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Wohnen im Alter

In einer gut eingerichteten Wohnung fiihlen sich Alt und Jung wohl

«Das Spezielle ist, dass es
nichts Spezielles braucht»

Nicht grosse architektonische Wiirfe machen
eine Wohnung altersgerecht, sondern kleine
Details, die den Alltag erleichtern. Nach
ergonomischen Gesichtspunkten eingerichtete
Wohnbauten enthalten nichts Spezielles, das nur
dltere Menschen brauchen, sagt Felix Bohn™.

Interview: Beat Leuenberger

Herr Bohn, Sie sind Ergotherapeut, Architekt, Lichtdesigner
und Gerontologe. Was haben die vier Disziplinen miteinander
zu tun?

Felix Bohn: Mich treibt um, den Leuten dazu zu verhelfen, bis
ins hohe Alter moglichst selbststandig zu leben mit den Fahig-
keiten, die ihnen geblieben sind. Das hat auch einen baulichen
Aspekt.

Woran denken Sie dabei in erster Linie?

Ob eine gebrechliche Person die Treppe hinauf- und hinabstei-
gen kann, hangt auch davon ab, ob sie mit einem Handlauf
versehen ist oder nicht. Und ein Haltegriff an der Wand kann

*Felix Bohn, dipl. Ergotherapeut,
dipl. Architekt ETH, zert. Licht-
designer SLG, zert. Gerontologe INAG,
ist selbststandiger Fachberater bei
Neu- und Umbauten von Siedlungen
und Heimen fir dltere Menschen
(www.wohnenimalter.ch).
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den Unterschied ausmachen, ob jemand selbststdndig das WC
beniitzen kann.

Wann ist der richtige Zeitpunkt, sich mit dem Wohnen im Alter
zu befassen?

Riickwarts gerechnet: Bevor etwas passiert. Bevor es zu spat
ist. Haufig erlebe ich, dass sich Leute erst mit dem Thema ab-
geben, wenn sie nach einem Schenkelhalsbruch in der Reha-
bilitation stecken. Dann ist es zu spat. Daher meine Antwort:
moglichst friih.

Ein bestimmtes Alter konnen
«Ein Haltegriff an der
Wand macht es aus,
ob jemand selbst-
standig das WC
beniitzen kann.»

Sie nicht angeben?

Nein. Aber wenn jemand mit
50 eine neue Kiiche oder ein
neues Badezimmer in seiner
Wohnung oder in seinem

Haus einbauen lésst, ist es
auf jeden Fall sinnvoll, auf
eine altersgerechte Einrichtung zu achten, weil sie ja 20, 30
Jahre halten sollte. Die Investition lohnt sich und hat auch viel
mit Komfort und Sicherheit zu tun. Ein absatzfreier Zugang in
die Dusche etwa ist bequem und einfach zum Putzen, und wenn
er einmal wirklich notig wird, ist er schon da.

Die andere Mdéglichkeit: Die Leute suchen sich im Alter eine
hindernisfreie Wohnung.

Ja, nur: Immer noch gibt es sehr wenige davon, und sie sind in
der Regel teuer, weil eher in Neubauten zu finden. Ein anderer
Aspekt kommt noch dazu, den ich gerade jetzt personlich rea-
lisiere: Ich bin ein sehr spéter Vater, habe zwei kleine Kinder.
Meine Eltern sind entsprechend alt. Damit sie uns besuchen,
eventuell die Kinder hiiten kénnen, muss unsere Wohnung also
schon jetzt altersgerecht sein.



Sie sind schon lange im Geschift, begleiten Planungen

von altersgerechten Bauten, beraten Menschen bei der
Vorbereitung auf das Wohnen im Alter. Gibt es aus ihrer
Erfahrung Dinge, die die Leute immer wieder falsch

machen und unbedingt vermeiden sollten?

Alle muissen damit rechnen, dass sie im Verlauf des Alterns
nicht mehr so gut zu Fuss sind, nicht mehr so gut sehen und
hoéren. Mit 60, 70 Jahren in
eine Wohnung im dritten

«Dort, wo der Stock eines Hauses ohne Lift
Rollator hinkommt,
kommt auch der
Kinderwagen hin und

das Postiwageli.»

einzuziehen, ist gewiss nicht
klug. Grundsatzlich gibt es
aus baulicher Sicht zwei Kil-
lerkriterien, die dariiber ent-
scheiden, ob jemand zu Hau-

se wohnen bleiben kann oder
nicht: Das eine ist der Zugang - gibt es einen Lift? -, und das
andere ist das Badezimmer. Dort sind Anpassungen nicht so
ohne Weiteres moglich. Wenn die Leute die Korperpflege nicht
mehr selbst machen kénnen, ist das unabhingige Wohnen zu-
hause schnell in Gefahr.

Fur éltere Menschen, die an Mobilitat verlieren, werden die
Wohnung und die unmittelbare Umgebung zum Mittelpunkt
des Lebens. Kénnen Sie benennen, welche Bediirfnisse und
baulichen Anforderungen daraus entstehen?

Wenn der Bewegungsradius kleiner wird und die Leute nicht
mehr Auto fahren konnen, wollen oder diirfen, ist es von Vor-
teil, dass die Dinge des téglichen Lebens in Gehdistanz erreich-
bar sind: Lebensmittelladen, Apotheke, Bank, Post. Zentrale
Lagen sind allerdings schwierig zu finden und teuer. So sollte
mindestens der offentliche Verkehr, ausgeriistet mit Nieder-
flurtechnologie, in der Ndhe sein.

Welche Einrichtungsgegenstande, welche Infrastruktur,
welche Mobel sind unverzichtbar fiir ein angenehmes Wohnen
im Alter? Sind die Bediirfnisse anders als in jungen Jahren?
Nein. Man kann es vor allem umgekehrt sagen: Wenn eine Woh-
nung altersgerecht eingerichtet ist, eignet sie sich auch fiir jin-
gere Generationen. Altere Menschen schitzen es, wenn der WC-
Rand auf einer Hohe ist, von wo sie wieder aufstehen konnen.
Auf dem Sofa mochten sie nicht so tief einsinken, dass sie nicht
mehr herauskommen, trotzdem sollte es gut gepolstert sein,
Stiihle sollten Seitenlehnen haben, gut wére auch ein Bett auf
Sitzhdhe, ausgestattet mit einer nicht allzu weichen Matratze.

Das sind keine spektakuldren Vorschléage.

Tatsédchlich nicht! Nichts ist notig, was andere storen wiirde,
die im Vollbesitz ihrer Krifte sind. Es braucht in der Regel nichts
Spezielles nur fiirs Alter. Dies soll auch eine Information an die
Wohnungsersteller sein. Investoren muss man immer wieder
sagen: «Altersgerechte Wohnungen passen nicht nur fir alte
Leute.» Denn dort, wo der Rollator hinkommt, kommt auch der
Kinderwagen hin und das Postiwégeli; auch das Umziehen fallt
leichter, wenn alles schwellenfrei ist.

Der gesellschaftliche Diskurs ist zum Schluss gekommen, es
sei nicht méglich, fiir die wachsende Zahl von pflegebediirfti-

gen alten Menschen Heime zu bauen. Wenn dies zutrifft:
Welches sind die Wohnformen der Zukunft fiir das Alter?

Das Grundprinzip «ambulant vor stationdr» ist ein ganz zentraler
Punkt. Die meisten Leute mochten so lange wie moglich zuhau-
se wohnen bleiben. Allerdings finde ich, die Abneigung, in ein
Heim zu gehen, hat viel mit einem vollig veralteten —schlechten -
Bild von Pflegeinstitutionen zu tun, wonach man dort nichts
mehr selbst entscheiden diirfe. In dieser Hinsicht tut Aufklarung
Not. Aber zuriick zu der Frage nach den Wohnformen der Zu-
kunft: Man muss dafiir sorgen, dass bei allem, was neu gebaut
oder umgebaut wird, die Altersgerechtigkeit im Vordergrund
steht. Mich fasziniert vor allem, wie der Facher aufgegangen ist,
wie es heute {ibergangslos alles gibt von «selbststandigem Woh-
nen» liber «selbststandig mit Spitex» bis zu «betreutem Wohnen»
und «begleitetem Wohnenn».

Und generationeniibergreifendem Wohnen ...

... die Frage ist nur, wie man das definiert? Was ganz anders
sein soll als sonstwo, wo ab und zu im Quartier oder in der
Genossenschaft ein Treffen organisiert wird, damit ein leben-
diger Austausch unter den Bewohnern unterschiedlichen Al-
ters entstehen kann. Im Moment ist das Generationenwohnen
manchmal auch einfach ein trendiger Begriff.

Es gibt das Modell, bei dem unter dem gleichen Dach eine Kita
und ein Pflegeheim untergebracht sind.

Ja, diese Variante macht ein Pflegezentrum zu einem lebendi-
gen Teil eines Quartiers. Sie dient im Ubrigen auch als Argu-
ment, in Zeiten des Fachkréftemangels Wiedereinsteigerinnen
mit kleinen Kindern zu gewinnen. Ich finde, dlter werdende
Menschen in grosseren Agglomerationen haben heute ein ganz
tolles Spektrum an Lésungen und konnen ihr Leben selbst in
die Hand nehmen. Aber wir sprechen jetzt von Leuten zwischen
55und 75, die noch fit sind und oft auch genug Geld haben, um
sich einen Neuanfang zu leis-

ten, wenn die Kinder ausge-
«Der Lebensraum
sollte moglichst
viele Bediirfnisse
des taglichen Lebens
abdecken.»

flogen sind. Aber ob unkon-
ventionelle Projekte wie
Clusterwohnungen auch
noch im fragilen Alter funk-
tionieren und die zentralen

Bediirfnisse abzudecken ver-

mogen, ist eine andere Frage.

Andere neuere Wohnformen sind die Demenzdorfer. Im
bernischen Wiedlisbach soll 2018 ein Demenzdorf den Betrieb
aufnehmen. In Holland und Deutschland hat man schon ein
paar Jahre Erfahrung damit. Den Ansatz, den dort lebenden
Menschen Normalitat vorzugaukeln, diskutieren Experten
kontrovers. Was ist lhre Meinung dazu?

Ohne das Projekt in Wiedlisbach zu kennen, stehe ich dieser
Struktur grundsatzlich positiv gegeniiber. Das Pionierprojekt
in Hogewey in der Ndhe von Amsterdam dagegen kenne ich.
Es hat mich sehr iiberzeugt. Menschen mit Demenz muss man
einerseits moglichst grossen Freiraum bieten. Gleichzeitig
besteht das Bediirfnis nach Sicherheit - fiir sie und fiir den
Betrieb. Diese beiden Anspriiche erzeugen ein Spannungs-
feld. Damit umzugehen, gelingt in Hogewey fiir mich tber-
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Wohnen im Alter

zeugend. Die Anlage wird durch eine Hofrandbebauung na-
tiirlich begrenzt. Darin konnen sich die Leute frei bewegen.
Zumindest ein Teil von ihnen schopft diese Bewegungsfrei-
heit aus und geniesst sie - eine hohe Lebensqualitét, finde
ich,im Vergleich zum dem, was man beiuns manchmal sieht,
wo nicht einmal ein Aussenraum zur Verfiigung steht oder
hochstens eine kleine Terrasse. Die Diskussion liber Integra-
tion oder Separation von Menschen mit Demenzist noch ein-
mal eine ganz andere. Fiir beides gibt es viele Griinde dafir
und dagegen.

Auf jeden Fall bekommt man den Eindruck, eine demenz-

gerechte Architektur habe eine grosse Bedeutung fiir das

Wohlbefinden der Menschen.

Ja, ich finde Ideen toll, wie sie etwa das Kompetenzzentrum

Sonnweid in Wetzikon umsetzt: In zwei der Hauser sind die
Stockwerke iiber zentral an-

geordnete Rampen anstatt
«Hogewey bietet
eine hohe Lebens-
qualitat im Vergleich
zu dem, was man
bei uns manchmal
sieht.»

mit Treppen verbunden. Das
gibt den Bewohnerinnen und
Bewohnern die Moglichkeit,
sich im Haus frei zu bewegen
und Orte selbststdndig auf-
zusuchen, an denen sie sich

wohl fiihlen. Die Rampen
sind ein gebautes Zeichen da-
flir, dass diese Menschen mit ihrem Wunsch nach Bewegung
ernst genommen werden. Auch in Demenzdérfern kénnen sich
die Leute innerhalb der grossziigigen Anlage frei bewegen und
die verschiedenen Hauser besuchen, es gibt Restaurants und
Einkaufsldden.

Manche Experten storen sich daran, dass diese Alltags-
struktur fingiert ist.

Ja, das ist mir bekannt. Auch das Eisenbahnabteil im Demenz-
zentrum Bethlehemacker in Bern, das den Benutzern eine Zug-
fahrt vorgaukelt, steht in der Kritik. Ich habe indessen nichts
einzuwenden dagegen, wenn es sich um ein freiwilliges Angebot
handelt.

Eine Wohnung, die so gebaut ist, dass sich alte Menschen
darin gut bewegen kénnen und zurechtfinden, passt auch fiir
jungere Menschen. Wie sieht die ideale Wohnung aus, in der
sich Jung und Alt wohlfiihlen?

Jedenfalls vermittelt sie nicht den Eindruck, eine Alterswohnung
zu sein. Denn es befindet sich nichts darin, das nur alte Men-
schen brauchen konnten. Die Kiiche ist konventionell, aber er-
gonomisch eingerichtet, das heisst, Spiile, Arbeitsflache und
Kochfeld befinden sich auf derselben Kiichenzeile gleichen Linie,
damit man Gerate und Zutaten nicht iiber einen Zwischenraum
von der einen auf die andere Seite tragen muss. Natiirlich gibt
es eine Beleuchtung, die nicht blendet und einen Bodenbelag,
der weder spiegelt noch rutscht. Kurz und gut: Es braucht eine
ganz normale Wohnung, nach ergonomischen Gesichtspunkten
eingerichtet, schwellenlos und mit Lift zu erreichen. Das Spezi-
elle ist, dass es nichts Spezielles braucht. Das Alter ist keine
Krankheit oder Behinderung, und es ist auch kein Ausnahme-
zustand des Lebens.
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Bald werden die Babyboomer ins pflegebediirftige Alter
kommen. Man attestiert ihnen, andere Anspriiche zu haben
als die duldsamen, dankbaren, mit wenig zufriedenen Alten,
die wir bisher kannten. Die kommende Generation will trotz
Pflegebediirftigkeit ein selbstbestimmtes Leben fiihren so
lange und so ausgepragt wie moglich. Welche Auswirkungen
auf das Wohnen im Alter konnten diese Anspriiche haben?

Die Zeiten, als altere Leute alles mit sich machen liessen, sind
schon langer vorbei. Ich bin erfreut dartiber, dass sie ihre Be-
diirfnisse kundtun. Babyboomer sind junge Alte zwischen 60
und 70 Jahren. Sobald sie in ein fragiles Alter kommen, sind
auch sie froh, wenn sie Schutz und Pflege erhalten. Mit zuneh-
mender Abhéngigkeit wird es wohl fiir alle Menschen schwie-
riger, Forderungen zu stellen und durchzusetzen.

Tatsache bleibt, dass alle moglichst lange zuhause wohnen
maochten.

Ja, und ich wiederhole es: Das hat auch viel mit dem ungerecht-
fertigt schlechten Bild von Altersinstitutionen zu tun. Da
braucht es noch Aufklarungsarbeit. Denn ob die Leute ins Pfle-
geheim gehen miissen oder nicht, ist eine Entscheidung, die sie
in der Regel nicht selbst treffen kénnen. Zudem ist zuhause
wohnen nicht in jedem Fall die beste Losung. Wichtig fiir die
Babyboomer ist die moglichst selbstbestimmte Wahlmdéglich-
keit: Der eine mochte zuhause Hilfe bekommen, die andere in
einer Gemeinschaftleben, die Dritte wohntbei der Tochter und
braucht wenig Hilfe von aussen. Meiner Meinung nach sollte
die Gesellschaft alle diese Modelle unterstiitzen.

Koénnen Sie aus lhrer Erfahrung bestatigen, dass neue
Pflegezentren in Quartieren gebaut werden und nicht mehr
am Rand der Gemeinden?

Das Wissen und der Wille sind auf jeden Fall vorhanden. Der
Raum ist natiirlich extrem nachgefragt: zentral gelegen und in
Fussdistanz zum Bahnhof und zu belebten Platzen. Deshalb
steht man in Konkurrenz mit ganz vielen anderen Interessen-
ten. Altere Pflegeheime sind zwar peripher gelegen, aber das
Wissen liber die Bedeutung der Integration ins Alltagsleben ist
heute tiberall vorhanden.

** Publikationen von Felix Bohn:

B Planungsrichtlinien flr altersgerechte Wohnbauten, Heraus-
geberin und kostenloser Bezug: Schweizerische Fachstelle
fiir behindertengerechtes Bauen, info@hindernisfrei-bauen.
ch, 044 299 97 97.

M Zu Hause alter werden - komfortabel und sicher, Informati-
onsbroschiire der Stadt Winterthur (zum Herunterladen:
www.wohnenimalter.ch/img/pdf/zuhause_aelter_werden.
pdf).

B Selbststandig zu Hause wohnen - Einfache Hilfen, die den
Alltag erleichtern, Informationsbroschiire des Gesundheits-
und Umweltdepartements der Stadt Zirich (zum Herunterla-
den:
www.wohnenimalter.ch/img/pdf/Selbststaendig_zu_Hause.
pdf).




Bei der Gestaltung der Lebenswelt gibt es das Prinzip des
«universal designs», das fiir alle Benutzer, unabhiangig vom
Alter, zuganglich und attraktiv ist. Entspricht dieser Ansatz
den Vorstellungen eines Fachmanns fiir alters- und demenz-
gerechtes Bauen?
Ja, absolut. Die Grundlage bei allem Planen muss das «univer-
sal design» sein, das allen Menschen, auch dlteren, sehbehin-
derten oder anderweitig beeintrachtigten, die umfassende
Teilnahme ermdglicht - bei-

spielsweise die Bedienung
«Die Bauherrschaft
ist gewillt, nach
Planungsrichtlinien
altersgerechte Wohn-
bauten zu erstellen.»

eines Billettautomaten des
offentlichen Verkehrs. Man
spricht hier vom Zweisin-
neprinzip: Eine Information
sollte immer von zwei Sin-
nen erfassbar sein. Bei ei-

nem Kochherd mit Dreh-
schalter sehe und spiire ich, ob er ein- oder ausgeschaltet ist.
Ein Herd oder ein Lift mit Touchbedienungsfeld dagegen ist
fiir Menschen, die nicht gut sehen, nicht benutzbar, obwohl
sie kochen und Lift fahren kénnten. «universal design» be-
deutet: Benutzbar auch fiir Leute mit sensorischen oder kor-
perlichen Einschréankungen.

Wenn eine Wohnung passgenau auf die Bedirfnisse der
Menschen abgestimmt ist, spricht die Architekturpsychologie

von «evidence based design», einer Bauplanung also, die
aufgrund einer belegbaren und belegten Basis stattfindet.
Fliessen solche Uberlegungen heutzutage in die Praxis ein?
Was ich erlebe, ist, dass die Bauherrschaft gewillt ist, nach
vorgegebenen Planungsrichtlinien** altersgerechte Wohnbau-
ten zu erstellen. In den Checklisten enthalten sind auch An-
weisungen fiir einzelne Rdume. Sie geben eine gewisse Sicher-
heit, dass ans meiste gedacht wird. Vorrang hat das
hindernisfreie Bauen, das in der Schweiz ab einer gewissen
Anzahl Wohnungen gesetzlich vorgeschrieben ist.

Welche Rolle spielt die Wohnlichkeit?

Eine grosse. Aber wenn es schon der Bau nicht zuldsst, dass
sich die Leute begegnen kénnen oder dass jemand mit korper-
lichen Einschriankungen im Alter am gesellschaftlichen Leben
teilhaben kann, ist alle Wohnlichkeit umsonst. Deshalb bin ich
der Meinung, dass zuerst das Bauliche stimmen muss. Alles
andere ist Uberbau, wenn auch ein wichtiger. Das wird leider
oft umgekehrt gesehen mit der Folge, dass die Wohnsituation
nicht funktioniert fiir hochaltrige Leute.

Welche Auswirkungen haben die Veranderungen der
psychischen Bediirfnisse im Alter auf die Gestaltung von
Wohnung und Umgebung?

Wenn das Bediirfnis nach Sicherheit grésser wird, wenn Verein-
samung droht, weil der Partner stirbt und die Kinder wegziehen,

Wohnlichkeit, die keinen Vergleich zu scheuen braucht: Sitznische mit Aussicht im Alters- und

Pflegezentrum Rosenau in Matten bei Interlaken.

Foto: Felix Bohn
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Systemische Therapie Pflegezentren
und Beratung

Neuer Weiterbildungsgang am ZSB Bern: Arbeitsmethoden, die auf
Master of Advanced Studies ZSB L e L CL 0T
3 - wissenschaftlichen

in Systemischer Beratung Erkenntnissen beruhen.

. . Bei uns eine

und Padagogik Selbstverstindlichkeit!
MAS - ZSB, Umfang: 60 ECTS
Beginn: Mai 2016 Aus 10 guten Grinden: Arbeiten bei

Richtet sich an Personen aus dem psychosozialen Bereich, sowie den Pflegezentren der Stadt Zdrich.
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wenn die Mobilitdt verloren geht, bekommt die Erschliessung
der Wohnung eine zentrale Bedeutung. Das Schlechteste wire
eine Wohnung, die man aus der Tiefgarage mit dem Lift errei-
chen kann. Besser als eine eingehauste Treppe ist ein beleuch-
teter Laubengang, auf dem die Leute an anderen Wohnungen
vorbeikommen: Das gibt ein Gefiihl der Sicherheit, und es be-

steht die Chance, jemandem

fiir einen Schwatz zu begeg-
«Besser als eine
eingehauste Treppe
ist fiir die Sicherheit
ein beleuchteter
Laubengang.»

nen. Ausserdem ist das Trep-
pensteigen gut flir die Kraft,
fiir die Geschicklichkeit und
fiir das Selbstvertrauen. Vie-
les ist moglich iiber die Pla-
nung: An einem geschiitzten

Ort in der Siedlung eine Brief-
kastenanlage fiir mehrere Hauser einrichten, daneben eine Sitz-
bank unter einem Baum hinstellen, die Waschkiiche nicht im
Keller platzieren, sondern an einem attraktiven Ort mit Tages-
licht — damit steigt die Chance, sich im Alltag zu begegnen.

Wohnen endet ja nicht bei der Haustiir. Wie sollte die
Umgebung gestaltet sein fiir altere Menschen, die oft
kérperliche Einschrankungen haben?

Ganz entscheidend sind die Entfernungen. Der kleiner werden-
de Lebensraum sollte moglichst viele Bediirfnisse des téglichen

Anzeige

Lebens abdecken, und er sollte abwechslungsreich und vielfal-
tig sein mit ruhigen Riickzugsorten, aber auch mit einem be-
lebten Park. Dort, wo es moglich ist, sollten Hindernisse elimi-
niert und Ubergédnge sicherer gemacht werden fiir alte
Menschen und kleine Kinder.

Laut der Alzheimervereinigung leben 60 Prozent der
Menschen mit Demenz zuhause in einem normalen
Wohnumfeld. Welche hilfreichen Anpassungen gibt es,

die ihnen das Leben erleichtern?

Vielleicht begebe ich mich jetzt aufs Glatteis, aber ich bin der
Meinung, dass man hier primér fiir die pflegenden Angehori-
gen schauen muss. Sie brauchen Ruherdume, um Kraft zu
tanken. Auch die technischen Mdéglichkeiten bieten viel: GPS,
um den Vater zu lokalisieren, der noch selbststédndig unter-
wegs ist, aber den Weg nach Hause nicht mehr findet; Klin-
gelmatten oder andere Systeme, die Alarm geben, wenn die
Mutter in der Nacht aufsteht. Sie ermdglichen pflegenden
Angehorigen, dass sie in einem separaten Zimmer in Ruhe
schlafen kénnen und nicht auf jedes Gerdusch horchen miis-
sen. Indirekt kommen diese Hilfsmittel auch der betroffenen
Person zugute, wenn sie dazu beitragen, dass die Angehorigen
mehr Energie haben, um ihre Aufgaben zu iibernehmen. Wie
bei allen alteren Menschen gilt nattrlich: Hindernisse und
Gefahrenstellen eliminieren. ®

PUBLIREPORTAGE

HOSPISOFT KOGNIMAT — DIE PFLEGEMATRATZE

Das neue Patientensicherheitssystem HOSPISOFT KOGNIMAT setzt neue
Massstébe im Bereich der Patientensicherheit.

Schutz rund ums Bett - 360°

Die bis heute eingesetzten Produkte (Klingelmatte etc.) welche das Pflegepersonal
liber einen allfél-ligen Bettausstieg informieren, decken in der Regel nur einen sehr
kleinen Radius vor dem Bett ab. Das heisst, ein Patient oder Heimbewohner kann
herkdmmliche Produkte sehr einfach umgehen. Noch gravierender kann sich die
Situation mit dem Einsatz von Seitengitter entwickeln: Erfahrungen in der Pflege
zeigen, dass Personen mit Hilfe des Einsatzes von Bettseitengitter nicht am Verlassen
vom Pflegebett gehindert werden konnen. Es entsteht die Gefahr, dass das Bett
seitlich tiber das Seitengitter verlassen wird oder dass Patienten und Heimbewohner
via Kopf- oder Fussteil (z.T. iiber den Nachttisch) «aussteigen». Alle erwdhnten
Situationen kdnnen das Risiko von Stiirzen massiv erhdhen und im schlimmsten Fall
zu dramatischen Verletzungen fiihren.

Das neue Patientensicherheitssystem ist unsichtbar mit Sensoren im Randbereich
des Matratzen-kerns ausgeriistet. Somit erkennt das System sofort, wenn ein Patient
oder Bewohner das Bett seitlich oder iiber das Kopf- oder Fussende verlassen will.
Sollte trotz allem das Seitengitter zum Einsatz kommen, ist HOSPISOFT KOGNIMAT

in der Lage, «gefahrliche Aktivitaten« sofort zu erkennen. Nur schon der Versuch,
dass Seitengitter zu iiberqueren, 16st einen Alarm aus. Ebenfalls kann sich eine
Person nicht mehr langere Zeit in einem Seitengitter verkeilen, ohne dass sofort ein
Schwesternruf ausgeldst wird.

Kabellos — ohne Stolperfallen

Die Alarmiibertragung von der Matratze auf das jeweilige Schwesternrufsystem
(mdglich fiir alle erhéltlichen Systeme) funktioniert komplett kabellos. Weil
keine Kabel im Zimmer, unter oder vor dem Bett herumliegen, reduziert sich das

Stolperrisiko massiv. Zudem gehdren herausgerissene Stecker und defekte Kabel zum
grossten Teil der Vergangenheit an — was den Reparaturaufwand fiir den technischen
Dienst reduziert.

Hygienisch — ohne Mehraufwand

Auf Grund der in der Matratze integrierten Sensorik befinden sich keine
«Fremdkdrper» im — und rund um das Bett. Damit entfallt das miihsame Reinigen
von Bodenmatten und weiteren externen Systemen. Der Reinigungsprozess
entspricht dem einer ganz normalen Matratze: Der Bezug von HOSPISOFT
KOGNIMAT kann ganz einfach oberflachlich desinfiziert oder bei bis zu 95° Cin der
Waschmaschine gewaschen werden.

Schnellere Reaktionszeit fiir das Pflegepersonal

Dadurch, dass HOSPISOFT KOGNIMAT bereits reagiert, wenn der Patient/Bewohner
nur schon im Begriff ist das Bett zu verlassen, kann die Pflege durch die schnellere
Schwesternrufmeldung entscheidende und wertvolle Zeit gewinnen. Zudem ist
sichergestellt, dass durch die extrem einfache Inbetriebnahme und Bedienung keine
unndtigen Aufwande und Unsicherheiten beim Pflegepersonal entstehen. Weil die
Bewegungsfreiheit auf der Matratze praktisch nicht eingeschrénkt ist, bleibt die
Mobilitét der Bewohner erhalten und Fehlalarme werden auf ein Minimum reduziert.
Ein einfacher «On/0ff» Modus garantiert, dass alle anderen Pflegeprozesse in

keiner Weise beeintrachtigt werden. Auch knnen samtliche Pflegebettfunktionen
uneingeschrankt in der taglichen Pflege eingesetzt werden.

Falls Sie Fragen haben, steht Ihnen das ganze OBA Team fiir weitere Auskiinfte gerne
zur Verfiigung.

0BA AG, Auf dem Wolf 20, 4002 Basel 061 317 93 00

info@oba.ch www.oba.ch
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	In einer gut eingerichteten Wohnung fühlen sich Alt und Jung wohl : "Das Spezielle ist, dass es nichts Spezielles braucht"

