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-Umgang mit geistig behinderten Menschen

1  Allgemeines

Wenn geistig behinderte Menschen in einer Klinik behandelt werden missen, stellt das alle Beteiligten vor
Herausforderungen: Die Betroffenen finden sich in einer ungewohnten Umgebung wieder und die Mitglie-
der des Pflegeteams sind nicht selten mit Situationen konfrontiert, fiir die sie nicht ausgebitdet sind, Auf
diese Weise entstehen bisweilen Probleme, die sich u. U. vermeiden lieften. Die folgenden Erlauterungen
stellen eine Leitlinie fir den Umgang mit Menschen dar, bei denen eine starke geistige Beeintréchtigung
vorliegh. Der Geltungsbereich beinhaltet sowohl die elektive Aufnahme als auch die notfaliméRige Auf-
nahme geistig behinderter Menschen in das Kiinikum Bremen Ost (KBO). Der Umgang mit Bewohnerln-
nen des Wohnheims ,Pfalzer Weg' inklusive Ansprechpartnerinnen ist in einer gesonderten iLL geregelt.

2 Grundsétze fiir die Aufnahme

Im Rahmen der Aufnahme in das KBO ist das pflegerische Assessment von groBer Bedeutung, um die
ndtigen Informationen fiir den Aufenthalt zu sammeln und im Bedarfsfalt adaquat reagieren zu kénnen.

» Elektive Aufnahme; Sinnvoll ist es, vor der geplanten Aufnahme des geistig behinderten Menschen
Kontakt mit der betreffenden Pflegeeinrichtung aufzunehmen. In diesem Rahmen kénnen Fragen
zum Assessment geklart werden und vereinbart werden, dass der geistig behinderte Mensch bei
Aufnahme durch einen Mitarbeiter der Pflegeeinrichtung begleitet wird. Die Begleitung durch vertrau-
te Personen hat das Ziel, die Angste der Bewohnerinnen zu minimieren und als ,Sprachrohs” fiir
Fragen jeglicher Art zur Veriligung zu stehen.

» Notfall: Bei notfalimaRigen Aufnahmen ist individuell zu priifen, ob eine Begleitung durch die Pllege-
einrichtung realisiert werden kann. Grundsétzlich soliten Angaben iiber die aktuelle Medikation und
den Zeitpunkt der letzten Nahrungsaufnahme der Bewohnerinnen vorliegen. Alle weiteren Informati-
onen kdnnen am folgenden Morgen tiber die Pflegeeinrichtung eingeholt werden.

»  Grundsétzlich ist es sinnvoll, mit der Pflegeeinrichtung zu besprechen, ob notwendige, spezielle Me-
dikamente und bei Emahrung Uber eine PEG-PEJ-Sonde die entsprechende Sondennahrung fiir
den Aufnahmetag mitgegeben werden kénnen,

Folgende Aspekie sind — neben den anderen routineméfig erfassten Stammdaten — zu kléren und zu
dokumentieren:
v Werist Ansprechparinerin in der Pflegeeinrichtung und wie ist diesefr zu erreichen?

= Wer sind die rechtlichen Betreuerinnen (meist die Eltern der Bewohnerinnen) und welche Telefon-
nummer kann z.B. bei Einwilligung in eine OP angerufen werden?

= st eine Mitaufnahme von Angehdrigen und/oder Betreuerinnen méglich?
= Welche Anredeform ist bei der/dem Bewohnerin angemessen?

v Wie verhilt es sich in Bezug auf die Kommunikation: Gibt es bestimmte Worte, Gesten, Ausdriicke
auch von Seiten die/der Bewohnerln und was bedeuten sie?

= Wie verhélt sich die/der Bewohnerin in alltaglichen und besonderen Situationen?

»  Wie eméhrt sich die/der Bewohnerln in der Pflegeeinrichtung — wie kann hier eine Unterstiitzung
aussehen?

=  Werden Hilfsmitte! bendtigt?
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= Gibt es besondere Vorlieben oder Abneigungen (z. B. in Bezug auf Essen, Trinken, Berlhrungen,
Lautstarke belm Sprechen)?

= Gibt es Besonderheiten im Hinblick auf Schiafgewohnheiten {Licht oder Musik)?
«  Wie kann die Tollettenbenutzung ablaufen?
»  Welche Medikamente sind einzunehmen und wie ist die Einnahme?

3 Grundsitze fiir den Aufenthalt

Die bei der Aufnahme ermittelten Besonderheiten sind gesondert zu dokumentieren und allen an der Be-
handlung beteifigten Berufsgruppen mitzuteilen.

Steht eine diagnostische oder therapeutische Malinahme an, dann ist zu kidren, ob eine Begleitung durch
Angehdrige bzw. Mitarbeiterinnen der Pilegeeinrichtung organisiert werden muss, Wenn dies notwendig
ist, dann stimmt die Stationspflegeleitung die Termine mit der Pflegeeinrichtung ab.

Um Kontaktpflege zu erméglichen, sind regeimaBige Besuche der/des Bewohnerin/s durch Mitarbsiterin-
nen der Pflegeeinrichtung wertvoll. Die Mitarbeiterinnen der Pflegeeinrichtung kénnen in diesem Rahmen
eine beratende Funktion fiir den Umgang mit den Bewohnerlnnen dbernehmen. Auerdem kdnnen Infor-
mationen (iber deren Genesungsprozess ausgetauscht und persdnliche Kleidung/Wasche der Bewohne-
rinnen mitgebracht werden. '

3.1  Vorgehen bei speziellem Betreuungsbedarf

Besteht ein spezieller Betreuungsbedarf bei derfbeim Bewohnerin, wird ein individueller Betreu-
ungsplan mit feststehenden Zeiten und Personen, die die Betreuung gewéhrieisten, erstelit. Die
Art und der zeitliche Umfang des Betreuungsbedarfs werden In einem gemeinsamen Gespréch
zwischen der Pflegeeinrichtung, der Stationspflegeleitung und dem Stationsarzt festgelegt. Die
Angehérigen werden zeitnah (iber die Befreuung informiert. Die Stationspflegeleitungen sind fiir
die Erstellung des Betreuungsplans verantwortlich, dabei miissen folgende Ressourcen -
aufbauend nach Priifung des vorherigen Punkies — abgekiart werden:

1. Personelle Ressourcen des KBO
2. Angehorige des/der Bewohnerln
3. Mitarbeiterinnen der Pflegeeinrichtung

3.2 Rechtiiche SHuation fiir Mitarbeiterlnnen einer Pflegeeinrichtung bei Tétigkeiten im
KBO

Benétigt ein/fe Bewohnerln Betreuung durch Mitarbeiterinnen und/oder andere Betreuungsperso-
nen der einweisenden Pflegeeinrichtung, dann ist die rechtliche Situation (zum Beispiel bei Stich-
verletzungen, Stlirzen, Wegeunféllen} wie folgt geregelt:
= Fiihren Mitarbeiterinnen der Pflegeeinrichtung, die sich in einem Dienstauftrag befinden,
sachgemaft Pflegehandlungen aus und Bewohnerinnen kommen dennoch zu Schaden,
dann tritt die Haftpflichtversicherung der Pflegeeinrichtung mit dem entsprechenden De-
ckungsschutz ein.
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4 Grundsatze fiir die Entlassung

Der Krankenhausaufenthalt soll im Sinne der Bewohnerlnnen refativ kurz gehalten und die Bewohnerin-
nen mdglichst schnell in ihre vertraute Umgebung entlassen werden. Fir die geplante Entlassung der
Bewohnerinnen gelten die Grundsatze der internen Leitlinie 'Entlassungsmanagement’. Folgende Vor-
aussetzungen miissen immer erfiillt sein, bevor einfe Bewohnerln entlassen werden kann:

* Die Pflegeeinrichtung wird rechtzeitig iiber den Entlassungszeitpunkt informiert

» Die Versorgung mit den neu angesetzten Medikamenten und notwendigen Verbandmaterialien ist
sichergestellt - vor allem am Wochenende und am Mittwochnachmittag

= Der ausgefiilite Pflegeiiberleitungsbogen liegt vor

Bestehen Riickfragen und Unklarheiten von Selten der Pflegeeinrichtung, dann stehen die Mitarbeiterin-
nen des KBO - Stationsmitarbeiterinnen, Diabetesberaterinnen, Wundmanagerinnen etc. — fir Informati-
onen und Beratung telefonisch wie auch fiir einen personliches Gespréch im KBO zur Verfligung. -

5 Evaluation
Die Einhaltung der ILL im Sinne des PDCA-Zyklus wird Giberpriift anhand von (Q-Indikatoren):

1. Innerhalb von 24 Stunden nach Aufnahme sind die erforderichen Informationen zu den Bewohnerlnnen ein-
geholt und im Informationsblatt sowie Im inftialen Assessmentblatt dokumentiert,

2. Die Pflegeeinrichtung ist rechizeitig liber den Entlassungszeitpunkt informiert und dies ist im initialen Assess-
mentbiatt dokumentlert, ‘

3. Der ausgefilitte Plegeilberieitungsbogen st an die Pflegeeinrichtung weitergeleitet worden.

Die Einhaltung der iLL wird iiberpriift durch die jeweiligen Stationspflegeleitungen. Die Uberpriifung findet wihrend
der taglichen Arbeit statt undfoder in regelméRigen Zeitabstanden. Mindestens einmal Jahrlich wird der entspre-
chenden Kiinikpflegeleitung eine Riickmeldung diber die Einhaltung der iLL gegeben und ggf. VerbesserungsmaR-
nahmen eingeleite!.
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Veréffentiichung

Die inteme Leitlinte ist fir alle Mitarbeiterinnen im Intranet des Klinikums Bremen-Ost unter QM-Handbuch / Patien-
flnnenorientiening einsehbar.

Bearbeitung |

Diese inteme Leitlinie wurde von R. Eggersmann (PDL im Wohnheim ,Piélzer Weg'), H. Glaeseker, J. Schuize und
D. von Westemhagen verfasst. Die iLL darf nicht verdndert werden, Anmerkungen und Verbesserungsvorschldge
sind der Person mitzuteilen, die die Interne Leitlinie erstelit hat.

S. Weinhold-Witt
Pflegerische Geschaftsfiihrung
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