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Bei Pflege oft Uberfordert

In Heimen fehlen Fachkrafte/ Ausbildung geht zu wenig auf neue Anforderungen ein

An der Betreuung von de-
menzkranken Heimbewohnern
hapert es oft. Am fehlenden
Willen der Heime liege es
nicht, sagen die Mitglieder der
Initiative ,Palliative Lebens-
Kultur”. In einem Gesprach
mit Gesundheits-Staatssekreta-
rin Annette Widmann-Mauz
fordern sie eine bessere Aus-
bildung der Pflegekrafte und
groBere Anreize fiir Arzte, die-
se Patienten zu betreuen.

KATHRIN SCHOCH

Tiibingen. Die Zahlen, die die Tii-
binger Arztin Eva-Maria Mérike
nennt, sind erschreckend: 70 bis 80
Prozent aller Heimbewohner sind
dement, ihre Lebenserwartung
aufgrund ihrer Erkrankung be-
grenzt. ,Die Bewohnerstruktur hat
sich in den vergangenen Jahren
enorm gewandelt. In den Heimen
werden Schwerstkranke und Ster-
bende betreut”, sagt Morike. Doch
die Gesundheitspolitik reagiere
nur langsam auf diese Entwick-
lung: ,Die Pflegekréfte haben we-
der die Qualifikation, diese Bewoh-
ner zu versorgen, noch verfligen
die Heime iiber den notwendigen
finanziellen Rahmen. Da muss sich
dringend etwas tun.“

Wie groff der Unterschied zwi-
schen der Pflege dementer und
geistig gesunder Heimbewohner
ist, das erlebt die Krankenschwes-
ter Tanja Frank: Demenzkranke
forderten den Pflegekriften viel ab,
es brauche viel Geduld und Finger-
spitzengefiihl, um bei den Patien-
ten ,die Unruhe rauszukriegen®.
Frank ist Fachkraft fiir ,palliative
care“ — der englische Begriff wird
héufig verwendet fiir die ganzheit-
liche Pflege und Betreuung von
Menschen mit unheilbaren Er-
krankungen, bei denen stark auf
die individuellen Bediirfnisse der
Kranken eingegangen wird.

Zu wenig Ausbildung
Uber Schmerztherapie

Im engen Zeitschema bleibt fiir
eine aufwéndigere Betreuung aber
oft keine Zeit. Eine Pflegekraft be-
treue nachts bis zu 50 Personen.
»Die Pflegeheime erbringen hier
nebenbei Palliativleistungen®, be-
tont Frank. Eine gesonderte Hono-
rierung gebe es dafiir nicht, genau-
so wenig wie speziell geschultes
Personal.

Die Mitglieder der Tiibinger Ini-
tiative ,Palliative Lebens-Kultur®
(PLK) wiinschen sich, dass Pflege-
leistungen fiir diese Personengrup-
pe anerkannt werden. Im Gesprich

Immer mehr Bewohnerinnen und Bewohner von Pflegeheimen sind dement. Das bringt neue Anforderungen an die Qualifi-

kation von Pflegekraften mit sich.

mit der Gesundheits-Staatssekreta-
rin  Annette = Widmann-Mauz
(CDU) berichteten sie vor kurzem
tiber die Probleme. Das Ziel der In-
itiative: Bessere Lebens- und Be-
treuungsbedingungen fiir geriatri-
sche Patienten zu schaffen, die
aufgrund einer Erkrankung wie
Demenz nur noch eine begrenzte
Lebenserwartung haben. Gefordert
wird das Projekt, das am Paul-
Lechler-Krankenhaus unter Lei-
tung des Arztes Johannes Hahn
seinen Anfang nahm, noch bis Juni
2011 von der Robert-Bosch-Stif-
tung. Auch Tiibinger Pflegeheime,
Hausédrzte und die Hospizdienste
beteiligen sich daran.
,Demenzkranke werden noch
zu selten als Palliativpatienten
wahrgenommen®, sagt Isabell
Kdmmerle, Pflegedienstleiterin
der Altenhilfe Tiibingen. Dabei
handle es sich nicht um eine Al-
terserscheinung, sondern um eine
Krankheit. ,Die Pflegekrifte, die
sich um diese Menschen kiim-
mern, miissen topfit sein.“ Doch
gerade an qualifizierten Arbeits-
kraften fehlt es oft: Die Palliativbe-
handlung werde bisher in der Al-
tenpflegeausbildung nur gestreift,
sagt Tanja Frank. Der Schwer-
punkt liege bislang auf der Aktivie-
rung der Heimbewohner, damit
sie moglichst lange mobil und
geistig fit bleiben. An den Bediirf-

nissen der schwer Demenzkran-
ken gehe dies jedoch vorbei. Mo-
dule etwa zu Schmerz und
Schmerztherapie, den Nebenwir-
kungen von Medikamenten bei al-
ten Menschen und der Kommuni-
kation mit Kranken und Angehori-
gen miissten ausgebaut werden.
Die PLK-Initiative will diese Lii-
cken schliefen und bietet seit Jah-
ren einen flinftdgigen Kurs zur pal-
liativen Praxis an — kostenlos, die
Heime miissen ihre Mitarbeiter
nur fiir die Zeit freistellen. Doch
das ist im Heimalltag oft schon
schwierig genug: ,Die rennen uns
nicht die Tiren ein“, sagt Frank.
Die Teilnehmerinnen seien aber
bisher sehr zufrieden gewesen. Im
Februar startet ein neuer Kurs.

Sondervertrage
mit Hausarzten

Den Pflegeheimen fehlen aber
auch Hausirzte, die bereit sind,
Heimbewohner engmaschig zu be-
treuen. Es komme immer wieder
vor, dass Heime verzweifelt versu-
chen, fiir einen neu zugezogenen
Heimbewohner einen Hausarzt zu
finden, sagt Morike: ,Die rufen bis
zu fiinf Arzte an, bis endlich einer
dazu bereit ist.“ Dass viele Hausarz-
te nicht eine ganze Station oder gar
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ein Heim betreuen wollen, kann sie
gut verstehen: Im Quartal erhalte
ein Arzt pro Patient gerade einmal
37 Euro. Ein Hausbesuch im Heim
sei aber aufwindig und dauere
schnell eine halbe Stunde. Das sei
fiir die Hausédrzte auf Dauer nicht
wirtschaftlich. Dabei sei eine konti-
nuierliche Betreuung wichtig — etwa
in Form eines Teams aus Arzt und
Pflegekréften, das sich regelmilig
im Monat zu Besprechungen trifft.

Die PLK-Initiative plddiert fiir eine
Sondervergiitung fiir die Betreuung
von Heimbewohnern. Vorbild kénn-
ten Sondervertrage zwischen Haus-
drzten und Pflegeheimen sein, wie
es sie bereits als Modellprojekte in
Hessen, Berlin und Bayern gibt. Die
Bundesinitiative Pflegeheim - ein
Zusammenschluss mehrerer Kas-
sendrztlicher Vereinigungen, darun-
ter auch Baden-Wiirttemberg -
strebt diese Losung ebenfalls an.

Annette Widmann-Mauz sagte
dazu, der Blickwinkel liege bislang
héufig nur auf jungen Palliativ-Pati-
enten. Aber es gehorten auch die ge-
riatrischen Patienten dazu. Fiir sie
miisse man eine sach- und fachge-
rechte Versorgung leisten. Sie erklar-
te, sich fiir Vergiitungsvereinbarun-
gen einsetzen und auf Krankenkas-
sen und Kassenérztliche Vereinigun-
gen zugehen zu wollen: ,Es wire
schon, wenn Tiibingen da Schritt-
macher sein konnte.“



