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Jede Pflegesituation ist anders, und so unterscheidet
sich auch der Pflegealltag in jeder Familie. Es gibt keine

Regeln dafiir, was Sie wann erledigen miissen. Das hangt

mafgeblich vom Pflegebedarf, Ihren eigenen Moglich-

keiten und den Gewohnheiten Ihres Angehdrigen ab. Sie

werden mit der Zeit herausfinden, wobei er wie viel Hilfe

bendtigt und wie Sie ihn am besten unterstiitzen kon-

nen. Das folgende Kapitel gibt einige praktische Tipps

rund um die Pflege.

Der Blick auf Pflege hat sich im Laufe der
Zeit verandert. Fir die Beurteilung, ob ein
Mensch pflegebediirftig ist und Anspruch auf
Leistungen der Pflegeversicherung hat, zahlt
inzwischen der Grad der Selbststandigkeit.
Diese Selbststindigkeit gilt es, so weit wie
moglich zu erhalten. Heute versuchen Pfle-
geprofis, nicht mehr die Defizite eines Pfle-
gebediirftigen in den Mittelpunkt zu stellen,
sondern an seinen verbleibenden Fahigkei-
ten anzukniipfen und diese zu fordern.
Nach diesem Selbstverstindnis ist es
nicht Aufgabe der Pflegenden, dem Pflege-
bediirftigen moglichst viele Tatigkeiten ab-

zunehmen. Im Gegenteil. Sie sollen ihn da-
rin unterstiitzen, alltdgliche Handlungen
weitgehend selbststindig auszuliben und
sein gewohntes Leben so lange es geht wei-
terzufiihren.

Diese aktivierende Pflege setzt voraus,
dass Sie die Fahigkeiten Ihres Angehorigen
kennen. Nur wenn Sie wissen, welche Hilfe
er braucht, konnen Sie ihn sinnvoll unter-
stiitzen. Das hort sich banal an, ist fiir die
Praxis aber wichtig. Lag Thr Angehoriger im
Krankenhaus, erhalten Sie neben dem Arzt-
brief einen Pflegeiiberleitungsbogen. Da-
rin sollte nicht nur stehen, bei welchen Ver-
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richtungen Ihr Angehoriger Unterstiitzung
bendtigt, sondern auch, wie die Hilfe kon-
kret aussehen muss. Scheuen Sie sich nicht,
nachzufragen, falls Sie diese Informationen
nicht bekommen. Je genauer Sie den Hilfe-
bedarf kennen, desto sicherer fithlen Sie sich
vor allem am Anfang der Pflege. Sprechen Sie
auferdem mit den behandelnden Arzten und
Therapeuten. Fragen Sie nach, mit welchen
Tatigkeiten Sie Ihren Angehorigen mogli-
cherweise iiberfordern. Wie macht sich das
bemerkbar? Gibt es Kérpersignale, auf die Sie
besonders achten sollten? Wie haben die The-
rapeuten Ihren Angehorigen erlebt? Versucht
er, um jeden Preis alleine klarzukommen?
Oder ist er vorsichtig und braucht Ermuti-
gung? Auch diese Informationen sind niitz-
lich, um einzuschitzen, wie viel Hilfe Sie
leisten miissen. Wahrscheinlich werden Sie
recht schnell ein Gespir dafiir bekommen.

In der Praxis bedeutet aktivierende Pflege,
dass Sie Thren Angehorigen immer wieder
ermutigen, sich selbst zu waschen oder ein
paar Schritte zu gehen, um etwas zu holen.
Moglicherweise dauert es langer und Sie fin-
den es anstrengender, Ihren Angehorigen
beim Aufstehen, Ankleiden oder Waschen
anzuleiten, als diese Tatigkeiten selbst zu
iibernehmen. Trotzdem lohnt sich der Auf-
wand. Zum einen helfen Sie ihm, ein Stiick
Selbststindigkeit zu bewahren. Das ist fiir die
meisten Menschen sehr wichtig. Zum ande-
ren entlasten Sie sich auf lange Sicht. Neh-

men Sie Threm Angehdrigen standig Aufga-
ben ab, verliert er seine verbliebenen Fahig-
keiten und istauf noch mehr Unterstiitzung
angewiesen.

Wahrscheinlich werden Sie nicht immer
Zeit haben, Threm Angehorigen geduldig zu
helfen. Ubernehmen Sie diese Titigkeiten
doch einmal, ist das nicht schlimm. Wich-
tigist Ihre grundsdtzliche Haltung zur Pflege.
Sie sollte zum Ziel haben, die Eigenstandig-
keit des Pflegebediirftigen soweit es geht zu
erhalten und zu férdern. Natiirlich hat die-
ser Grundsatz Grenzen: Sobald das Risiko be-
steht, dass sich Ihr Angehoriger gefahrdet,
miissen Sie eingreifen.

Ablaufe planen

Jeder Mensch strukturiert seinen Tag nach
bestimmten Mustern, die sich mit den Jah-
ren verfestigen. Die einen schlafen lange, die
anderen sind Frithaufsteher. Manche du-
schen vor dem Friihstiick, andere erst abends.
Und wieder andere méchten morgens als Ers-
tes einen Kaffee trinken, bevor sie irgendet-
was tun. Versuchen Sie sich bei der Pflege an
den Gewohnheiten Ihres Angehorigen zu ori-
entieren. Vor allem fiir Menschen mit De-
menz ist es wichtig, an ritualisierten Abldu-
fen festzuhalten. Wenn Sie Thren Partner pfle-
gen, mit dem Sie seit vielen Jahren zusam-
menleben, wird Ihnen das leichtfallen.



Miissen Sie plotzlich Vater oder Mutter ver-
sorgen, die Sie in den vergangenen Jahren
nurab und zu gesehen haben, sollten Sie ver-
suchen, iiber die Gewohnheiten zu sprechen.
Uberlegen Sie vor dem Gesprach, wie ein
normaler Tag bei Thnen aussieht. Was ma-
chen Sie morgens als Erstes? In welcher Rei-
henfolge waschen Sie sich? Wann essen Sie,
und wie lduft eine Mahlzeit normalerweise
ab? Was machen Sie gewohnlich vor dem
Schlafen? Wenn Sie sich tiber Ihre eigenen
Gewohnheiten klar sind, fallt es Thnen wahr-
scheinlich leichter, Threm Angehorigen die
richtigen Fragen zu stellen. Wie stellt er sich
den Tagesablauf vor? Fragen Sie ihn, was er
Uiberhaupt nicht leiden kann. Das kann spa-
teren Missverstandnissen vorbeugen.
Einige Abldufe ergeben sich aus dem Pfle-
gebedarf heraus: Haufig miissen Pflegebe-
dirftige zu bestimmten Zeiten Medikamente
einnehmen. Sollen sie die Arzneien nichtauf
niichternen Magen schlucken, miissen sie
vorher etwas essen. Benotigt Thr Angehori-
ger Medikamente gegen Schmerzen im Be-
wegungsapparat, wartet er nach der Ein-
nahme besser eine halbe Stunde mit dem
Aufstehen. Vorher wirken viele Medikamente
nicht. Muss er Kompressionsstrimpfe tra-
gen, sollte er sie bereits morgens im Bett an-
gezogen bekommen. Dann sind die Beine ent-
staut. Waschen Sie vorher die Beine, damit
Sie die Strimpfe spdter nicht noch einmal
ausziehen miissen. Falls Ihr Angehoriger ei-
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0 CHECKLISTE

Notizen zur Pflege

Es ist sinnvoll, sich kurze Notizen zur
Pflege zu machen. Sie niitzen lhnen,
wenn Sie mit dem Arzt sprechen.

[ ] Zuwelchen Tageszeiten ist der Pfle-
gebediirftige gut aufgelegt, wann
eher schlecht?

[ ] Wann wird er iiblicherweise miide?

[] was gefalltihm in der alltdglichen
Pflege besonders gut, wogegen
strdubt er sich eher?

[ ] Wie wirkt er nach der Einnahme von
Medikamenten? Ist er gelost, weil
er keine Schmerzen hat, oder
besonders miide?

[ ] Istermanchmal verwirrt? Wann vor
allem?

Bei Ess- oder Trinkproblemen:

[ ] Wieviel hateriiber den Tag
gegessen?

[ ] Welche Mengehat er iiber den Tag
getrunken?

nen Katheter tragt, ist es wichtig, dass Sie be-
reits vor dem Aufstehen den Beutel leeren
und nicht erst im Bad. Sonst kann beim Ge-
hen Zug auf den Katheter entstehen, was sehr
schmerzhaft ist. Vergisst Ihr Angehdoriger zu
trinken? Dann ist es sinnvoll, feste Trinkzei-
ten am Tag einzuplanen.
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Wenn Sie viele Informationen gesammelt ha-
ben, fillt es Thnen leichter, einzuschitzen,
wann welche Pflegetdtigkeiten notwendig
sind. Gehen Sie die Abldufe gemeinsam mit
einer Pflegefachkraft durch. Die Profis kon-
nen Tipps zur Tagesstrukturierung geben.
Anhand eines solchen Pflegeplans konnen
Sie auch erkennen, wann Sie tatsdchlich ge-
braucht werden und zu welchen Zeiten Sie
sich um Ihre eigenen Angelegenheiten kiim-
mern konnen. Natiirlich wird sich der Pfle-
geplan immer wieder andern. Und er ist kein
starres Gebilde, an dem Sie sklavisch fest-
halten missen. Er soll Ihnen vielmehr eine
Hilfe sein.

Damit Sie im Notfall schnell Hilfe holen
konnen, sollten Sie alle wichtigen Rufnum-
mern notieren und zum Telefon legen: die
Nummern vom Hausarzt, von Fachdrzten
und Therapeuten, anderen Helfern und -
wenn vorhanden - dem Pflegedienst. Bewah-
ren Sie wichtige Unterlagen wie die Kranken-
versicherungskarte, einen Allergiepass oder
die Ubersicht der Medikamente zusammen
an einem zentralen Ort auf.

— TIPP Hilfe im Notfall
Fiillen Sie eine Notfall-Checkkarte und
eine Notfall-Checkliste aus. Die Notfall-
Checkkarte sollten Sie stets bei sich
tragen, am besten bei der Krankenver-
sicherungskarte im Portemonnaie. Sie
weist darauf hin, dass Sie eine hilfsbe-

diirftige Person versorgen. Auf der
Checkkarte tragen Sie ein, wer im Not-
fall informiert werden soll und wo die
Notfall-Checkliste liegt. Diese Check-
liste enthdlt Informationen {iber Sie und
lhren Angehdrigen. Sie konnen unter
anderem eintragen, bei welchen Arzten
Sie in Behandlung sind. Die Not-
fall-Checkliste wird am besten bei einer
Vertrauensperson hinterlegt. Notfall-
Checkkarte und -Checkliste konnen
kostenlos im Internet heruntergeladen
werden: www.beim-pflegen-gesund-
bleiben.de, Stichwort ,,Notfallcheck-
karte“ oder ,,Notfallcheckliste®.

Den Pflegebediirftigen einbinden

Menschen werden nicht gerne zum Objekt,
Uiber das bestimmt wird. Sie méchten in Ent-
scheidungen eingebunden sein oder zumin-
dest erfahren, was als Nachstes mit ihnen
geschieht. Auch das ist wichtig fiir die all-
tagliche Pflege. Erklaren Sie ihrem Angeho-
rigen, was Sie vorhaben: ,Ich helfe dir jetzt
beim Aufstehen, wir gehen zusammen ins
Bad, dort setzt du dich ans Waschbecken und
wir putzen erstmal die Zdhne.” Sagen Sie ihm,
wenn Sie als ndchstes den Riicken waschen
und dann eincremen. Der Pflegebedirftige
kann sich so besser auf die weiteren Ablaufe
einstellen. Andern sich gewohnte Abldufe,
sollte Thr Angehoriger das vorher erfahren:
,Heute ist Sonntag, trotzdem kann ich dich



heute nicht duschen, weil wir gleich zum Ge-
burtstag von Marianne eingeladen sind. Wir
duschen morgen.”

o GUT ZU WISSEN

Neues erklaren

Ubernehmen Sie eine Handlung zum ers-
ten Mal, sollten Sie erkldaren, warum das
notwendig ist. Beispiel Mobilisierung:
Kann Ihr Angehoriger einzelne Gelenke
kaum noch bewegen, drohen sie zu ver-
steifen (— Seite 182 f.). Deshalb miissen
sie taglich mobilisiert werden. Bitten Sie
ihren Angehérigen, bei den Ubungen ak-
tiv mitzuarbeiten, damit es fiir alle einfa-
cher wird.

Das Pflegezimmer gestalten

Im Idealfall kann Ihr Angehdriger weiterhin
seine gesamte Wohnung nutzen. So bleibter
mobil und kann an gewohnten Tagesablau-
fen festhalten. Ist er kdrperlich aber so ein-
geschrdnkt, dass er viel Zeit in seinem Zim-
mer verbringt, sollten Sie gemeinsam {iber
die Wahl und die Gestaltung nachdenken. In
welchem Raum mochte er sich am liebsten
aufhalten? Haufig wird das Schlafzimmer
zum Pflegezimmer umgestaltet. Zwingend
notwendig ist das nicht. Wenn Sie die Wahl
haben, lohnt es, auf die Lage des Zimmers
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zu achten. Vor allem fiir gehbehinderte Men-
schen ist es giinstig, wenn das Pflegezimmer
in der Nahe des Bads liegt. Sie mlissen dann
nur ein paar Schritte zuriicklegen, um sich
zu waschen oder auf Toilette zu gehen.

Ein Pflegebediirftiger, der viel Zeit im Bett
verbringt, wird es genieflen, wenn er von dort
aus einen schénen Blick aus dem Fenster hat.
Sonnenlicht im Zimmer hebt bei den meis-
ten Menschen die Stimmung. Allerdings
sollte die Sonne nicht direkt auf das Bett
scheinen. Und im Sommer darf es nicht zu
warm werden. Die ideale Zimmertempera-
tur liegt bei 18 bis 20 Grad. Der Raum muss
sich gut liften und verdunkeln lassen.

Das Zimmer sollte geniligend Platz fiir die
Pflege bieten und gleichzeitig Raum fiir per-
sonliche Gegenstdnde lassen. Bilder, Blumen
oder der Lieblingssessel tragen dazu bei, dass
sich Thr Angehoriger wohlfiihlt. Versuchen
Siedas Zimmer so einzurichten, dass es sich
so wenig wie moglich vom Gewohnten un-
terscheidet. Fragen Sie IThren Angehdorigen,
was er bei sich haben méchte und wie er sich
die Einrichtung vorstellt.

— TIPP Einen Eindruck gewinnen
Sind die Blumen, Fotos und Bilder tat-
sdchlich vom Bett aus zu sehen? Am
besten legen Sie sich selbst auf das
Bett und testen, wie das Zimmer wirkt.
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Wenn Thr Angehoriger viel Zeit im Bett ver-
bringt oder Schwierigkeiten hat, alleine auf-
zustehen, lohnt es sich, iber die Anschaf-
fung eines Pflegebetts nachzudenken. Es wird
als Pflegehilfsmittel von der Pflegekasse be-
zahlt. Pflegebetten haben vielen Vorteile: Sie
lassen sich per Knopfdruck hoch- und run-
terfahren. Herkdmmliche Betten sind dage-
gen oft so niedrig, dass es Menschen mit Han-
dicap schwer fillt, aufzustehen.

Wo das Pflegebett am besten steht, hangt
vom Gesundheitszustand IThres Angehorigen
ab. Ein Bett an der Wand gibt ihm eher das
Gefiihl von Sicherheit und Geborgenheit.
Miissen Sie ihn aber zum Beispiel im Bett
waschen und von allen Seiten an ihn heran-
treten, sollte das Bett frei im Raum stehen.
Gut ist, wenn Ihr Angehoriger vom Bett aus
die Tiir sehen kann. So bekommt er sofort
mit, wenn jemand den Raum betritt.

— TIPP Alternative Einlegerahmen
Manche Pflegebediirftige assoziieren
mit dem Begriff ,,Pflegebett” Krankheit
und Leid und lehnen es deshalb ab. An-
deren ist es wichtig, ihr gewohntes Bett
zu behalten. In solchen Fallen sind Pfle-
gebetteinlegerahmen ein guter Kom-
promiss. Sie lassen sich in der Hohe
verstellen und ermdglichen die Anpas-
sung von Kopf- und Fuf3teil. Lassen Sie
sich in einem Sanitatsgeschaft ver-
schiedene Modelle zeigen.

Neben das Bett gehort ein Nachttisch fiir per-
sonliche Gegenstande. Aufihm kann die Zei-
tung abgelegt werden und ein Getrank ste-
hen. Wenn Platz ist, sollten Sie einen beque-
men Sessel aufstellen, den IThr Angehoriger
ohne viel Aufwand nutzen kann. Vielen pfle-
gebedirftigen Menschen ist es unangenehm,
Freunde oder Verwandte ,vom Bett aus“ zu
empfangen. Eine Sitzecke bietet die Moglich-
keit, mit dem Besucher auf Augenhohe zu
sprechen.

Auf sich selbst achten:
Gesundheitsschutz fiir
Pflegende

Viele Pflegende haben vor allem das Wohl
ihres Angehorigen im Blick. Es ist aber ge-
nauso wichtig, auf die eigene Gesundheit zu
achten. Fallen sie mit Riickenbeschwerden
oder wegen Uberlastung aus, tun sie weder
sich selbst noch dem Pflegebediirftigen ei-
nen Gefallen. Versuchen Sie, von Anfang an
Aufgaben zu verteilen. Das ist kein Eigen-
nutz, sondern die Voraussetzung dafiir, auf
Dauer pflegen zu kdnnen (— Seite 20 ff.).
Einen erwachsenen Menschen zu drehen,
zu heben oder zu stiitzen, erfordert viel Kraft.
In Pflegekursen konnen Sie Techniken erler-
nen, die solche Arbeiten erleichtern (— Seite
39 f.). Als Pflegender haben Sie auch An-
spruch auf eine Pflegeschulung zu Hause. Die



