Ein Pflege-
heim ist das
letzte Glied in
einer Betreu-
ungskette. Zu
uns zu kom-
men, wird oft
von der
Familie als
Versagen
erlebt.

Familienarbeit im

Die Aufnahme eines Patienten im Pflegeheim ge-
schieht fiir viele Familien in einem Krisenkontext,
das heifit in einer Phase, die durch chronische Ermii-
dungserscheinung und Schuldgefiihle belastet ist.
Oftist die Situation noch durch Uneinigkeiten inner-
halb der Familie erschwert. Durch die langen Warte-
zeiten (im Moment mehrals 1 1/2 Jahre), haben viele
eigentlich die Hoffnung auf eine Aufnahme schon
verloren.

Ein Pflegeheim ist das letzte Glied in einer Betreu-
ungskette. Zu uns zu kommen, wird oft von der
Familie als Versagen erlebt, da ihre Betreuungsmag-
lichkeiten erschépft sind. Durch all diese StreBmo-
mente hat die Familie oft ein Erholungsbediirfnis.
Am Anfang der Aufnahme sind die Krifte vielleicht
nicht mehr da. In diesem Moment wird eine Ver-
schnaufpause gebraucht.

Fiir den Patienten und uns Pflegepersonal ist es aber
von grofler Wichtigkeit, daB die Familie nach einer
Atempause wicder miteinsteigt. Leider fehlen uns oft
die zeitlichen Mittel, um einen regelmiBigen
Kontakt zur Familie aufrechtzuerhalten und Aus-
sprachemdoglichkeiten anzubieten.

Pflegeheim

Die Familie wird zwischen entgegengesetzten Ge-
fithlen hin und her gezogen. Sie durchlebt Angst,
Hilflosigkeit, Scham, Liebe und auch Abwehr oder
Aggressivitit. Fiir diese Gefiihle fiihlt sie sich schul-
dig. Wird doch etwas anderes von der Gesellschaft
erwartet. Bei der dementen Person ist es hiufig noch
schwieriger, weil wir alle das Wieso und Warum es
so ist nicht verstehen kénnen. Das macht das Akzep-
tieren um so miihsamer.

Eigene Bediirfnisse und Wiinsche muBten lange zu-
riickgestellt werden, es ist deshalb nichtleicht wieder
zu lernen, sich auch mal wieder um sich selbt zu
kiimmern. Man hatsich so lange Sorgen gemachtund
nicht gut geschlafen, daB es nun schwerfillt, plotz-
lich beschwerdenfrei zu leben. ,

Oft erleben wir, daB es einem Patienten besser geht,
wenn er sich erst einmal auf der Station eingelebt hat,
daB er im Rahmen seiner Moglichkeiten wieder Le-
benslust entdeckt.

Die Familie kann diese Entwicklung manchmal nicht
so leicht akzeptieren. Sicher, sie freut sich, aber es ist
auch schmerzhaft zu sehen, daB trotz aller eigenen
aufgewandten Energie, "die anderen" Resultate ver-
zeichnen, die die Familie selbst nicht ertriumt hitte.
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Aber unsere Bezichung mit den Patienten ist auch
nicht geprigt durch eine 40, 50 oder gar 60jihrige
gemeinsame Lebenserfahrung. Somit sind die Vor-
aussetzungen auch andere.

Ein Versuch, den Familien und dem Patienten die
Heimaufnahme zu erleichtern, besteht darin, daf ich
in meiner Funktion als Sozialarbeiterin, die Aufnah-
me mit einem Besuch zu Hause oder im Krankenhaus
vorbereite. Dies gibt uns die Méglichkeit, uns gegen-
seitig kennenzulernen und in einem vertrauten
Rahmen die Probleme zu besprechen und Fragen zu
stellen, die fiir den Patienten oder seine Familie an-
liegen.

Auf diesem Weg kann ich dann auch den Pflegeplan
und wichtige Elemente aufnehmen und so das Pfle-
geteam auf die neue Person vorbereiten. Meistens
kommt der neue Bewohner auf eine integrative Be-
treuungsstation, das heiBt, wo korperbehinderte und
demente Patienten zusammenleben.

Ich stelle der Familie aber immer auch die beschiit-
zende Station vor, (d.h. die Station auf der Demente
bzw. Schwerstdemente untergebracht sind), um zu
verhindern, daB ein Tabu entsteht. Ein solches lieBe
ndmlich alle Vorstellungen zu: dort sind die Verriick-
ten..., das ist ein Gefingnis..., mufl man Angst vor
diesen Patienten haben? usw.

Es wiire gut, wenn Familien, die einen Patienten auf
einer beschiitzenden Station haben und denen diese
Station dadurch vertraut ist, anderen Angehérigen
anbieten konnten, das Leben dort zu zeigen.

Denn die Aufnahme oder die Verlegung eines ver-
wirrten Patienten auf eine beschiitzende Station ist
fiir die Familie immer ein Schock, weil damit auch
eine Offizialisierung der Demenz und vor allen
Dingen dieses Stadiums der Krankheit geschieht.
Dies bedeutet fiir viele eine beiingstigende Ausein-
andersetzung mit der Realitit.

In diesen schwierigen Situationen versuchen wir
vom Personal aus, den Familien zu helfen, indem wir
Einzelgespriche anbieten, um gemeinsam Losungs-
vorschlige auszuarbeiten.

Auch finden regelmiBig viermal im Jahre Familien-
treffen auf der Dementenstation statt. Diese sollen
den Familien dic Moglichkeit bieten, sich unterein-
ander kennenzulernen und Gedanken auszutauschen.

Die entspannte Atmosphire soll es ihnen erlauben,
ihren Platz auf der Station zu finden und entkrampfter
mit der Situation umzugehen.
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