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Erwachsenenschutz

Schulung verandert die Haltung und Einstellung des Pflegepersonals zu Fixierungen

Weniger freiheitsbeschrankende

Massnahmen als Ziel

«ReduFix» nennt sich ein erfolgreiches Projekt in Deutsch-
land, das, wie der Name besagt, eine Reduktion von
Fixierungen erreichen will. Nach erfolgter Schulung des
Personals wurde in den Pflegeheimen, die am Projekt teil-

genommen haben, jede fiinfte Fixierung beendet oder
die Fixierungszeit deutlich verkiirzt.

Robert Hansen

«Freiheitsbeschrankende Massnahmen gehodren zu den schwers-
ten Eingriffen in die Menschenrechte, das gilt ganz besonders fiir
korpernahe Fixierung», wird auf der Homepage der Grund fiir das
Engagement umschrieben. Zu den freiheits- oder bewegungsein-
schrankenden Massnahmen zédhlen Bauchgurte, Bettgitter, Steck-
tische und abgeschlossene Tiiren, aber auch Psychopharmaka,
welche in die Freiheitsrechte eines Menschen eingreifen.

Einbezug der Angehorigen

Vom Mai 2004 bis April 2006 férderte das Deutsche Bundesminis-
terium fir Familie, Senioren, Frauen und Jugend ein Modellpro-
jekt, das sich zum Ziel gesetzt hatte, korpernahe Fixierungen bei
Menschen mit Demenz zu reduzieren oder gar zu verhindern —
ohne dass negative Konsequenzen filir die betroffenen Bewohne-
rinnen und Bewohner resultieren. 45 Pflegeheime in drei Bundes-
landern beteiligten sich an dem wissenschaftlichen Projekt. Als
Kernbestandteil von «ReduFix» wurde eine Schulung entwickelt,
die Alternativen zur Fixierung aufzeigt. Dabei berticksichtigt wur-
den pflegerische, medizinische, psychosoziale wie auch rechtli-
che Aspekte. Fallbeispiele oder die Bearbeitung von eigenen All-
tagssituationen vermittelten den beteiligten Fachpersonen
Handlungssicherheit. In der multizentrischen Interventionsstu-
die wurde in der sogenannten Interventionsgruppe mit vorgéngi-
ger fachspezifischer Schulung jede flinfte Fixierung beendet oder
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die Fixierungszeit erheblich reduziert, dies ohne mehr Psycho-
pharmaka abzugeben. Gleichzeitig wurden mehr Stiirze verzeich-
net, jedoch nicht verbunden mit einer steigenden Verletzungs-
rate. Auch die Angehdrigen waren in die Entscheidungsfindung,
ob eine Fixierung stattfinden soll oder nicht, stets mit einbezogen.
«Die Angehorigen sind wichtige Entscheidungstréger und starken
der Pflege den Riicken», sagt Projektmitarbeiterin Madeleine Viol.

Diverse Alternativen

Komme es in Pflegeheimen zu Stiirzen, forderten viele Angeho-

rige Abhilfe — was hdufig zu einer freiheitsbeschrankenden Mass-

nahme fihrt. «Die Angehorigen nehmen die Fixierung oft auch
unreflektiert hin. Andere zeigen sich zwar betroffen, beugen sich
aber dem medizinischen und pflegerischen Expertenwissen und
trauen sich nicht, kritisch zu hinterfragen, ob es noch einen ande-
ren Weg gibt», weiss Madeleine Viol. Sie propagiert deshalb immer
einen Einbezug der Angehorigen in die Prozesse. «Je besser dies ge-
lingt, umso glinstiger gestaltet sich eine fur alle stimmige Ent-
scheidung - in erster Linie fir das Wohl des Betroffenen.» Alter-
nativen zu den freiheitsbeschrankenden Massnahmen sieht

Madeleine Viol in drei Bereichen:

- Verdnderung im Umgang und der Kommunikation sowie der
Einsatz von speziellen Therapiekonzepten wie Validation, ba-
sale Stimulation, Verdnderung der Lebenswelt, beispielsweise
Wohngruppen, personenzentrierte Pflegekonzepte oder Mass-
nahmen zur Sturzprophylaxe wie Kraft- und Balancetraining,
Einbeziehung von Angehorigen und Ehrenamtlichen.

- Umgebungsanpassung und baulich-architektonische Mass-
nahmen wie Beleuchtungskonzepte und Kontrastsetzung, opti-
sche Barrieren, Rundgénge, Aktivitdts- und Ruhezonen.

— Hilfsmittel und technisch-elektronische Losungen wie Huft-
protektoren, Gehfrei-Hilfen, Sensormatten, Personenortungs-
systeme, Niedrigstflurbetten mit einer Hohe von 23 Zentime-
tern.



ehr bewegtes Leben.
lIte ichtjetzt still sein?

«ReduFix Praxis» ist ein Projekt zur Reduzierung von freiheitsbe-
schrankenden Massnahmen, durchgeflhrt vom Arbeitsschwerpunkt
Gerontologie und Pflege Freiburg und dem Robert-Bosch-Kranken-
haus Stuttgart.

Wissen weitergeben

Das wiederum vom Bundesministerium unterstiitzte Folgepro-
jekt «ReduFix Praxis,» das noch bis Juni 2009 lauft, hat die
deutschlandweite Implementierung des erarbeiteten Interventi-
onskonzeptes zum Ziel. Praxisbeispiele werden gesammelt, und
ein bundesweites Netzwerk von Schulungspersonen als Multipli-
katoren sowie regionale Kompetenzteams sind entstanden. Schu-
lungen flir Heimaufsicht, Pflege- und Betreuungspersonal sowie
Richter und Lehrkrifte fiir Pflegeberufe wurden durchgefihrt.

Mit einer Kampagne werden gleichzeitig Fachpersonen fiir das
Thema sensibilisiert. «<Neu sehen, anders handeln» lautet der Slo-
gan, er soll dazu ermuntern, neue Perspektiven zu entwickeln.
«Eine verdnderte Sichtweise auf Fixierungsmassnahmen und das
Wissen um Alternativen miindet in eine ethisch reflektierte und
eine auf den Stand des Wissens begriindete Entscheidung»,
schreiben die Initiatoren.

Das Projekt wurde in den 16 deutschen Bundesldndern unter-
schiedlich angenommen. Beispielsweise hat die Landesstiftung
Baden-Wirttemberg tiber zwei Jahre hinweg eine Fachperson mit
einem 50-Prozent-Pensum angestellt. Uber 180 Heime profitier-
ten dadurch von einer kostenlosen Schulung. «Ansonsten ist die
Nachfrage von stationdren Alters- und Pflegeheimen noch sehr
verhalten, da die meisten Heime anscheinend die Schulungskos-
ten als Hiirde sehen oder die Thematik zu brisant ist», sagt Made-
leine Viol. Die Resonanz auf das Projekt sei aber durchwegs posi-
tiv. «Was bei der Reduzierung von Fixierungsmassnahmen ent-
scheidend wirkt, ist die veranderte Haltung und Einstellung der
Pflegenden und der gesamten Organisation zu dieser Mass-
nahme.»

Hinter dem Projekt stehen Clemens Becker, Chefarzt der Klinik fiir
geriatrische Rehabilitation am Robert-Bosch-Krankenhaus in
Stuttgart, und Thomas Klie, Institutsleiter des Arbeitsschwer-
punktes Gerontologie und Pflege an der Evangelischen Hoch-
schule Freiburg. Dem Projektteam gehoren verschiedene ausge-
wiesene Fachpersonen aus den Bereichen Recht, Medizin, Psy-
chiatrie und Pflege an. Im Internetauftritt ist das Projekt ausfithr-
lich beschrieben. Vortrage, Literaturhinweise und Medienberichte
sind dort ebenfalls zu finden. Da ihr Projekt im Herbst diesen Jah-
res endet und Kapazitdten frei werden, iiberlegen sich die Initian-
ten, ihr Wissen liber die Landesgrenzen hinaus zuganglich zu ma-
chen. Thomas Klie wird am Erwachsenenschutzrecht-Impulstag
von Curaviva Schweiz im September 2009 {iber die gemachten Er-
fahrungen berichten (siehe Seite 29).

www.redufix.com
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Bewohnerbefragung 4
in Alters- und Pflegeheimen —
Die Zufri it der ist der zum Erfolg. NPO/ PLUS

Bewahrte Instrumente zur Befragung von
Bewohnern, Angehdrigen und Mitarbeitern.

npoplus@bluewin.ch

Mit der Datenbank gestiitzten Bewohnerbefragung von NPO PLUS und derwort-consulting
v  wird kompetent die Befindlichkeit und Zufriedenheit der Bewohner ermittelt,

v  werden die Bewohner bei der Lésungsfindung einbezogen,

¥  wird das Vertrauen der Bewohner in die Organisation und deren Mitarbeiter gestarkt,
v werden Mdglichkeiten zur Verbesserung aufgezeigt.

Die Bewohnerbefragung zeichnet sich aus durch

v  Fachleute der stationéren Langzeitpflege, die Freude im Umgang mit alten Menschen
und Erfahrung in der Interviewftihrung haben, 3
verstandliche Fragen, die von Praktikern flr die Praxis entwickelt wurden, ’
gezielte Erhebung von Bedurfnissen und Verbesserungsideen der Befragten, !
Ubersichtliche Darstellung der Befragungsergebnisse,

fundierte Riickmeldungen an die Organisation zu den Starken und zum Entwicklungspotential,

Benchmarking mit vergleichbaren Betrieben,
das ausgezeichnete Preis-Leistungs-Verhaltnis.

NPO PLUS - Institut fiir Meinungs- und Sozialforschung
www.npoplus.ch — 8853 Lachen — Tel. 055 462 28 14

deMow-consulting
derwort-consulting — Beratung im Sozial- und Gesundheitswesen

www.derwort-consulting.ch — 9113 Degersheim — Tel. 071 371 23 40
info@derwort-consulting.ch

1 3 CURAVIVA 5109



	Schulung verändert die Haltung und Einstellung des Pflegepersonals zu Fixierungen : weniger freiheitsbeschränkende Massnahmen als Ziel

