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Gut reagieren

Aggressive Patientinnen und Patienten gehtéren zum Alltag
vieler Pflegender. Auch in der Spitex. Im Interview erklart
Pflegewissenschafterin Heidi Zeller, wie Aggressivitit frith zu
erkennen ist und wie solche Situationen zu entschérfen sind.
Spitex-Mitarbeiterin Anja Waser berichtet von ihren Erfahrun-
gen mit Aggression im Spatdienst. Und bei einem Besuch in
der Sonnweid gingen wir der Frage nach, wie mit der Aggres-
sion von demenzkranken Menschen umzugehen ist. Doch trotz
der Erkenntnis, dass Aggression im Pflegealltag haufig auftritt:
Eine Umfrage bei Beschwerde- und Ombudsstellen zeigt, dass
gravierende Fille in der Spitex sehr selten gemeldet werden.
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Karin Meier / Heidi Zeller (52) absolvierte eine Aus-
bildung zur diplomierten Pflegefachfrau, gefolgt von
einem Studium der Pflegewissenschaft (Master in
Nursing Science). Aggressionsmanagement ist ihr For-
schungsschwerpunkt. Seit 2006 leitet Heidi Zeller an
der FHS St.Gallen den Bachelor-Studiengang Pflege.
Im nachfolgenden Interview hilt die Pflegewissen-
schafterin fest, erfahrene Pflegende kénnten das Risi-
ko einer Gewalteskalation sehr gut einschétzen, fiihr-
ten aber oft ihre Handlungen auch dann fort, «<wenn
sie merken, dass etwas in der Luft liegt». Weil sie die
Aufgabenerfiillung hoher gewichten als die eigene Be-
findlichkeit und die des Patienten.

Wie entstehen Aggressionen zwischen Patienten

und Pflegenden?

Heidi Zeller: In der Regel sind zwei oder mehr Ursa-
chen am Zustandekommen von Aggressionen betei-
ligt. So kann es sein, dass Patientinnen und Patienten
die Situation nicht einordnen kénnen und deshalb
nicht wissen, was Pflegende von ihnen wollen. Auch
Sprachprobleme und kulturelle Unterschiede konnen
eine Rolle spielen, ebenso Schmerzen.

Oft sind es auch Emotionen wie Angst, Ungewiss-
heit oder Trauer, die hinter Aggressionen stehen.
Uberhaupt verbirgt sich hinter einer Aggression meist
eine innere Not. Eine weitere Gemeinsamkeit von Ag-
gressionen ist, dass sie hdufig wahrend einer Interakti-
on auftreten, in der Langzeitpflege meist wihrend der
Pflegeverrichtung.

«Spitex-Mitarbeitende befinden
sich trotz ahnlichem Risiko in einer
schwierigeren Lage als Angestellte
in Spitdlern oder Heimen.»

Bild: zvg
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Kdnnen auch Pflegende Aggressionen auslosen?
Wenn Pflegende unter Zeitdruck Arbeiten machen
miissen, die der Mensch nicht schétzt, kann dies zu
Aggressionen fithren. Dazu gehoren die Korperpflege,
die wegen des Intimbereiches eine schwierige Pflege-
handlung darstellt, die Verabreichung von Medika-
menten, aber auch Arbeiten, die den Patienten Schmer-
zen bereiten, wie beispielsweise ein Verbandswechsel.

Gerade bei kognitiv eingeschrédnkten Menschen
ist Zeit ein wesentlicher Faktor, da es hier manchmal
lénger dauert, bis man sich findet und sich verstdndi-
gen kann. In solchen Fillen ist es besonders wichtig,
dass Pflegende den Betroffenen in der kurzen Zeit, die
ihnen zur Verfiigung steht, das Gefiihl vermitteln kon-
nen, dass sie ausreichend Zeit haben.

Welche Formen von Aggressionen kennt man?

Wir unterscheiden grundsitzlich zwischen verbaler
und physischer Aggression, die beide in unterschied-
lichen Schweregraden auftreten kénnen. Zu den ver-
balen Aggressionen zdhlen Beschimpfungen, Beleidi-
gungen und Fliiche. Im Pflegebereich kommt es
manchmal auch zu Beleidigungen in Bezug auf die
Herkunft der Pflegenden.

Daneben gibt es Aggressionen gegen sich selbst.
Auch die aktive oder passive Vernachldssigung, die
bei der Betreuung von alten Menschen ein Thema ist,
kann zu den Aggressionen gezédhlt werden, ebenso se-
xuelle Ubergriffe und freiheitseinschrinkende Mass-

nahmen wie Anbinden. >>

Aggressionsmanage-
ment ist der For-
schungsschwerpunkt
von Heidi Zeller. Sie
rat,in latent aggressi-
ven Situationen auf
Distanz zu gehen,
aber eine respektvolle
und wertschatzende
Haltung zu bewahren.
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Wie haufig sind Aggressionen zwischen Patienten
und Pflegenden?

Gemadss einer Studie aus Deutschland erlebten rund
50% der befragten Pflegenden in der ambulanten Pfle-
ge verbale oder physische Aggression. Aufgrund eige-

ner Untersuchungen gehe ich von mehr Vorkommnis-
sen aus: Rund 80% der Pflegenden waren im Zeitraum
von einem Jahr mindestens einmal mit aggressivem
Verhalten von Patienten konfrontiert.

Aber auch die Patientinnen und Patienten selber
erleben in der hduslichen Betreuung Aggressionen:
Gemadss vorsichtigen Schédtzungen sind 5 bis 10% der
alten Menschen von Aggression seitens der Pflegen-
den oder der Angehorigen betroffen. In der Untersu-
chung in Deutschland gaben rund 40% der befragten
Pflegenden an, mindestens einmal bereits Aggressio-
nen gegeniiber einem Patienten, einer Patientin ge-
zeigt zu haben.

Warum zeigen vor allem Notfallpatienten, psy-
chisch kranke und alte Menschen ein aggressives
Verhalten?
Alle drei Gruppen sind besonders vulnerabel. Wer auf
eine Notaufnahme eingeliefert wird, befindet sich in
einem Ausnahmezustand. Erschwerend hinzu kom-
men die Ungewissheit um die eigene Situation und or-
ganisatorische Rahmenbedingungen wie Wartezeiten,
die dem Menschen als sehr lang vorkommen. Stress
und Angst erhchen erwiesenermassen das Aggres-
sionspotenzial.

Ein statistischer Zusammenhang besteht auch
zwischen psychotischen Symptomen wie Wahnvor-
stellungen und dem Risiko von Aggressionen. Bei al-
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Hinter einer Aggression verberge
sich in den meisten Féllen einein-
nere Not, stellt die Pflegewissen-
schafterin Heidi Zeller fest.

ten Patienten wiederum geht aggressives Verhalten
hdufig mit einer Erkrankung an Demenz einher: Die
Betroffenen erleben ihre Umgebung verdndert und
sind emotional tiberfordert, was sie aggressiv macht.
Gerade fiir Menschen, die sich nicht mehr verbal aus-
driicken konnen, ist Aggression auch ein Mittel der
Kommunikation, mit dem sie sich wehren kénnen.

Sind Spitex-Mitarbeitende besonders gefahrdet?

Ihr Risiko, Aggressionen von Patientinnen und Patien-
ten zu erfahren, ist ungefdhr gleich hoch wie fiir
Angestellte in Spitdlern. Allerdings konnen Spitex-
Mitarbeitende bekanntlich nicht so schnell Hilfe her-
beirufen und miissen selbst entscheiden, wie sie re-
agieren sollen. Sie befinden sich deshalb trotz
dhnlichem Risiko in einer schwierigeren Lage als An-
gestellte in Spitdlern oder Heimen.

Wie erkennt man, dass es gleich zum Eklat kommen
wird?
Das sicherste Indiz im Vorfeld sind Aggressionen in
der Vorgeschichte eines Menschen. In diesem Fall ist
das Risiko, dass jemand erneut aggressiv wird, hoch.

Wihrend der Interaktion selbst deuten verschie-
dene Frithwarnzeichen auf einen baldigen Eklat hin:
Verwirrung, Reizbarkeit, das Erheben der Stimme, das
Erheben der Faust, verbale Drohungen und Ankiindi-
gungen von physischer Gewalt, erste physische An-
zeichen wie das Ballen der Faust oder das Umstossen
eines Gegenstandes.

Wir wissen, dass erfahrene Pflegende das Risiko
einer Gewalteskalation sehr gut einschétzen kénnen.
Dennoch fiithren viele ihre Handlungen auch dann
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fort, wenn sie merken, dass etwas in der Luft liegt. Der
Grund liegt darin, dass sie die Aufgabenerfiillung ho-
her gewichten als die eigene Befindlichkeit und die
des Patienten.

Wie soll man handeln, wenn es brenzlig wird?

Sofort auf Distanz gehen und der latent aggressiven
Person weiterhin respektvoll und wertschitzend ge-
geniibertreten — was zugegebenermassen eine hohe
Professionalitdt und sehr gute kommunikative Fahig-
keiten erfordert. Wem es gelingt, in der frithen Phase
einer Eskalation den Kontakt zur Person aufrechtzuer-
halten, der hat eine gute Chance auf eine Entscharfung
der Situation. Es kann auch sinnvoll sein, die Pflege-
handlung auf einen spéteren Zeitpunkt zu verschie-
ben oder sie an eine andere Person zu delegieren.

Was empfehlen Sie Spitex-Mitarbeitenden speziell?

Gerade wenn sie eine Person noch nicht gut kennen,
sollten sie sich achtsam in eine Situation hineinbege-
ben, insbesondere hinsichtlich korperlicher Néhe:
Wir tberschreiten mit Pflegevorrichtungen meist die
soziale Distanz. Deshalb sollte man auf die Reaktion
des Gegeniibers — etwa die Frithwarnzeichen von Ag-
gressionen — achten und sich so hinstellen, dass man
schnell einen Schritt zuriick machen kann. Sehr hilf-
reich ist auch zu wissen, wo man Hilfe holen kann.

Sprechen Sie hier die Unterstiitzung durch den
Arbeitgeber an?

Ja, denn das Thema Aggression kann nicht allein auf
der individuellen Ebene der Pflegenden angegangen
werden: Es braucht zusétzlich einen institutionellen
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Fokus. Damit meine ich einerseits die Schaffung von
Sicherheitsvorkehrungen wie einen Securitas-Dienst
und die Moglichkeit, in schwierigen Situationen die
Polizei rufen zu konnen.

Wann dies der Fall ist, muss in Guidelines gere-
gelt sein, damit eine Pflegende nicht von Fall zu Fall
selbst entscheiden muss. Andererseits braucht es eine
organisierte Nachbetreuung. So muss geregelt sein, an
welche Stelle sich Pflegende allenfalls wenden kon-
nen, wenn sie Aggressivitit erlebten, ob sie eine Mel-
dung machen kénnen und wie diese ausgewertet wird.

Woran erkennt man eine gute Ausbildung im Aggres-
sionsmanagement?

Heute gehort der Umgang mit Aggressionen bereits zur
Grundausbildung. Weil die Studierenden den Studi-
eninhalt je nach Betroffenheit aber noch nicht in
einen Kontext setzen kénnen, ist es sinnvoll, Schulun-
gen fiir diplomiertes Personal durchzufiihren, bei-
spielsweise in Form des fiinftdgigen Basiskurses in
Aggressionsmanagement. Wir selber bieten individu-
elle Schulungen fiir Institutionen an. Da kénnen Pfle-
gende die eigenen Erfahrungen einbringen und Theo-
rie mit ihren Féllen verkniipfen. Hilfreich in Sachen
Erkenntnisgewinn sind auch Fallbesprechungen.

Wie wirksam sind Schulungen?

Pflegende, die sich in Aggressionsmanagement aus-
kennen, treten aggressiven Menschen gegeniiber
selbstsicherer auf. Zahlenmaéssig gehen Aggressionen
gegen sie zwar nur geringfiigig zurtick, doch — und das
ist die gute Nachricht — nimmt der Schweregrad der
Ereignisse ab.

Weiterbildungen, Literatur, Merkblatter

red / Neben der FHS St.Gallen, deren
Angebote im Interview erwéhnt sind,
bieten zahlreiche weitere Organisatio-
nen Weiterbildungen im Umgang mit
Aggression und zur Aggressionspra-
vention an. Hier eine Auswahl:

eBerner Fachhochschule, Fachbereich
Gesundheit: Aggressionsmanagement
(E-Learning-Fachkurs).
2www.gesundheit.bfh.ch

eInstitut Dialog Ethik, Ziirich: Kurse
fiir Deeskalationsmanagement.
2 www.dialog-ethik.ch

¢SBK Bildungszentrum, Ziirich: Um-
gang mit Aggressionen (Einzelmodul)
sowie Trainerin/Trainer fiir Aggres-

sionsmanagement (Zertifikatskurs).
2 www.sbk-biz.ch

e Sonnweid Campus: Herausforderndes
Verhalten — Entstehung, Auswirkun-
gen und Hilfestellungen im Bereich
Demenz (2-tdgiger Kurs), Umgang mit
Aggression (3-tdgiger Kurs).
2 www.sonnweid.ch

¢ 7ZAG Zentrum fiir Ausbildung im Ge-
sundheitswesen, Ziirich: Aggressi-
onsmanagement (3-tdgiger Kurs).
2 www.zag.zh.ch

e Zentrum fiir Gerontologie der Univer-
sitdt Zirich: VERDE-Training — Um-
gang mit herausforderndem Verhalten
im Bereich Demenz (Tageskurs).

2 www.zfg.uzh.ch

Einige ausgewéhlte Buchtipps:

ePravention von Aggression und Ge-
walt in der Pflege, Uwe Schirmer u.a.,
Schliitersche Verlagsgesellschaft, 2012
(3. iberarbeitete Auflage)

e Aggression und Aggressionsmanage-
ment, Praxishandbuch fiir Gesund-
heits- und Sozialberufe, Gernot Walter
u.a., Huber Verlag, 2012

*Gewalt in der Pflege von Angehorigen,
Ursachen und Mdoglichkeiten der Prd-
vention und Intervention, Christian
Griess, AV Akademikerverlag, 2012

Diverse Merkblétter sind auf der Web-

site der Unabhéngigen Beschwerdestel-

le fiir das Alter (UBA) zu beziehen:

2 www.uba.ch (Infomaterial)
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