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Veranderung im Pflege- und Qualitatsmanagement —
Personliche Erfahrungen mit dem
»Erhalt und Forderung der Mobilitat in der Pflege”
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Erweiterter Blickwinkel auf Mobilitat, als ein
Element des Paradigmawechsels in der Pflege

* Dreiklang
* Wichtiger Bestandteil des NBA (Anschlussfahigkeit - PSGlI)
* Element der Implementierung/Umsetzung des Strukturmodells

* Expertenstandard in Erprobung/ Aus dem Blickwinkel
personlicher Erfahrungen

,Erhalt und Forderung der Mobilitat”

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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Anschlussfahigkeit an den
neuen Pflegebedurftigkeitsbegriff

Module und deren Gewichtung zur Bestimmung des Pflegegrads

1. Mobilitat 10 .
= S * Dreiklang zum

3 Verhakiensweisen und poychische problemiagen s baradigma Wechsel
' IN der ege

4. Selbstversorgung 40

5. Umgang mit krankheits-/therapiebedingten 20 e« NBA in Vorbe-
Anforderungen reitung auf den

6. Gestaltung des Alltagslebens und soziale Kontakte 15 neuen Pflecebe-

durftigkeitsbegriff

7. AuRerhausliche Aktivitaten -

8. Haushaltsfiihrung -

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 4
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Das Neue Begutachtungsassessment (NBA)

Modul 1: Einzelpunkte im Bereich der Mobilitat

Selbstindig | Uberwiegend | Uberwiegend unselbstindig
selbstandig unselbstandig
1.1

Positionswechsel im Bett 0 1 2 3
1.2 Halten einer stabilen Sitzposition 0 1 2 3
1.3 Umsetzen 0 1 2 3
1.4 Fortbewegen innerhalb des 0 1 2 3
Wohnbereichs
1.5 Treppen steigen 0 1 2 3

Bundesgesetzblatt Jahrgang 2015 Teil | Nr. 54 vom 28.12.2015
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Was bewegt Sie im Augenblick? ... VLKSSOLIDARITAT

TF1: Kognitive und kommunikative Fahigkeiten

TF2: Mobilitat und Beweglichkeit

Die strukturierte

TF3: Krankheitsbezogene Anforderungen und

 geksungen . Informationssammlung

TF4: Selbstversorgung

TF5: Leben in sozialen Beziehungen

TF6: Haushaltsfiihrung

(https://www.ein-step.de/downloads/)
26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 6
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Risikoeinschatzung - Mobilita

Erste fachliche Einschatzung der fiir die Pflege und Betreuung relevanten Risiken und Phanomene
Schmerz Erndahrung Sonstiges

Dekubitus Inkontinenz
weitere Ein-

schatzung

notwendig

weitere Ein-
schatzung
notwendig

weitere Ein-
schatzung
notwendig

weitere Ein-
schatzung
notwendig

weitere Ein-
schatzung
notwendig

Beratung
Beratung
Beratung

weitere Ein-
schatzung
notwendig

Beratung

Beratung
Beratung

3. krankheitsbez. Anforderungen u. Belastungen

4. Selbstversorgung
5. Leben in sozialen Beziehungen

(https://www.ein-step.de/downloads/)

* Konzeptionelle abgestimmtes Initialassessment
* Ermoglicht systematisch kausale Risikobewertung der individuellen

Datensammlung aus den Themenfeldern mit den internationalen
pflegesensitiven Risiken und Phanomenen

Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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Themenfeld 2 — Mobilitat und Beweglichkeit

Fr. M. kann sich eigenstandig im Rollstuhl fortbewegen. Aufgrund ihrer
Coxarthrose hat sie Einschrankungen in ihrer Hiuftbewegung. Sie kann diese
nicht strecken, weshalb sie nicht langere Zeit stehen, gehen oder Treppen
steigen kann. Frau M. hat Angst zu fallen, da sie im Halten ihrer Korperbalance
beeintrachtigt ist. Der Transfer vom Rollstuhl ins Bett, in einen Stuhl oder auf die
Toilette erfolgt mit Hilfestellung. Sie klingelt, wenn sie Hilfe benotigt.
Positionswechsel im Bett fuhrt sie selbststandig durch. Zudem bestehen
aufgrund ihrer Diagnosen Kontrakturgefahren in den Finger- und Kniegelenken.
Frau M. mochte sich aus eigenen Antrieb viel bewegen und macht z.b. taglich
Bewegungsubungen im Zimmer (Hande 6ffnen und schlielRen, Beine beugen
und strecken). Des Weiteren erhalt sie jeden Montag Physiotherapie.
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Der Expertenstandard , Erhalt und Forderung der
Mobilitat in der Pflege”

Expertenstandard  Erhalt und Forderung der Mobllitit”
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Personliche Erfahrungen im Pilotprojekt in der
Erprobung zum Expertenstandard ,,Erhalt und
Forderung der Mobilitat in der Pflege”

Seniorenheim der Sozialdienste der VS gGmbH

beteiligt sich an der Studie mit 25 mobile Klienten und 10
immobile Klienten aus unserer Einrichtung.
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Wie definiert sich Mobilitat?

* ,Mobilitat ist die Eigenbewegung des Menschen mit dem Ziel, sich
fortzubewegen oder eine Lageveranderung des Korpers vorzunehmen.”

e ,Lageveranderung und Fortbewegung umfassen den Lagewechsel im Liegen und
Sitzen, das Aufstehen und das Umsetzen sowie das Gehen mit oder ohne Hilfen.”

(DNQP 2014: 20)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 11
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Warum ist das fiir unser Pflegeverstandnis
wichtig?

Ziel: ,Jeder pflegebediirftige Mensch erhalt eine pflegerische Unterstltzung, die
zur Erhaltung und / oder Forderung der Mobilitat beitragt.”

* Vermeidung von Bettlagerigkeit/ Ortsfixierung

* Vorbeugung gesundheitlicher Beeintrachtigungen (Dekubitus, Sturz, Kraftlosigkeit
etc.)

e Kernaufgaben:
* Anreize zur Bewegung schaffen
* Aufrechterhaltung korperlicher und kognitiver Leistungsfahigkeit
* Teilhabe am gesellschaftlichen Leben
* Forderung der Lebensqualitat

(DNQP 2014: 20)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 12
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Einschatzung der Mobilitat

* Die Pflegefachkraft schatzt gemeinsam mit dem pflegebediirftigen Menschen ein:
* die Bewegungsfahigkeit/ Belastbarkeit,
* Grunde fur Mobilitatseinschrankungen und
* die materielle sowie soziale Umgebung (Hilfsmittel, Angehdrige etc.)

* Sie berlcksichtigt auch:
» korperliche, kognitive und psychische Ressourcen,
* biografische Aspekte/ Lebensgewohnheiten,
 ursachliche/weitere Erkrankungen und
* therapeutische MalBnahmen.

(DNQP 2014: 20)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 13
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Beratung, Anleitung und Information durch die

Bezugspflegefachkraft

* Beratungsthemen, die fir die Mobilitat von Bedeutung sein kdnnen:

26.04.2016

Selbstbestimmung, Selbststandigkeit, Beweglichkeit
Krankheitsspezifische Aspekte

Folgen von Immobilitat

Handlungsgewohnheiten und Verhaltensanderungen im Alltag
Milieugestaltung (z.B. Wohnumgebung)

Angst vor Stlrzen

Nutzung von Hilfsmitteln, Ubungsangeboten etc.

Integration von Bewegungsibungen in den Alltag

Therapeutische Unterstitzung (z.B. Physio-, Ergo- und Logotherapie)

(DNQP 2014: 20)

Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 14
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Unsere einrichtungsspezifischen Mafihahmen
zum Erhalt und Forderung der Mobilitat

1. Einzelinterventionen
— Bewegungs- und Fitnesstbungen

2. Gruppeninterventionen

— Kraft-, Koordinations- und Balancetraining, Tanzen, Ubungsbander, Gangtraining,
Gartenspaziergang

3. Alltagspraktische Mallnahmen

— Eigenaktivitat der Klienten wahrend Korperpflege, Ankleiden, Aufstehen, Gehen, Essen,
Trinken etc. gemeinsam aktiv trainieren

— vorhandene Bewegungen fordern und erhalten

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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-Programm als eine MaBRhahme
-~

R

e Annahme: :t%)

e Jeder Klient ist zu kleinen Bewegungen fahig

Sipe

Das 3-

/ '+:

-\._'_\_'_'_.

* Ziel: 5
* Klienten fuhrt taglich mindestens drei Bewegungen aktiv allein oder anfangs mit Unterstlitzung
der Bezugspflege(fach)kraft aus.

* Wahrnehmung aller noch so kleinen Bewegungen zur Wertschatzung und Motivation des
Klienten.

* tagliche und dauerhafte Forderung typischer Alltagsbewegungen im Pflegeablauf z.B. Schritte
zum Waschbecken, Heben eines Armes, Gang in den Garten, Greifen mit der Hand nach einem
Glas Wasser oder ,Klinikspaziergang“

(in Anlehnung an Abt-Zegelin/Reuther 2014; Abt-Zegelin 2013)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 16
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Umsetzung des 3- A -Programms

* gemeinsam mit den pflegebedurftigen Menschen deren individuelle ,,3-Schritte”
planen

* Berlicksichtigen der
* Bewegungsressourcen,
* Klientenwiinsche/ Motivation,
* Angste und
e Ursachen fur die Bewegungseinschrankungen

* Einbezug der Angehorigen und Zusammenarbeit mit weiteren Berufsgruppen
(Physiotherapie, Hausarzt, Facharzte etc.)

(in Anlehnung an Abt-Zegelin/Reuther 2014; Abt-Zegelin 2013)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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€valuation der mobilitatsfordernden Malnahmen

* Festlegung individueller Evaluationsintervalle, in denen die Pflegefachkraft die
* Motivation des Klienten,
* Angemessenheit und
* Wirksamkeit der Malinahmen Uberprift und anpasst.

e Wichtigster Grundsatz fiir unser pflegerisches Handeln ist der mutmaRliche
Wille und die Selbstbestimmung des Klienten.

e Alle Mallnahmen werden davon begleitet, die Klienten zu motivieren und fir
jeden auch noch so kleinen Erfolg zu loben.

(Pflegehandlung basiert auf dem Interaktionsmodell nach I. J. Orlando und dem personen-zentrierten Ansatz nach Carl Rogers)

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH 18
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Qualitatssicherung in der Umsetzung

* Eine permanente Reflexion mit unterschiedlichen Instrumenten
garantiert uns den Erfolg

e Das Strukturmodell unterstitzt in Sprache und Philosophie

* Schulung der MA zum Thema Mobilitat

* VS bewegt sich” (Mitarbeiter/innen trainieren Kognition und
Bewegung gemeinsam mit den Klienten)

* Interne Klientenbefragung

* Fall- und Teambesprechungen

* interne Qualitatszirkel

* Interne Audits

* Dokumentenauswertung in SIS und Malinhahmeplanung!

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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Schlussfolgerung

e Der Spalsfaktor ist hoch!
* Veranderungen sind nicht einfach!

* Das Strukturmodell im Umsetzungsprozess macht mutig
und selbstbewusst und fordert Projekte.

* Was die Pflege gerade erfahrt, ist das was sie verdient —
einen wichtigen Stellenwert in der Gesellschaft!

26.04.2016 Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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26.04.2016

Herzlichen Dank fir Ihre Aufmerksamkeit!

Ich freue mich auf Sie an einem der Thementische!

Sylvia Svoboda Sozialdienste der Volkssolidaritat Berlin gGmbH
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