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Zur Bedeutung aktivierend-therapeutischer Pflege in Deutschland: fE2E{RH AT HIPIBHENX -

ATP hilft Menschen mit Unterstlitzungs- bzw. Pflege- und (Friih-)Rehabilitations-
bedarf bei Erhaltung und Wiedererlangung von Alltagskompetenzen

= BT HIPERBB ARG, FIEN (BRH) REMFER BRRNERFSNKEHR
AR EE

— geht tiber Grund- und Behandlungspflege hinaus# 7l TE M IFIEF AT IFIE
-~ pflegerisch-therapeutische Handlungsansatze werden bewusst integriert AR IRIMMESFIE
- BT A

— Erhalt/ Wiedererlangung der individuell bestmdglich erreichbaren Bewegungsfreiheit,
Selbststandigkeit und Teilhabe &R #/1k & REIRERERIITIER - BUMS 5

— Unterstiitzung zu weitestgehend selbstbestimmten Lebensalltag, IR AZE EBEAEH
BHEE

. . o ) ) ) (vgl. Bartels et al. 2015, 15)
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Wodurch wird aktivierend-therapeutische Pflege therapeutische wirksam: {+4. {87 HEIFIEHFAT MR ?

o Problem: Verstandnis guter Pflege im Allgemeinen mit einem helfenden Entgegenkommen assoziiert
o [0 . RIFFIEMEFEESHIDLRAX

o unterstutzende MalRnahmen unreflektiert aus “Herzlichkeit” fur Patienten und im Sinne der Angehdrigen
tubernommen Verdichtung des Pflegeaufwands fordert unreflektierte, passive Pflegeinterventionen MXJ &
BFHIROPHTEER RBRE RS R, UEMRBEX ERIGEFEZVIFIEZ ARFA T IER B HEHEoNIFE

P AER R ESS R

kann entmiindigend wirken®] LAFZE R R

motorische und kognitive Kompetenzen und gewohnte Routinen/ Strukturen gehen verloren &1 73
FIARN 1% 8E LUK BRI R Bl 5 BB = R 2R

Pflegebedurftigkeit steigt, dadurch Einschrankungen von Wohlbefinden und Lebensqualitati~ig
=ORIBAN, MMRS T B EFERSE

drohende Verschlechterung des Gesundheitszustandes 2% BRI 4 5E IR -
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HautlgKelt des Schiagantalls In beutschlianad
nach Alter und Bedeutung far die Behandlung

Faktor Alter&F 8 K==

Zunahme kognitiver Beeintréchti-
gung und chronischer Krankheit
AENFE S AN 1S 14 Jm 18 1
80% der Hochbetagten chronisch
erkrankt/ multimorbide 80% #1& £
ABBEMERIZRR

(vgl. Bergener 2005, 723)

kognitive Beeintrachtigungen bei
40% der Uber 65jahrigen in Allge-
meinkrankenh&usern, gut 2/3 der
Demenzerkrankungen bei
Aufnahme unbekannt ZR&ER65
%Pl E ANBEPA0%HIANHIFERS - AB
2130 R IR BITE A BEiY R &M

(vgl. Schauffele/ Bickel 2017)
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Der Mensch als bio-psycho-soziale Einheit im Kontext von ATP und interdisziplinérer Versorgung
HERAMATFEMBEZRIATTHER T, AMEAEY, DB, #HETK

Biologisch A2V
EYiS|ESES

Genetische Faktt}ﬁ:n‘ |
Komorbiditat

Neuroanatomische Faktoren

i A LS ES

Psycholoi%sc Zlokulture

Einstellungen PE A Soziotkonomischer Status
Kontrolliberzgygungen Familie, Bildung
i e . B o .
Angst ) . EE DS Ethnische Zugehérigkeit
Selbstwirksamkeit N

} i PR B AS
Psychische Stdrungen Werte und Normen
*Abb.:3

Abbildung 3: Eigene Darstellung adaptiert an “Biopsychosoziales Modell n. Liihmann/ Schmidt 2007
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Hausinternes (aktivierend- therapeutlsches) egekonzept der Medlzmlsch Geriatrischen Klinik am Albertinen-Haus/ Albertinen-Krankenhaus

AlbertinenyT 755/ Albertinen ERRETT ZE12FINANES (R - 877 ) PR
egem

Hi#EMonika Krohwmkel HIP B,

Bobath- Konzept
(nach Bertha und Carel Bobath)
Aktivitaten und existentielle Erfahrungen des Lebens
(AEDL);EThA A E4& 1 (AEDL)

Bobath ¥4;

= rehabilitativ férdernde = Interdisziplindres therapeutisches
Prozesspflege Bewegungskonzept &%}
B & R IEIFIE KQE’JTEE, =
- I:jge fivitat fordern und Erhalten &% 045
ANED

— Verbesserung der Haltungskontrolletq & & ##2l
— Forderung der Korper- bzw. Eigenwahrnehmung

Aktivierend-therapeutische Pflege in der Geriatrie (ATP-G)

34 s
Wiedererlangen von Alltagskompetenze E & H A VERE S

Abbildung 2: Geriatrisches Pflegekonzept der MGK. Eigene Darstellung n. Eckardt (vgl. Bartels 2019, 114)
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Priegeriscne Rnandiungsscnwerpunkte Im
Konzept ATP-G HEFiRF-{RH QT HIFIEME
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Am Beispiel des Konzepts aktivierend-therapeutischer Pflege in der Geriatrie (ATP-G)
ZERFZPRIETEIPEER A

1. Aspekte der Beziehungsarbeitx % . 73
THMEEEE Verstehbarkeit ¥ fiz
2. Bewegung L]
a.  Positionswechsel 31 &
b. Positionierung und Transfer . .
Aufstehen 4L, AT Motivation‘und
c. Stehenihir . .
d. Gehen 73 Adharenz fordern
3. Selbstversorgung B F P IE HEE B Sy A

a)  Korperpflege B{A1FIE

b)  Kleiden B4

c)  Nahrungs-/ Flussigkeitsaufnahme Handhabbarkeit’& H Sinnhaftigkeit%?)‘(
mit und ohne Kau- und Abb.:6

Schluckstdrungen 7£ JC PEIG F0E1H
A= =X SH A N
IIEE;‘F ,rﬁ /.E' -F L;:F Ff ' L;:F 7J< Abbildung 6: Eigene schematische Darstellung des “Sense of Coharence” (vgl. Antonovsky 1997, 34ff.)
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Am Beispiel des Konzepts aktivierend-therapeutlsche Pflege in der Geriatrie (ATP-G)& FRFE R a7 P IEH =201

konventionell: 4% 4t
=N

* Unokonomische
Gestaltung des Transfer
durch Heben, Ziehen
und Schwungif & 1 F+

PO MR B IH T
J\_E/];rilm 'I'

* Ressourcen werden
wenig oder gar nicht
genutzt EEHERRED
FASIRATER

Abbildungen: Bildergalerie zum
Pflegekonzept der MGK am
Albertlnen Haus/Albertinen-

enhaus gGmbH . - ) . .
hes enq-?‘un@en, gem Leben zuliebe.  Aktivierend-therapeutische Pflege in Deutschland | Berlin, 20.05.2019 Seite 9
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Umsetzung des Konzepts ATP-G in der Medizinisch—Geriatrischen Klinik (MGK) am Albertinen-Haus/ Albertinen Krankenhaus gGmbH7E
Albertinen-f7 =R/ ERMEFZZFIZH (MGK) SLHtAIATP-GHEE

aktivierend-therapeutisch:

etk Ty

* Bewegungsablaufe und
Geschwindigkeit erfolgen 1z
Byt A2 AN 1Y) S
aufeinander abgestimmt
unter Mithilfe des Patienten

FEIR N BFE B AR B W R

* Transfer wird in mehrere
kleine Teilschritte gegliedert
Iy AN AT s

« Hilfsmittel gezielt genutzt &

AP ) A5 A B T AL

Abbildungen: Bildergalerie zum Pflegekonzept
der MGK am Albertinen-Haus/Albertinen-
Krankenhaus gGmbH
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Umsetzung des Konzepts ATP-G in der Medizinisch—Geriatrischen Klinik (MGK) am Albertinen-Haus/ Albertinen Krankenhaus gGmbH 7£
Albertinen-¥7 Z=Bt/EfRMEZ EEIZAT ( MGK) SEHEAIATP-GEEE

Konventionell: £ 4t & X

* Positionierungshilfen bei Grundpflege

entferntFE Al ¥ B} B 2 2 A 28

* Korperabschnitte werden nicht
bewusst ausgerichtet um
Bewegungsabldufe zu unterstiitzen &y
T AR SRR BHARERAL A N A &
XI55

* Haufig von gesunder Seite ausgehend
agiert & MM 45 Se4T 154 F

* Jeder Handlungsschritt wird
ausfihrlich erklart/ angekiindigt® —

AR L VRS AR AN 5
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Umsetzung des Konzepts ATP-G in der Medizinisch—Geriatrischen Klinik (MGK) am Albertinen-Haus/ Albertinen Krankenhaus gGmbH
Albertinen-i7 =Pt/ ERMEFE ZE 2P (MGK) SLMATP-GELE.

Aktivierend-therapeutisch:{£ i
VR IT

* Positionierungshilfen werden gezielt
zur Stabilisierung und Unterstitzung
der Eigenbewegung genutzt 5 {3 38 B/

FET IRTREMG A 15550

* Patient aktiv in Ablauf einbinden und
motivieren —“Was ist als nachstes zu
tun“? oder “Aufstellen des Beines”,
“Halten des linken Armes“ etc. 1.E &
FERWZSSFFE0) - T RN
e e, EEEE%

* Bewusst von eingeschrankter Seite
aus agierenfs = R M BT 453t
Abbildungen: Bildergalerie zum Ptlege onzept der

S
1T

MGK am Albertinen-Haus/ Albertinen-Krankenhaus
kleinteilige, leicht verstandliche gGmbH
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Weiterentwicklung von Hilfsmitteln/ Werkzeugen am Beispiel ATP-Kisseni#B) TEMA B LURIH AT IFIE-BERL R

Abbildungen: KRANICHconcept GmbH www.kranich-
concept.de
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Gemeinsam auf gutem Kurs
i 25
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