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VORWORT

»Seit mein Angehdriger im
Krankenhaus ist, benimmt er
sich so anders!”

Diesen Satz hoéren wir im Klinikalltag haufig.
Gerade im Krankenhaus geraten éltere Men-
schen haufig in einen deliranten Zustand/
Verwirrtheitszustand.

Dieser akute Verwirrtheitszustand kann durch
die fremde Krankenhausumgebung oder durch
die unterschiedlichen Eindrticke ausgel6st werden.
So kommt es vor, dass die Betroffenen sich
haufig anders verhalten als daheim.

Diese Informationsbroschure soll dazu dienen,
sich auf ein eventuell auftretendes Delir vor-
zubereiten, sich dartuber zu informieren und
vorbeugende Maf3nahmen zu treffen.

J HuBerlDA Pawel < Klinikum Stuttgart
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Was ist ein Delir?

Das Delir ist ein hdufig auftretendes medizinisches
Problem bei &lteren Menschen, welches von einer
mentalen Veridnderung begleitet wird .

Das Delir ist ein plotzlich auftretender Verwirrt-
heitszustand, welcher hufig mit einer Elektrolytver-
schiebung oder einer Stoffwechselstérung im Gehirn
einhergeht. Bei dlteren Menschen tritt dieser Zustand
haufig wahrend eines Krankenhausaufenthaltes auf.
Dieser wird unter anderem durch Nahrungs- und
Flussigkeitsmangel, Entzindungen, Narkosen/Ope-
rationen oder psychische Belastungen verursacht.

Die Betroffenen zeigen ein plotzlich auftretendes,
ungewdhnliches Verhalten; fur Stunden bis Tage
sind Bewusstsein, Denken und Handeln verédndert.
Dieser Zustand kann bei Nichtbehandlung gravie-
rende Folgen haben. Die Betroffenen sind dann oft
herausfordernd im Verhalten oder teilnahmslos, hau-
fig haben sie einen veranderten Tag-Nacht-Rhyth-
mus. Dies kann zu einer immensen Verschlechterung
der Alltagsfahigkeiten und Lebensqualitat fuhren.

Die Betroffenen spiren in diesem Zustand oft, dass
etwas mit ihnen nicht stimmt, jedoch wird dieser Zu-
stand auch als sehr real wahrgenommen, weshalb ih-
nen ihr Verhalten angemessen erscheint, auch wenn
dies fur die Mitmenschen nicht der Fall ist. Es kann
sein, dass die Betroffenen sich im Nachhinein an den
Verwirrtheitszustand erinnern kénnen. Dies kann ein
Schamgefiihl auslosen, da den Betroffenen ihr Ver-
halten haufig unangenehm ist. Einfthlsames Verhal-
ten und Unterstiitzung durch Fachkréfte sind hier-
bei fur die Betroffenen hilfreich, damit diese langsam
wieder in die Wirklichkeit zurtckfinden und diesen
Zustand im Nachhinein besser verarbeiten kénnen.



Wer ist gefahrdet?

Menschen die...

> hochakut oder sehr krank sind

> eine demenzielle Erkrankung haben oder Probleme
in der geistigen Leistungsfahigkeit

> 70 Jahre oder alter sind

> eine starke Einschrankung der Sehkraft und
Horfahigkeit haben

> mehrere Medikamente einnehmen oder

> operiert werden mussen, z.B. Herz- oder Huft-OP

Welche Symptome hat ein Delir?

Menschen mit einem Delir konnen (plétzlich)...

> verwirrt oder vergesslich sein
> nicht aufmerksam sein
> verandert in ihrem Verhalten sein

> sehr unruhig oder aggressiv sein aber auch sehr
teilnahmslos und schlafrig

> desorientiert bzgl. Zeit, Tag, Ort, Person oder
Situation sein

> einen gestorten Tag- Nacht-Rhythmus haben
> angstlich, aufgebracht, irritiert oder traurig sein

> Dinge sehen, die nicht da sind, aber sehr real auf
diese wirken

> ihren Harndrang und Stuhlgang nicht mehr
kontrollieren

> in einem Moment bei klarem Verstand, orientiert
sein und im nachsten durcheinander, desorientiert



Wie lange hilt ein Delir an?

In der Regel hélt ein Delir fur einige Tage an, kann jedoch
auch fur Wochen oder Monate fortbestehen. Wird dieser
Zustand nicht schnell behandelt, kann es zu schwer-
wiegenden Folgen wie Stirzen, einem Druckgeschwiir,
einem langeren Krankenhausaufenthalt oder einer Ver-
schlechterung der Denkleistung kommen. Im schlimmsten
Fall kann ein Delir tédlich enden.

Welche Ursachen kann ein Delir haben?

Bekannte Ursachen, die ein Delir bei dlteren
Menschen verursachen kénnen sind:

> Umgebungswechsel, Ortsverdnderungen

> Infektionen (bspw. Harnwegsinfekte)

> mehrere kérperliche Erkrankungen

> Verstopfungen

> Dehydration (zu wenig Trinken) oder Mangeler-
nahrung (Untergewicht oder einseitige Ernahrung)

> starke Schmerzen

> bestimmte Medikamente bzw. zu viele Medikamente
(> als 5)

> starker Alkoholkonsum

> Entzug von Alkohol oder Medikamenten (z.B. Schlaf-
oder Schmerztabletten)

Wie beginnt ein Delir?

Die Symptome treten akut auf und halten normalerweise
Uber Stunden oder Tage an. Zudem kann sich das Ver-
halten innerhalb eines Tages rasch andern. Ein Delir kann
manchmal als Demenz oder Depression fehlinterpretiert
werden, weshalb es wichtig ist, dass Familienmitglieder
oder Freunde dem medizinischen Personal schnellst-
moglich eine Rickmeldung geben, sobald Ihr Ange-
horiger sich im Verhalten ungewohnlich zeigt.



Kann sich ein Delir wiederholen?

Menschen, die bereits ein Delir hatten, haben ein er-
hohtes Risiko erneut in einen deliranten Zustand zu
geraten. Hatte |hr Angehoriger bereits ein Delir, teilen
Sie dies bitte dem Fachpersonal mit.

Wie wird ein Delir behandelt?

Ein Delir kann in Verbindung mit einer bestehenden
liegenden korperlichen Erkrankung gebracht werden.
Mit Hilfe von geeigneten Testungen und Untersu-
chungen, welche durch das Fachpersonal vorgenom-
men werden, ist es moglich, die zu Grunde liegende
Ursache fur das Delir zu erkennen und Maf3nahmen
abzuleiten. Die Behandlung erfolgt zunachst durch
nicht-medikamentose Maf3nahmen und wird ggf.
durch Medikamente erganzt. Beide Behandlungsan-
satze zielen dabei auf die Reduzierung von Komplika-
tionen und die Minderung der Symptome ab.

Wie kann ein Delir verhindert
werden?

Haufig kann ein Delir verhindert werden, indem fol-
gende Maf3nahmen schon bei der Aufnahme in ein
Krankenhaus beachtet werden:

> Orientierungshilfen fur dltere Menschen (Uhr,
Kalender, Familienfotos)

> frihzeitige Mobilisierung

> Vermeidung eines Schlafentzuges/-defizites

> konsequente Verwendung von Seh- und Horhilfen

> Verhinderung eines Flussigkeitsdefizites



Das akt/ver

mit uns als Team an lhrer Seite

Das akt | ver Programm entstand aus einem Projekt
zum Alters- und Demenzsensiblen Krankenhaus, das
am Klinikum Stuttgart durchgefuhrt wird.

akt ! ver hat zum Ziel, Delir gefshrdete Menschen
frihzeitig zu erkennen und entsprechende Maf3nah-
men einzuleiten. Dabei gilt es die korperlichen und
geistigen Fahigkeiten dieser Menschen zu férdern
und eine grof3tmogliche Selbststandigkeit beizube-
halten bzw. zu erreichen, um sie wieder in ihre Haus-
lichkeit entlassen zu kénnen.

Speziell ausgebildete Gesundheits- und Kranken-
pflegerinnen helfen, die Versorgung von élteren,
akut erkrankten, kognitiv eingeschrankten Patienten
auf Station zu optimieren, indem sie gefdhrdete
Patienten ab 70 Jahren identifizieren, das Delirrisiko
einschatzen und entsprechende Maf3nahmen pla-
nen. FSJ'ler und Betreuungsassistenten unterstuitzen
bei der Durchfihrung der Maf3nahmen. Sie fuhren
z.B. tagliche Besuche zur Orientierung, Mahlzeiten-
begleitung und Mobilisierung in Form von Bewe-
gungstbungen bei den ausgewahlten Patientinnen
und Patienten durch.

Bei Bedarf erfolgt die medizinische Behandlung durch
einen gerontopsychiatrischen Facharzt.



Programm

Die Hauptziele des Programms sind:

> alteren Menschen zu helfen, ihre kognitiven/
geistigen und korperlichen Funktionen wahrend
des gesamten Krankenhausaufenthalts zu erhalten

> alteren Menschen zu erméglichen, nach Entlassung
aus dem Krankenhaus so selbststandig wie
moglich zu sein

> bei der Entlassung aus dem Krankenhaus zu
unterstutzen

> eine Wiederaufnahme in ein Krankenhaus zu
vermeiden.

Diese Ziele sollen unter anderem mit Hilfe der
folgenden 4 Modulen umgesetzt werden.
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Aktiv-Besuch

Altere Menschen konnen, obwohl sie zuhause noch
keine Anzeichen von Verwirrtheit zeigen, im Kranken-
haus desorientiert und vergesslich werden. Wenn
dltere Menschen bereits Einschrankungen haben,
konnen sich diese erheblich verstarken. Die Griinde
hierfur sind sehr vielschichtig: die Krankheit selbst,
MaBnahmen in der Therapie (OP, Untersuchungen,
Infusionen, etc.), neue Medikamente aber auch die
ungewohnte Umgebung, die veranderten Tagesab-
|dufe und die vielen neuen Personen, auf die sich der
dltere Mensch einstellen muss.

Das Ziel dieses Moduls ist es, das Delir zu vermeiden
und das Wohlbefinden zu férdern. Dies kann gesche-
hen, in dem den élteren Menschen mehr Orientierung
zu Zeit, Ort, Person und Situation gegeben wird.

Dabei spielt auch die geistige Anregung eine wichtige
Rolle und wird z.B. durch folgende Punkte angeregt:

> tagliche Besuche und Gespréche
> Gesellschaftsspiele

> Kreuzwortratsel

> Vorlesen

> Singen

\ 1 e
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Fit-Besuch

Viele dltere Menschen glauben, wahrend einer Krank-
heit im Bett liegen bleiben zu mussen, bis es ihnen
wieder besser geht. Im Krankenhaus sei diese Scho-
nung eine wichtige Voraussetzung um wieder gesund
werden zu kénnen.

Dabei treten bei der sogenannten ,Bettruhe” unter-
schiedliche Funktionsstérungen der Korperorgane
auf. Innerhalb weniger Tage fuhrt die Immobilitat zu
einer Verschlechterung des Allgemeinzustandes, die
Muskelkraft lasst nach und es kommt zu Gleichge-
wichtsstorungen. Weitere Gesundheitsrisiken sind die
Gefahr einer Lungenentziindung oder Venenthrom-
bose, wie auch das Auftreten von Hautproblemen.

Vieles davon l&sst sich vermeiden, indem é&ltere Men-
schen sich regelmaflig bewegen, immer wieder aufste-
hen und einige Schritte gehen. Mit dem Fit-Besuch
soll erreicht werden, dass &ltere Menschen wihrend
des Krankenhausaufenthaltes in Bewegung bleiben.
Patienten die aufstehen kénnen, sollen durch den
Fit-Besuch die Maoglichkeit erhalten, Hilfe und Beglei-
tung beim Gehen zu bekommen. Fur Patienten, die
aus gesundheitlichen Griinden nicht gehen kénnen,
gibt es eine Anleitung, wie sie Bewegungsiibungen
im Bett durchfuhren kénnen.
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Unterstiitzung bei Mahlzeiten

Fur die Aufrechterhaltung einer guten Erndhrung
alterer Menschen zu sorgen, stellt eine ganz besonde-
re Herausforderung fur alle Beteiligten dar. Ein guter
Erndhrungszustand begunstigt den Heilungsprozess
und starkt die naturlichen Abwehrkrafte gegentber
Infektionen. Eine ausreichende Versorgung mit Essen
und Trinken kann auch helfen, ein Delir zu verhindern.

Aus vielerlei Grinden kdnnen Schwierigkeiten auftre-
ten, einen guten Erndhrungszustand bei alteren Pati-
enten aufrecht zu erhalten.

Die akt [ ver -Betreuungskrafte konnen, orientiert an
den jeweiligen Bedurfnissen und Fahigkeiten, unter-
schiedliche Hilfen beim Essen und Trinken leisten.

Im Einzelnen sind dies:

> Hilfe mit den Speiseplanen

> Gesellschaft bei den Mahlzeiten
> zum Essen und Trinken anregen

> Assistenz bei der Nahrungsaufnahme

> Nahrungs- und Flussigkeitsaufnahme doku-
mentieren
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Entspannung und Schlafforderung

Schlafstérungen bei alteren Menschen im Kranken-
haus sind ein bedeutsames Problem, da diese zum Teil
erhebliche Auswirkungen auf die Erholung wahrend
der Erkrankung haben kénnen. Eine ungewohnte Um-
gebung, fremde Gerausche oder Larm kénnen Unru-
he und Angst verstarken. Im Krankenhaus steigt das
Risiko, dass der Tag-Nacht-Rhythmus durcheinander-
gerat. Der gewohnte Tagesablauf, die Aufwach- und
Einschlafzeiten werden verandert.

Bei alteren Menschen kénnen diese Veranderungen
dazu fuhren, dass Orientierungsstorungen auftreten.
Um auch im Krankenhaus gut einschlafen zu kénnen,
reicht es nicht aus, einfach das Licht auszuschalten
oder ein Schlafmittel zu geben.

Maf3nahmen hierzu kénnen sein:
> angenehme, ruhige Musik
> ein warmes Getrdnk anbieten (Milch, Schlaftee)

> eine entspannte Schlafatmosphare (Liften,
richtige Zimmertemperatur)

> Aromatucher (Lavendel6l, Bergamottendl)
> Gerauschquellen mindern
> zusatzliche Kissen/Decken

> Schlafrituale

MafBBnahmen, die den &lteren Menschen helfen,
abends zur Ruhe zu kommen, kénnen den Heilungs-
verlauf verbessern und dazu beitragen, ungewollte
Komplikationen und Risiken (néchtliche Unruhe,
Weglaufen, Sturze, Delir) zu verhindern bzw. zu ver-
meiden.
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Wie kdnnen Sie unterstiitzen?

Familienangehorige und Freunde kdnnen dem Per-
sonal, das den Betroffenen wihrend eines Delirs be-
treut, wichtige Informationen liefern. Gerade im hek-
tischen Krankenhausalltag kann es vorkommen, dass
gefahrdete Patienten die Orientierung verlieren. Aus
diesem Grund ist es wichtig, dass das Personal um-
gehend informiert wird, sollte sich der korperliche
oder seelische Zustand des Patienten verandern.

Menschen mit einem Delir empfinden es als beruhi-
gend, wenn sie vertraute Personen sehen. Besuche
durch diese kénnen die professionelle Pflege unter-
stutzen. Folgende Aspekte sollten dabei im Umgang
mit lhrem Angehorigen beachtet werden:

> Sprechen Sie langsam und deutlich zu jemandem
mit einem Delir. Zur Orientierung kann es hilfreich
sein, wenn Sie sich selbst und Ihren Angehdérigen
beim Namen nennen.

> Achten Sie auf eine adaquate Nahrungs- und
Flussigkeitszufuhr und leisten Sie ggf. Hilfestellung.

> Wissen zu Ort und Zeit bietet Orientierung. Erinnern
Sie lhren Angehérigen, wo sich dieser befindet,
welcher Tag und welche Uhrzeit ist.

> Einschrankungen der Seh- und Horfahigkeit konnen
die Verwirrung weiter verschlechtern. Sollte Ihr An-
gehoriger eine Brille oder Horgerate bendtigen
achten Sie darauf, dass er diese tragt.
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Wie kdnnen Sie unterstiitzen?

> Ist Ihr Angehariger unruhig und méchte herum-
laufen, versuchen Sie nicht ihn davon abzuhalten.
Achten Sie aber darauf, dass er festes Schuhwerk
tragt und Stolperfallen aus dem Weg geraumt
werden.

> Bringen Sie personliche Gegenstande mit, die lhren
Angehorigen an zu Hause erinnert wie z.B. Fotos,
Radio/ CD-Spieler mit Lieblingsmusik oder andere
personliche Gegenstande.

> Informieren Sie das Fachpersonal tiber besondere
personliche Eigenschaften, die es ermdglichen,
lhren Angehorigen in einem deliranten Zustand zu
beruhigen, wie z.B. Namen von Familie oder
Freunden, Hobbies etc.
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Unterstiitzungsangebote
in Stuttgart:

Wenn Sie sich als Angehoriger Sorgen machen
oder mehr tber das Thema Delir erfahren wollen,
durfen Sie sich gerne jederzeit an das zustandige
Pflegepersonal und die Arzte wenden.

Dartber hinaus kdnnen Sie sich auch gerne an die
unten stehende Adresse wenden.

o A °
Pawel.

Patientensicherheit. Wirtschaftlichkeit.

< Klinikum Stuttgart

E-Mail: aktiver@klinikum-stuttgart.de
0711/278 55109
0711/278 55108



