Miinchen, 14.06.2004

Sehr geehrter Herr Fussek,

als engagierte Pflegefachkraft, welche die Altenpflegewelt bald nicht mehr versteht, ein
kurzes Beispiel: ;

In unserer Pflegeeinrichtung befindet sich seit Jahren eine demente Bewohnerin. Sie steht
weder aus eigenem Antrieb aus dem Bett auf, wéscht sich nicht alleine, bzw. ist dazu nicht
in der Lage, muB vollkommen angekleidet werden. Sie verweigert seit langer Zeit Essen
und Trinken, nimmt also nichts selbstindig zu sich. Wir geben daher Speisen und Getrénke
vollstindig ein mit einem Zeitaufwand pro Mahlzeit von mindestens 20 — 25 Minuten.

Sie wollte auch nur in einer wirklich dunklen Ecke des Flurs sitzen und - wenn {iberhaupt —
dort essen.

Nun wurden im Zuge eines Neubaues ein neuer, heller Aufenthaltsraum geschaffen und

es wurde eine Altentherapeutin (Halbtagskraft 50 % der Regelarbeitszeit) angestellt, die ein
Betreuungskonzept fiir den Wohnbereich erstellt hat, in welchem nur demente Bewohner
untergebracht sind.

Leider werden diese 50 % Arbeitskraft der Pflege entzogen, d. h. diese fehlenden 50 % -
miissén von den Pflegekriiften zusitzlich aufgebracht werden. Nun méchte ich nicht klagen,
denn die Betreuung bringt auch eine gewissen Entlastung, da die dementen Bewohner nicht
ziellos umherirren und eben — wenigstens stundenweise, z. B. wihrend und nach dem Friih-
stiick — betreut werden. Der Friihstiickstisch wird von der Therapeutin schén gedeckt, mit
Platzdecken, kleinen Blumenvasen usw. '

Nun zur dementen Bewohnerin: Vor ca. 1 Jahr wurde es mit Miihe und Not bewerkstelligt,
fur sie die Pflegestufe 3 zu bekommen und ich denke nicht zu unrecht. -

Nun passiert ein Wunder. Besagte Bewohnerin fingt an diesem hiibsch gedeckten Frithstiicks-
tisch plétzlich alleine an zu essen und zu trinken. Zwardmwrtcs sehr lange, aber dennoch es
passiert.

Nun sind wird Pflegekrifte in der schwierigen Situation zu entschelden, dokumentieren wir
diesen Fortschritt. Wir haben uns entschieden es zu unterlassen, denn wir laufen Gefahr uns
selbst zu schaden. Sollte besagte Bewohnerin vom MdK bei der nichsten Begutachtung

von Pflegestufe 3 auf 2 zuriickgestuft werden, was vermutlich der Fall sein wird, so schaden
wir uns selbst. Bekanntlich richtet sich der Stellenschliissel ja nach wie vor nach den
Pflegestufen und nicht nach Zeitaufwand zur Betreuung. Dabei wird vollig fibersehen, dafi

ein dementer Bewohner mit Pflegestufe 1 oft mehr an Zeitaufwand benétigt, als z. B. beit-
idgerige Bewohner mit Pflegestufe 3, welche ja beim Essen nicht stindig aufstehen,
weglaufen, die Ausscheidungen in Betten und Fluren hinteriassen efc. etc.

Absurd, aber Wirklichkeit.

Weshalb wird in der Altenpflege Fortschritt bestraft und nicht belohnt?

Treiben wir z.B. die Bewohner in die Inkontinenz, weil die Zeit fiir den Toilettengang fehlt, -

wer regt sich auf? Niemand.

Noch ein kurzes Beispiel, was ein schones Ambiente bewirken kann.






