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Pflege

Akutspitdler und Demenz:

Kluft zwischen Bedarf und Realitat

Die Betreuung von Menschen mit Demenz gehdrt zu unse-
ren grossten gesellschaftlichen Herausforderungen. Ver-
schiedene Erkrankungen kdnnen die Grunderkrankung der
Demenz iiberlagern und einen Aufenthalt im Akutspital
notig machen. Das Akutspital ist deshalb ein Versorgungs-
setting, das den Bedarfen von Menschen mit Demenz
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Zwei bis vier Betten befinden sich meistens in den
Patientenzimmern von Akutspitdlern. Die Atmosphére
ist blass, wenn nicht sogar kalt. Sitzgelegenheiten fiir

Rechnung tragen muss.

Die Realitat: Unzufriedene Angehorige, zu wenig Zeit
Eine Studie von Alzheimer Schweiz (2017) zeigt,
dass nicht nur die gestalterischen, die raumlichen und
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Im Patientenzimmer vermitteln bekannte Gegenstdnde
wie Fotos oder ein geliebtes Kissen Sicherheit.

unter: bfh.ch/gesundheit
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Lesebeispiel: 0.2 Prozent aller Mdanner im Alter zwischen 30 und 59 Jahren sind an

Demenz erkrankt. In absoluten Zahlen sind das 2985 Mdnner in dieser Altersklasse.

Menschen mit Demenz nach Alter. Quelle: Alzheimer Schweiz, 2019 07.01 D

spezifisch auf Menschen mit Demenz geschultes Perso-
nal vorhanden sei. Die befragten Arztinnen und Arzte
iberschdtzen ihren Einbezug von Angehorigen und die
Aufgaben, die sie diesen {ibertragen. Denn gemdss An-
gaben der Angehdrigen bezieht die Arzteschaft die An-
gehorigen zu wenig in Entscheidungen ein, welche die
Patientin, den Patienten betreffen. Die Relevanz der Mit-
arbeit von Angehdrigen in der Betreuung der Menschen
mit Demenz wahrend des Spitalaufenthalts wird zudem
hdufig verkannt. Entsprechend fordern Angehérige vom
Personal in Akutspitdlern mehr Wissen zu Demenz. Der
Betreuung von Menschen mit Demenz werde in Akutspi-
talern ausserdem zu wenig Zeit eingerdumt. Dies kann
zu Angst, Verwirrung, gereiztem Verhalten oder gar Ag-
gression fiihren. Solche Situationen gefdhrden nicht nur
das Wohlbefinden und die Sicherheit der Patientinnen
und Patienten, sondern belasten auch die Angehérigen
und das Personal. Die Einschdtzung von Alzheimer Eu-
rope bescheinigt der Schweiz im Bereich Pflegeleistung,
Strategie und Rechte von Menschen mit Demenz im euro-
paischen Vergleich nur den 14. Rang (Alzheimer Europe,
2017). Schweizer Akutspitéler haben bei Menschen mit
Demenz und ihren Angehdrigen also Entwicklungspoten-
zial. Und zwar hinsichtlich Gestaltung wie auch Personal-
kompetenzen, Organisationsstruktur und Prozesse.

Losungen erarbeiten

Die Abteilung Pflege der Berner Fachhochschule
BFH Gesundheit engagiert sich in verschiedenen Kon-
texten, um in der Gesundheitsversorgung die Bedarfe
von Menschen mit Demenz stdrker zu gewichten. Sie
arbeitet in der interdisziplindren Arbeitsgruppe Health
Care Communication Design (HCCD) mit, die es sich
zur Aufgabe gemacht hat, gemeinsam mit Partnerinnen
und Partnern aus dem Gesundheitswesen Umgebungen
zu schaffen, die die Genesung von Patientinnen und
Patienten, inshesondere solcher mit besonderen Bedar-
fen, unterstiitzen. Im Auftrag der Lindenhofgruppe und

im Rahmen der Akademie-Praxis-Partnerschaft (APP)
zwischen der Lindenhofgruppe und der BFH Gesundheit
berdt das HCCD-Team die Verantwortlichen zur Verbes-
serung der Orientierung und der Raumgestaltung der
Patientenzimmer fiir Menschen mit Demenz. Das Pro-
jekt «Freiheitseinschrankende Massnahmen im Akut-
spital», angesiedelt in der APP der Insel Gruppe und der
BFH Gesundheit, untersucht Prévalenz sowie Muster
und Herausforderungen der gegenwdrtigen klinischen
Praxis bezliglich freiheitseinschrankender Massnah-
men; davon sind hdufig auch Menschen mit Demenz
betroffen. Kiirzlich hat sich ausserdem ein interprofes-
sionelles europdisches Expertenteam zusammengefun-
den, um die Anforderungen an die Akutversorgung von
Menschen mit Demenz in Europa zu erdrtern und ge-
meinsam an Verbesserungsstrategien zu arbeiten. Auch
auf Ebene des Bundes ist in den vergangenen Jahren
vieles passiert: Die Nationale Demenzstrategie 2014-
2019 hatte zum Ziel, die Lebensqualitdt von Menschen
mit Demenz und deren sozialem Umfeld zu verbessern.
Es wurde eine breite Palette an Produkten entwickelt:
www.bag.admin.ch
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