentengabe oder Blutentnahme, soziale Be-
treuung und gegebenenfalls Unterkunft und Verpflegung.

Wenn die Vertretung weniger als acht Stunden am Tag
beansprucht wird, wird wahrend der Verhinderungspflege
zu Hause das volle Pflegegeld weitergezahlt, wenn die
Versorgung durch eine private Pflegeperson erbracht wird.
Voraussetzung fiir die Inanspruchnahme der Verhinde-
rungspflege ist, dass die oder der Pflegebediirftige bereits
seit mindestens sechs Monaten zu Hause gepflegt wurde.

Verhinderungspflege und Kurzzeitpflege kénnen jeweils
auch tageweise und zudem unabhdngig voneinander in
Anspruch genommen werden.

Falls Sie nur die Verhinderungspflege und nicht die Kurz-
zeitpflege nutzen wollen oder kdnnen, kénnen Sie auch
noch die Halfte der Summe fiir die Kurzzeitpflege als Ver-
hinderungspflege nutzen.

Ausweitung
Verhinderungs- 100 % 50 %
pflege- Verhinderungspflege Kurzzeitpflege
anspruch
oder
Ausweitung o
Kurzzeit- 100% .100 °

. Verhinderungs-
pflege- Kurzzeitpflege floge
anspruch pries
Abb.32  Jdhrliche Anspriiche Kurzzeitpflege und

Verhinderungspflege
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Falls Sie die Verhinderungspflege nicht nutzen wollen,
konnen Sie die volle Summe fiir die Verhinderungspflege
zusatzlich fiir die Kurzzeitpflege nutzen.

Bitte kontaktieren Sie friihzeitig die Pflegekasse, um
zu besprechen, welche Leistungen im konkreten Fall
angebracht sind, beziehungsweise was genau finan-
ziert wird.

Tages- und Nachtpflege

Nicht nur, wenn Sie tagsiiber berufstatig sind, kann die
Tages- und Nachtpflege nach § 41 SGB Xl ein wichtiges
Entlastungsinstrument sein: Sie sieht vor, dass der oder
die Pflegebediirftige im Tagesverlauf zeitweise in einer
Einrichtung betreut wird.

Der Anspruch auf diese teilstationdre Pflege gilt ab Pflege-

grad 2. Dabei tibernimmt die Pflegekasse die

Abb.33  Gemeinsam auf dem richtigen Weg
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Pflegekosten, die Aufwendungen der sozialen Betreuung
und die Kosten der medizinischen Behandlungspflege.
Die Hohe richtet sich nach dem jeweiligen Pflegegrad.
Verpflegungskosten, Investitionskosten und eine Ausbil-
dungsumlage miissen privat getragen werden. Fiir diese
Kosten kann der zweckgebundene Entlastungsbetrag ge-
nutzt werden.

Sie konnen die Leistungen der Tages- und Nachtpflege
zusatzlich zu den anderen ambulanten Sachleistungen
und/ oder dem Pflegegeld nutzen. Leider ist das Angebot
an Nachtpflegepldtzen zurzeit noch sehr begrenzt.

Herr und Frau Meier nutzen die Entlastung von Anfang an.
Herr Meier pflegt seine Frau. Sie hat eine chronische
Erkrankung. Die beiden Kinder wohnen 80 km entfernt
und sind beide berufstdtig. Sie kommen hin und wieder
am Wochenende, um den Vater zu unterstiitzen. Frau
Meier benétigt Hilfe beim Waschen und Anziehen. Mit



einem Rollator kann sie langsam laufen. Beim Treppen-
steigen bendtigt Sie die Unterstiitzung ihres Mannes. Herr
Meier bereitet die Mahlzeiten zu und schneidet seiner Frau
das Essen klein, dann kann sie allein essen. Auch die Me-
dikamente muss Herr Meier aus den Blistern driicken,
damit seine Frau sie dann nehmen kann. Frau Meier be-
kam nach der Begutachtung durch den Medizinischen
Dienst der Krankenkassen (MdK) direkt den Pflegegrad 3.

Das Ehepaar Meier hat sich entschieden, unterschiedliche
Entlastung und Leistungen der Pflegeversicherung in An-
spruch zu nehmen, damit die Belastung fiir Herrn Meier
nichtzu grof3 wird. Frau Meier geht an drei Tagen pro Wo-
che in die Tagespflege. An diesen Tagen kommt auch mor-
gens ein ambulanter Pflegedienst, der das Waschen und
Anziehen iibernimmt. Herr Meier bereitet das Friihstiick
vor, wahrend der Pflegedienst da ist. Somit ist seine Frau
dann rechtzeitig fertig, wenn der Fahrdienst der Tages-
pflege kommt, um sie abzuholen.

An den anderen Tagen genief3en es die beiden, keinen
Zeitdruck zu haben, etwas ldnger zu schlafen und den Tag
in Ruhe zu beginnen. Zusdtzlich ist Herr Meier einmal pro
Woche abends zum Skatspielen mit seinen ehemaligen
Kollegen verabredet. In dieser Zeit ldsst er seine Frau nicht
so gerne allein. Es kommt eine Mitarbeiterin eines Betreu-
ungsdienstes, die ihr Gesellschaft leistet. Um diesen re-
gelmdfligen Besuch zu bezahlen, nutzen die Miillers die
Verhinderungspflege, die sie stundenweise abrechnen
kénnen.

Tabelle 1 Leistungen, die das Ehepaar Miiller zur
Entlastung nutzt

Kombination aus Pfle-
gedienst und Pflege-
geld (zusammen

100 %)

Es werden 40 % des Anspruchs fiir
einen Pflegedienst verbraucht. Es
werden 60 % des Pflegegeldes
ausgezahlt.

Tagespflege und
Entlastungsbetrag

Fiir drei Tage Tagespflege pro Woche.

Verhinderungspflege
(stundenweise
Abrechnung)

Fiir drei Stunden Betreuung pro
Woche.

Das sichert Sie ab — darauf haben Sie Anspruch!

6.3 Berufstitig sein und gleichzeitig pflegen
Es ist nicht immer leicht, die Pflege einer oder eines Ange-
hérigen und die Ausiibung eines Berufs miteinander zu
vereinbaren. Heutzutage ist es selbstverstandlich, dass
Manner und Frauen berufstatig sind. Doch was geschieht,
wenn ein Angehdriger pflegebediirftig wird? Es gibt viele
gute Griinde daftir, den Job nicht aufzugeben. Die einen
bendtigen das Geld fiir ihren Lebensunterhalt. Sie denken
dabei auch an ihre eigene Rente. Die anderen sehen in
der Erwerbstatigkeit eine hilfreiche und unterstiitzende
Abwechslung zum Pflegealltag. Im besten Fall haben sie
dort Erfolgserlebnisse und hekommen Anteilnahme und
Unterstiitzung von Kolleginnen und Kollegen. So bleiben
soziale Kontakte neben der Pflege erhalten.

Manchmal ist aber die Mehrfachbelastung zu gro3. Um
den Beruf, die Pflege und das Familienleben unter einen
Hut bringen zu kdnnen, hat der Gesetzgeber Formen der
Freistellung entwickelt. Als Arbeitnehmerin und Arbeit-
nehmer habe Sie Mdglichkeiten, um kurzfristig auf unter-
schiedliche Pflegesituationen zu reagieren. Es gibt folgen-
de gesetzliche Regelungen durch das Pflegezeitgesetz
und Familienpflegezeit:

Kurzfristige Arbeitsverhinderung

Sie haben einen Anspruch auf unbezahlte Freistellung an
zehn Tagen, wenn liberraschend ein Pflegefall in der Fami-
lie auftritt oder die Pflege akut nicht sichergestellt ist.
Dies soll es Ihnen erleichtern, die Pflege fiir die oder den
Angehorigen zu organisieren und die akute Versorgung
sicherzustellen. In der Regel zahlt die Pflegekasse des
Pflegebediirftigen fiir diese zehn Tage das Pflegeunter-
stlitzungsgeld. Sie miissen das bei der Pflegekasse der
Pflegebediirftigen beantragen, bendtigen ein drztliches
Attest fiir den Pflegebediirftigen und ihr Arbeitgeber fiillt
ein Formular zum Verdienstausfall aus. Den Vordruck und
ndhere Informationen finden Sie im Internet: www.we-
ge-zur-pflege.de

Pflegezeit

Sie haben fiir die Pflege einer oder eines nahen Angehori-
gen mit einem Pflegegrad nach dem Pflegezeitgesetz
einen Anspruch auf bis zu sechs Monate unbezahlte volle
oder teilweise Freistellung von der Arbeit. Dies gilt aber
nur, wenn der Betrieb, in dem Sie arbeiten, mehrals
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Abb. 34  Pflegende Angehdrige sind oft mehrfach belastet

15 Beschaéftigte hat. Wenn Sie die Pflegezeit in Anspruch
nehmen wollen, miissen Sie dies dem Arbeitgeber min-
destens zehn Tage zuvor mitteilen. Die Pflegezeit gilt auch
fir die Zeit einer Sterbebegleitung (bis zu drei Monate).
Um den Verdienstausfall auszugleichen, kénnen Sie ein
zinsloses Darlehen in Anspruch nehmen. Das Darlehen
wird beim Bundesamt fiir Familie und zivilgesellschaftli-
che Aufgaben in Bonn beantragt.

Familienpflegezeit

Die Familienpflegezeit gibt Ihnen in Abstimmung mit dem
Arbeitgeber die Moglichkeit, ihre Arbeitsstunden zu redu-
zieren, um neben der Pflege der oder des Angehdrigen mit
Pflegegrad weiter erwerbstatig sein zu konnen. Wenn Sie
sich um pflegebediirftige Angehdrige in hduslicher Umge-
bung kiimmern, kénnen Sie lhre Arbeitszeit maximal zwei
Jahre auf bis zu 15 Wochenstunden reduzieren. Dies gilt
aber nur, wenn der Betrieb in dem Sie arbeiten mehr als
25 Beschdftigte hat. Ergdnzend bietet sich auch hier die
Moglichkeit eines zinslosen Darlehens. Das Darlehen wird
beim Bundesamt fiir Familie und zivilgesellschaftliche
Aufgaben in Bonn beantragt.
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Pflegezeit und Familienzeit kdnnen auch kombiniert wer-
den. Die gesamte Freistellung darf dann aber 24 Monate
nicht tiberschreiten. Um Pflegezeit und Familienpflegezeit
zu beantragen, miissen Fristen eingehalten werden.

Lassen Sie sich dazu beraten! Weitere Informationen
finden Sie im Internet: www.wege-zur-pflege.de.

6.4 Schwerbehinderung

Eine Behinderung liegt vor, wenn Sie oder die Person, die
Sie pflegen in ihrer Gesundheit beeintrachtigt sind und
dadurch die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben er-
schwert ist.

Schwerbehindertenausweis

Jede konkret feststellbare gesundheitliche Beeintrachti-
gung, die dauerhaft langer als 6 Monate besteht, wird mit
einem Einzel-GdB (Grad der Behinderung) bewertet und in
einem Gesamt-GdB ausgedriickt. Ab einem Grad der Be-
hinderung von 50 gelten Menschen als schwerbehindert
und erhalten einen Schwerbehindertenausweis. Zusatz-
lich eingetragene Merkzeichen berechtigen zum Anspruch
von Nachteilsausgleichen. Informationen erhalten Sie bei
Ihrer Kommune, Sozialverbanden, oder
Seniorenorganisationen.
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6.5 Vorsorgen fiir den Ernstfall

Haufig ist nicht bekannt, dass Ehepartner oder Kinder
nicht automatisch berechtigt sind, rechtswirksame Ent-
scheidungen fiireinander zu treffen. Das bedeutet, dass in
der Regel keine vertretungsberechtigte Person zur Verfi-
gung steht, wenn eine Person aufgrund einer Krankheit,
z.B. nach einem Unfall oder bei Demenz, ihre Angelegen-
heiten nicht mehr selbst regeln kann. Es ist wichtig, sich
mit dem Thema Vollmacht und rechtliche Betreuung friih-
zeitig auseinanderzusetzen.

Vollmacht

Eine Vollmacht befdhigt eine Vertrauensperson, rechtsver-
bindliche Entscheidungen fiir die vollmachterteilende
Person in deren Sinne zu treffen. Dadurch kann ein ge-
richtlich eingesetzte Betreuerin oder Betreuer vermieden
werden.

Abb. 35 Vorausschauend planen und handeln

Das sichert Sie ab — darauf haben Sie Anspruch!

Patientenverfiigung

Mit einer Patientenverfligung legen Sie schriftlich fest,
welche medizinische Behandlung Sie in bestimmten Situ-
ationen wiinschen.

Informationen erhalten Sie bei Ihrer Kommune oderim
Internet unter www.bmj.de.

Sterbebegleitung und Hospiz

Ist eine Heilung nicht moglich, konnen schwer kranke
Menschen in ihrer letzten Lebensphase durch die Pallia-
tivmedizin und Palliativpflege betreut und begleitet wer-
den. Wenn es die hdusliche Situation zuldsst kann dies
auch zu Hause geschehen. Mit Schmerztherapie und psy-
chosozialer Betreuung werden Sie und lhre Angehdrigen
professionell durch besonders qualifizierte Arzte und
Pflegende unterstiitzt. Dariiber hinaus konnen ehrenamt-
liche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ambulanter Hos-
pizdienste kostenlos und qualifiziert begleiten. Informa-
tionen erhalten Sie bei lhrem Hausarzt, Pflegedienst oder
der Kranken- und Pflegekasse.
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7 Nachwort

Abb. 36
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Beratung und Schulung gleich von Anfang an!

Photographee.eu - Fotolia

Wie wir schon im Vorwort beschrieben haben, ist der
Wunsch vieler Menschen, auch bei Pflegebediirftigkeit zu
Hause wohnen zu bleiben, grof3. Schon mit kleinen MaR-
nahmen kann die Pflegesituation zu Hause gefahrloser,
aber auch einfacher gestaltet werden. Wir haben Ihnen
mit dieser Broschiire viele Aspekte zur Bewdltigung der
verschiedenen Herausforderungen der hduslichen Pflege
ndhergebracht. Wie Sie erfahren haben, ist es wichtig, die
hdusliche Pflege von Anfang an gut zu planen und die
eigene Selbstsorge zu beriicksichtigen. Dabei unterstiitzt
Sie Ihre Pflegeberatungsstelle oder Ihr Pflegestiitzpunkt
vor Ort.

Gute Beratung und Schulungen helfen!

Es gibt dennoch Situationen, die Sie an lhre Grenzen brin-
gen konnen. Nehmen Sie dies achtsam wahr und sorgen
Sie dann besonders fiir sich. Die Pflege zu Hause kann
nur gelingen, wenn es lhnen gut geht.

Wirwiinschen Ihnen, dass Sie bei der Pflege gesund
bleiben!



Anhang 1

Schaubild Netzwerke

»Mein individuelles Netzwerk* rund um die Pflege und Betreuung
Bitte tragen Sie die unterstiitzenden Institutionen mit Telefonnummern, Ansprechpartnern und Offnungszeiten ein.
Bei Verwandten, Freunden, Nachbarn und Bekannten bitte die Namen und Telefonnummern eintragen.

© Alexandra Daldrup/UK NRW

Kopiervorlage ,,Mein individuelles Netzwerk® rund um die Pflege und Betreuung
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»Mein individuelles Netzwerk* fiir den Notfall
Bitte tragen Sie die unterstiitzenden Institutionen mit Telefonnummern, Ansprechpartnern und Offnungszeiten ein.
Bei Verwandten, Freunden, Nachbarn und Bekannten bitte auch die Namen und Telefonnummern eintragen.

© Alexandra Daldrup/UK NRW

Kopiervorlage ,,Mein individuelles Netzwerk® fiir den Notfall
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Anhang 3

Checkliste Organisation der hauslichen Pflege

Mit dieser Checkliste mdchten wir IThnen lhre Arbeit als pflegende Angehdérige
erleichtern. Ihre Gesundheit steht dabei im Mittelpunkt unseres Interesses, denn
die Unfallkassen und Gemeindeunfallversicherungsverbande sind die Trager der
gesetzlichen Unfallversicherung fiir pflegende Angehdorige.

Im Folgenden finden Sie Fragen, deren Beantwortung lhnen bei der Planung der Pflege hilft.

1  Kldren Sie die Grundvoraussetzungen: Wollen Sie pflegen? Warum wollen oder sollen Sie pflegen? Wo soll die
Pflege stattfinden?

(d  Berufen Sie einen Familienrat ein, um die Organisation der Pflege gemeinsam zu besprechen. Binden Sie die
ganze Familie ein und verteilen Sie die Aufgaben auf mehrere verldssliche Schultern. Klare Absprachen sind
hilfreich.

Pflegeberatungsstelle bzw. Pflegestiitzpunkt

Nehmen Sie Kontakt zum ortlichen Pflegestiitzpunkt bzw. zur Pflegeberatungsstelle oderim Falle eines Kranken-
hausaufenthalts auch zum Krankenhaussozialdienst auf!

1 Lassen Sie sich beraten zur Einstufung in einen Pflegegrad.
Besprechen Sie die Antragstellung und den Begutachtungstermin.

[ Die Pflegeberater helfen Ihnen, die Pflege und Betreuung lhres Angehorigen zu Hause zu organisieren.
Vergessen Sie dabei Ihre eigene Gesundheit nicht!

[ Besprechen Sie die unterschiedlichen Dienste zu Ihrer Entlastung (Tagespflege, ambulante Dienste, Kurzzeit-
pflege usw.)

[

Schaffen Sie sich individuellen Netzwerke, eins fiir die Pflege zu Hause und eins fiir den Notfall!
(Die Broschiire PIN 67 ,,Handlungshilfen fiir pflegende Angehdrige* hilft weiter.)

Erstellen Sie einen Wochen- und Tagesplan zur Organisation der hduslichen Pflege.
Klaren Sie, wie die Pflege finanziert werden kann.

Besuchen Sie einen Pflegekurs. Die Kosten {ibernimmt die Pflegekasse.

L0 0d O

Kiimmern Sie sich um Schutzkleidung und Hilfsmittel (Einmalhandschuhe, Desinfektionsmittel,
Spritzenbehdlter u. 4.)

(o

Setzen Sie Hilfsmittel zum Bewegen von Pflegebediirftigen ein. Auch zu diesem Thema informiert Sie lhre
Pflegeberatungsstelle und/oder die Pflegekasse.

(d  Priifen Sie alle Moglichkeiten, Ihren Beruf und die Pflege besser zu vereinbaren. Sprechen Sie mit lhrem
Arbeitgeber tiber flexible Arbeitszeiten, Heimarbeit und/oder die gesetzliche Pflegezeit.

(d Beantragen Sie ggfs. beim Arbeitgeber eine bezahlte Freistellung.

([  Kldren Sie die Notwendigkeit einer Vollmacht und Patientenverfiigung.




Checkliste Organisation der hduslichen Pflege

Pflegekasse

1 Stellen Sie einen Antrag auf Pflegeeinstufung bei der Pflegekasse. Den Antrag konnen Sie telefonisch bei lhrer
Pflegekasse anfordern.

[ Sprechen Sie Hilfsmittel an, wie z. B. ein Pflegebett oder Hilfsmittel zum Bewegen von Pflegebediirftigen.
Stellen Sie gegebenenfalls einen Antrag.

Sozialamt

1 Ggf. beim Sozialamt einen Antrag auf Hilfe zur Pflege stellen.

Wohnberatungsstelle

[ Lassen Sie sich beraten tiber Wohnraumanpassung und alternative Wohnformen.

Unterstiitzungsmoglichkeiten fiir Sie als Pflegende

[ lhre Ansprechpartner hierzu sind: Pflegekassen, Pflegestiitzpunkte, Pflegeberatungsstellen, Krankenhaus-
sozialdienste und Pflegedienste

Pflegegeld, Pflegesachleistung oder Kombinationsleistung
Verhinderungspflege, Ersatzpflege, Kurzzeitpflege

Tagespflege — Nachtpflege

Leistungen fiir Pflegebediirftige mit besonderem Betreuungsbedarf
Technische Hilfsmittel (Lifter, Rollator, Rollstuhl)

Hauswirtschaftliche Hilfen

L0 d U o oo

Mahlzeitendienst, Hausnotrufgerat
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Anhang 4

Internetadressen inkl. Notfallnummern

Bundesweite Hilfs- und Beratungsangebote

Das Pflegetelefon ist von Montag bis Donnerstag zwischen 9.00
und 18.00 Uhr unter der Rufnummer 030 20179131 und per
E-Mail an info@wege-zur-pflege.de zu erreichen.

Beratungsangebot fiir privat Versicherte: COMPASS Private
Pflegeberatung kostenfreies Beratungstelefon: 0800 101 88 00;
Mo - Fr 8-19 Uhr, Sa 10-16 Uhr
www.compass-pflegeberatung.de

Zentrum fiir Qualitat in der Pflege

Datenbank zur Suche von Beratungsangeboten rund um das
Thema Pflege, Pflegestiitzpunkte und weitere Beratungsangebote
von Bund und Landern, Kommunen und Einrichtungen der Wohl-
fahrtspflege, Vereinen und weiteren Institutionen
https://bdb.zqp.de

Internetforum zum Austausch fiir Pflegende Angehdorige ,,Wir
pflegen zu Hause“: www.pflegendeangehoerige.info/forum.php

Sozialverband VdK Deutschland e.V.
Sozialrechtliche Beratung fiir Mitglieder www.vdk.de

Sozialverband Deutschland (SoVD) e.V.
Sozialrechtliche Beratung fiir Mitglieder
www.sovd.de

Netzwerk pflegeBegleitung

Ein Hilfsangebot fiir pflegende Angehorige in mehreren
Bundesldandern

www.pflegebegleiter.de

Bundesministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
www.wege-zur-pflege.de

Bundesministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
Umfassende Informationen und Adressen zum Thema Demenz
www.wegweiser-demenz.de

Bundesministerium der Gesundheit
www.bundesgesundheitsministerium.de/service/pflegeleistungs-
helfer.html

Unfallkasse NRW
Neubheit fiir Pflege, Gesundheitsschutz fiir pflegende Angehorige
www.unfallkasse-nrw.de/pflegende-angehoerige
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Internetadressen inkl. Notfallnummern

Bundesarbeitsgemeinschaft Wohnungsanpassung e.V.
Adressliste mit den regionalen Wohnberatungsstellen
www.wohnungsanpassung-bag.de

Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V.
Umfassende Informationen und Adressen zum Thema Demenz
www.deutsche-alzheimer.de

Private Krankenkassen und Compass Pflegeberatung
www.pflegeberatung.de

Unabhdngige Patientenberatung Deutschland
Bei Fragen zu Krankheiten und Behandlung
www.patientenberatung.de/de

Verbraucherzentrale Bundesverband
Informationen zur Pflege
www.vzbv.de

Nationale Kontakt- und Informationsstelle

zur Anregung und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen
Adressen von regionalen Selbsthilfegruppen
www.nakos.de

Bundesinteressenvertretung der Nutzerinnen und Nutzer von Wohn-
und Betreuungsangeboten im Alter und bei Behinderung e.V.
www.biva.de

Heimverzeichnis, ein Projekt der BIVA

Stationdre Einrichtungen mit Lebensqualitdt suchen
www.heimverzeichnis.de

Barrierefrei Leben e.V.
Wohnberatung im Internet
www.online-wohn-beratung.de

Aktion Das Sichere Haus
Deutsches Kuratorium fiir Sicherheit in Heim und Freizeit e.V. (DSH)
www.das-sichere-haus.de

Pflegebediirftige Kinder

Kinder Pflege Netzwerk fiir Familien mit chronisch kranken, behin-
derten und/oder pflegebeduirftigen Kindern und Jugendlichen e.V.
www.kinderpflegenetzwerk.de

Kindernetzwerk e.V. - fiir Kinder, Jugendliche und (junge) Erwach-
sene mit chronischen Krankheiten und Behinderungen
www.kindernetzwerk.de
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Internetadressen inkl. Notfallnummern

Krisentelefone und Links

O Gewaltprdvention in der Pflege: Informationen fiir verschiedene
Zielgruppen.

zentral wird die Nummer eines aktuell verfligbaren Krisentelefons
angezeigt.

www.pflege-gewalt.de

Gewaltpravention in der Pflege

Bundesarbeitsgemeinschaft der Krisentelefone, Beratungs- und
Beschwerdestellen fiir alte Menschen
www.beschwerdestellen-pflege.de

Psychologische Unterstiitzung fiir pflegende Angehérige: Online
Beratung zur Pflege
www.pflegen-und-leben.de

Telefonseelsorge: kostenfreies Beratungstelefon rund um die Uhr:
0800-1110111 oder1110222

Auch Mail- und Chat-Beratung

www.telefonseelsorge.de

Pflegeangebote - ambulant - stationar - teilstationar

AOK — Die Gesundheitskasse
AOK Pflege-Navigator
www.pflege-navigator.de

BKK Dachverband e.V.
BKK-Pflegefinder
www.bkk-pflegefinder.de

Deutsche Rentenversicherung Knappschaft-Bahn-See
Pflegekompass
www.der-pflegekompass.de

Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Pflegelotse
www.pflegelotse.de

Haushaltsnahe Dienstleistungen

Minijob-Zentrale
Stellenbdrse fiir Minijobs in Privathaushalten: die
Haushaltsjobborse

www.haushaltsjob-boerse.de

Hilfen rund um die Uhr
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Internetadressen inkl. Notfallnummern

umfassende Informationen der Verbraucherzentrale NRW : Hilfe
rund um die Uhr — (l)egal durch wen?
www.verbraucherzentrale.nrw/pflege-rund-um-die-uhr

Bundesverband Haushaltshilfe und SeniorenBetreuung e.V.
Branchenverband fiir Dienstleistungsunternehmen in der
hauslichen Betreuung.

www.bhsb.de

Deutscher Hospiz- und Palliativverband e.V.
Informationen zur Hospizarbeit
www.dhpv.de

Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin e.V.
Wegweiser Hospiz- und Palliativversorgung
ww.wegweiser-hospiz-und-palliativmedizin.de/

Vorsorgevollmacht und Patientenverfiigung

Bundesministerium der Justiz und fiir Verbraucherschutz
Informationen, Broschiiren und Vordrucke
www.bmjv.de/DE/Themen/VorsorgeUndPatientenrechte/Betreu-
ungsrecht/Betreuungsrecht_node.html

Einen zusammenfassenden Uberblick iiber alle Vorsorgeméglich-
keiten bietet die Broschiire: Vorsorge fiir Unfall, Krankheit, Alter
durch Vollmacht, Betreuungsverfiigung und Patientenverfiigung

kostenloser Download beim Bayrischen Justizministerium
www.justiz.bayern.de/service/broschueren/
oder im Buchhandel fiir 5,90 €
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Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung e.V. (DGUV)

GlinkastraBe 40

10117 Berlin

Telefon: 030 13001-0 (Zentrale)
Fax: 030 13001-6132
E-Mail: info@dguv.de
Internet: www.dguv.de



http://www.dguv.de
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