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Betreuung von psychogeriatrischen Patienten auf der geschlossenen
Abteilung im KH Mattenhof, Ziirich

Dr. med. Verena Ganzoni, Stadtarztin

Im Raume von Zirich gibt es eine grossere Anzahl von nicht psychia-
trischen Institutionen, die zur Pflege einer besonderen Gruppe von
Chronischkranken, geschlossene Stationen flihren (SAD: Kranken-
heime Entlisberg, Mattenhof, Witikon; Stadtspital Triemli: Abteilung
Q; Schweiz. Pflegerinnenschule: Tagesklinik). Hier werden Patienten,
die unter Orientierungsstorungen und Verwirrungszustanden leiden,
zu ihrem eigenen Schutze betreut. Nur in Begleitung konnen Sie die-
se Abteilungen verlassen.

Jedermann, der eine geschlossene Abteilung erstmals betritt, ist vor-
erst erschuttert. Er steht einem ihm neuen, ungewohnten mensch-
lichen Verhalten gegenuber: Gruppen von Patienten wandern pausen-
und ziellos im Korridor hin und her, andere fuhren Gesprache und
stellen Fragen ohne Inhalt, wieder andere sitzen apathisch oder ab-
weisend herum. Allen gemeinsam ist der gestorte zwischenmensch-
liche Kontakt und die schwere Hilfsbedurftigkeit bei ausserlich oft
wenig verandertem Aussehen.

Erst bei naherem Hinsehen und Hinhoren spurt man die ruhige, zu-
friedene, oft frohliche Atmosphare auf diesen Stationen. Man trifft
auf Menschen, die wohl teilweise schwer dement sind, die aber ihre
Personlichkeit und Art bewahrt haben. Sie werden mit Geduld, Lie-
be, Verstandnis und Achtung betreut. Dem Team, aus diplomiertem
und undiplomiertem Personal bestehend, das taglich mit so viel Ein-
fihlungsvermogen diese anspruchsvolle und psychisch belastende
Pflege ubernimmt, sei an dieser Stelle im Namen von uns allen ge-
dankt.

Das Hauptleiden dieser Patienten ist eine Hirnleistungsschwache,
meist eine senile Demenz vom Alzheimer-Typ. Gelegentlich wird die-
se durch andere Ursachen, wie fruheren Alkoholmissbrauch oder Vi-
taminmangel, zusatzlich verstarkt. Diese Krankheit verandert den
Menschen als Ganzes; er ist zeitlich, ortlich, betreffend seiner Person
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und Situation desorientiert, er verliert haufig die Moglichkeit der
Kommunikation (Wortfindungs- und Sprachverstandnisstorungen).
Auch die Kontrolle uber seine Korperfunktionen kann abnehmen
(Urin- und Stuhlinkontinenz).

Die Grosszahl dieser Patienten hat eine gute Gehfahigkeit, ja sie zeigt
sogar oft einen ausgesprochenen Bewegungsdrang. Vor allem bei Um-
gebungswechsel kann diese allgemeine Desorientierung zu depressiven
oder angstlichen Erregungszustanden fuhren. Eine bewusste Tages-
und Lebensgestaltung ist meistens nicht mehr modglich, eine Tag/
Nachtumkehr wird haufig.

Mit der Zeit wird der Patient in allen Bereichen (Nahrungsaufnahme,
Ausscheidung, Korperpflege, Ankleiden) vollumfanglich hilfebedrf-

tig.

Daneben finden wir die altersentsprechenden, haufig gleichzeitig
auftretenden, korperlichen Gebrechen von seiten des Herzkreislaufes
(z.B. Herzinsuffizienz), des Bewegungsapparates (z.B. Arthrosen),
der innersekretorischen Driusen (z.B. Diabetes). Nur eine aufmerk-
same Beobachtung und genaue Untersuchung lasst die Symptome
finden, die auf die jeweiligen zusatzlichen korperlichen Leiden hin-
weisen, denn der Patient ist ja meist unfahig, seine Beschwerden zu
beschreiben.

Das Durchschnittsalter liegt mit 77 Jahren 5 Jahre tiefer als bei den
ublichen Krankenheimpatienten. Patienten mit vorzeitig aufgetrete-
nen Hirnleistungsschwache (prasenile Demenz Typ Alzheimer) be-
durfen oft einer geschlossenen Abteilung. Sie sind korperlich gesund
und gut zu Fuss, aber ihre Urteilskraft ist so verandert, dass sie weg-
laufen, sich verirren und sich damit in Gefahr bringen.

Etwa die Halfte unserer Patienten wurde nach der Stabilisierung der
desorientierungsbedingten Erregungszustande, die eine Hospitalisa-
tion notig gemacht hatten, von psychiatrischen Kliniken zugewiesen.
Die anderen traten direkt von zu Hause uber, wenn die Tag und
Nacht dauernde Pflege flr Partner, Angehdrige und Spitexdienst zu
uberfordernd wurde.

Beim Eintritt wird auf die Lebens- und Krankheitsgeschichte hohen
Wert gelegt, was meist nur durch Befragen der Angehorigen moglich
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Was tun, wenn jemand von uns krank wird
oder verunfallt und zuhause das

Bett hiiten muss? Es kann jeden tretfen.
Hier hilft Embru Spitex.

Wir orientieren Sie iiber «Spitex — Fiir die Pflege zuhause»
und was wir dazu beitragen konnen. Ihre Anfrage ist fiir Sie
unverbindlich, ein Besuch erfolgt nur auf Wunsch.
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Fiir die Pflege zuhause mommm S S S S -

Gutschein -

Senden Sie mir bitte IThre Broschiire
«Spitex — Fiir die Pflege zuhause».
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Ist. Fur uns Betreuer ist es wichtig, die Lebensgewohnheiten, Nei-
gungen, Eigenheiten (Ressourcen) genauso wie die verlorenen Fertig-
keiten (Defizite) unserer Patienten zu kennen. Durch dauerndes ein-
fuhlsames Uberwachen und Beobachten muss das ganze Pflegeteam
versuchen, die seelischen und korperlichen Bedirfnisse des Patienten
zu erahnen und zu erkennen. Menschliche Warme, Gestik, Mimik und
Blickkontakt bilden Beziehungsbricken, wenn die sprachliche Ver-
standigung verloren ist. Sie sind die Grundlage fur das Wohlbefinden
des Patienten auf der Abteilung.

An Teambesprechungen zur Pflegeplanung werden die Bedurfnisse
formuliert und der geordnete Tagesablauf besprochen. Die Tages-
struktur gibt einen festen Rahmen, Abweichungen vom Ublichen
konnen Patienten mit vermindertem Anpassungsvermaogen verwirren.
Demente Patienten brauchen in hohem Mass die ihnen entsprechende
Hilfe. So kann z.B. durch regelmassiges zur Toilette fuhren, eine un-
erklarliche, immer wieder auftretende Unruhe nicht selten vermieden
werden.

Eine der langst erhaltenen Fahigkeiten ist das Gehen. Sie soll nicht
medikamentos gedampft oder behindert werden. Der Bewegungs-
drang kann vielmehr als Ressource genutzt werden: es werden Spa-
zier-, Tanz- und Gartnergruppen organisiert. Dies hat den Vortelil,
dass der nachtliche Schlaf nach der korperlichen Betatigung besser
ist. Nur mit wenigen Patienten sind einfache handwerkliche Arbeiten
und Gesprache auf Erinnerungsebene, von vergangenen Zeiten, mog-
lich.

Wie auf jeder anderen Abteilung wird ein reger Kontakt mit den
Angehorigen gepflegt. Diese sollen, falls moglich, ihre Patienten zu
Spaziergangen oder sogar ab und zu nach Hause mitnehmen. Wir be-
raten sie Uber geeignete Betreuungsmoglichkeiten und fordern in Ge-
sprachen das Krankheitsverstandnis. Fur Patienten ohne Angehorige
versuchen wir freiwillige Helfer zu finden.

Oft zeigen Patienten nach der Eingewohnung und Stabilisierung
keine Weglauftendenz mehr und konnen auf eine offene Abteilung
verlegt werden. Verlegungen werden immer wieder in Erwagung ge-
zogen, einerseits um dem Patienten mehr Unabhangigkeit zu gewah-
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ren, anderseits um diese gesuchten Platze auch indikationsgerecht zu
belegen. Solche Stationswechsel konnen aber auch zu Rickschlagen
fuhren, denn gerade das Anpassen an eine neue Situation ist bei
Dementen erschwert. Ausserdem ist das Betreuungsnetz auf offenen
Abteilungen etwas weniger intensiv und stark demente Patienten
werden auch von Mitpatienten gelegentlich abgelehnt. In solchen
Fallen muss vorubergehend eine medikamentose Therapie mit Be-
ruhigungsmitteln eingesetzt oder verstarkt werden.
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mediwar ag

Fachgeschaft fir Spital-, Heim- und Arztbedarf
Krankenpflegeartikel, Fahrstihle und Rehabilitationsgerate

Detailverkauf mit Ausstellungsraum
mediwar das Spezialgeschaft fir Krankenpflege zu Hause

Ortopedia Rolistiihle

BERATUNG
VERKAUF
errorbn SERVICE

mediwar ag Birmensdorferstrasse 360, 8055 Zurich
Tel.01-462 18 11 und 01 -461 06 30

Offnungszeiten: Montag bis Freitag von 8—12 Uhr und 14—18 Uhr
Samstag geschlossen
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