X

Psychosoziale Beratungsstellen, z.B. unter
www.diako-thueringen.de/jena_psychosoziale_
beratungsstelle_de.html oder

Telefon 03641/ 387 07-0

Selbsthilfegruppen, Ubersicht unter
www.selbsthilfe-thueringen.de

¥

X

Patientenleitlinie ,Pflegende Angehorige von
Erwachsenen” unter www.awmf.org/leitlinien/
detail/

(1/053-006.html

Psychotherapeutische Unterstiitzung: Thera-
peuten-

suche unter www.kv-thueringen.de/arztsuche
oder z.B. Ambulanz fiir Forschung und Lehre der
Friedrich- Schiller-Universitat Jena mit Schwer-
punkt

Demenz und pflegende Angehdrige im Internet
unter

www.afl.uni-jena.de oder

Telefon +49 3641 9-45954

X

6.Ein Ausblick
In der Regel klingt ein Delir innerhalb von Tagen oder
Wochen vollstandig ab. In einigen Fallen zeigen sich
jedoch noch bis zu einem halben Jahr Symptome.
Sollten Sie nach spatestens einem halben Jahr fest-
stellen, dass der Betroffene noch immer ,nicht der
Alte ist” (z.B. Gedachtnisschwierigkeiten, Entschei-
dungsschwierigkeiten fortbestehen), sollte dies in
jedem Fall abgeklart werden. In diesem Fall ist an
eine demenzielle Entwicklung zu denken. Wenden
Sie sich an lhren Hausarzt, der eine Untersuchung
veranlassen kann.

7. Hier finden Sie weiterfithrende Informationen

und Kontakte
Unser Flyer ,Delir Akute Verwirrtheitszustdnde bei
alteren Menschen”

www.wegweiser-demenz.de/informationen/
im-krankenhaus/aufenthalt-moegliche-probleme/
demenz-und-delir.html (Informationsseite des Bundes-
ministeriums flr Familie, Senioren, Frauen

und Jugend. Hier finden Sie auch Publikationen

zu Pflegefragen, Literaturtipps und wichtige
Kontaktadressen.)

Online-Video-Prdsentation rund um das Thema
Delir: www.delir.info/elearning/kapitel-1-einfiihrung
Wichtige Ansprechpartner sind immer auch lhr
Hausarzt oder Ihre Krankenkasse

Psychosoziale Beratungsstellen, z.B. www.diako
-thueringen.de/jena_psychosoziale_
beratungsstelle_de.html, Telefon 03641/ 387 07-0

Selbsthilfegruppen, Ubersicht unter
www.selbsthilfe-thueringen.de/startseite.html

Literaturtipp: Gert KowarowsRy ,Der schwierige
Patient.“ (Kohlhammer Verlag)
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Bei weiteren Riickfragen konnen Sie sich gern an uns
wenden.

*Angesprochen sind hier alle Geschlechtsidentitaten
gleichermaRen.

Informationsflyer
fur Angehorige
bei Entlassung
mit Rest-Delir
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www.geriatrie.uk-j.de



Sehr geehrte Angehorige,

Der Aufenthalt lhres Angehorigen* in unserem Hause
endet bald und Sie haben uns bisher sehr dabei
unterstitzt, dessen Delir angemessen zu behandeln.
Die Wahrscheinlichkeit ist grof3, dass sich die Sympto-
matik lhres Angehorigen zu Hause bzw. im gewohnten
Umfeld zunehmend bessert. Sollte Ihr Angehoriger nach
Entlassung neu in ein Pflegeheim ziehen, ist es jedoch
auch moglich, dass sich das Delir aufgrund der neuen
Situation zunachst verschlechtert.

Zur Unterstutzung mochten wir Ihnen aus unserer
Erfahrung im stationaren Umgang mit Delirpatienten
Tipps mit auf den Weg geben, die sich zu Hause/im
gewohnten Umfeld oder auch bei Neuaufnahme in ein
Pflegeheim gut umsetzen lassen. Je besser Sie infor-
miert sind, desto besser konnen Sie lhren Angehorigen
in dieser schwierigen Phase unterstitzen. Dabei gilt:
das Bild eines Delirs ist komplex und sehr schwankend.
Das erfordert ein sehrindividuelles Eingehen auf ,lhren
Patienten®.

1. Hand in Hand mit dem Behandlerteam

Wir entlassen den Betroffenen nur, wenn es die
aktuelle Verfassung zulasst. Wie genau sich ein Delir
auBert, finden Sie in unserem Flyer zum Thema Delir.
Beobachten Sie, ob sich die Delirsymptomatik bessert
oder verschlechtert und bleiben Sie in Kontakt mit
dem Hausarzt! Méglicherweise ist fiir eine regelma-
Rige Medikamenteneinnahme noch lhre Unterstiitzung
erforderlich. Achten Sie generell auf eine ausreichende
Fliissigkeitszufuhr und eine bedarfsgerechte Ernah-
rung. Sollten Sie den Eindruck haben, der Zustand Ihres
Angehorigen verschlechtert sich, kontaktieren Sie bitte
umgehend einen Arzt.

2.Korperliche und geistige Aktivierung
und Re-Orientierung

Wichtig ist, die erreichte Mobilitat zu erhalten und
weiter zu fordern. Sorgen Sie dafiir, dass der Betrof-
fene im Rahmen seiner Moglichkeiten korperlich aktiv
bleibt! Gleichzeitig ist auch eine geistige Aktivierung
forderlich. Dies erreichen Sie iiber Gesprache, aber auch
iber das gemeinsame Ansehen von alten Fotos, Zeitung
lesen/vorlesen, gemeinsamem Singen und vielem mehr.
Hier dirfen Sie nach den Vorlieben des Betroffenen
gern kreativ werden. Achten Sie jedoch darauf, nicht zu
viel auf einmal zu fordern! In der Kommunikation sollten
Sie beachten, dass die Betroffenen oft Probleme haben,
komplexe Fragen zu verarbeiten. Stellen Sie daher
einfache Fragen und fordern Sie nicht sofort komplexe
Entscheidungen. Sollte der Betroffene nicht wissen, wo
er sich befindet, erklaren Sie es ihm regelmaRig, wenn
notig mehrfach. Bleiben Sie dabei geduldig! Druck und
Vorwiirfe erzeugen Stress, der sich negativ auswirkt. Bei
Problemen in der zeitlichen Orientierung sind gut ables-
bare Kalender und Uhren hilfreich. Das Zeitgefihl ist
bei Delirpatienten oft schlecht ausgepragt. Vermeiden
Sie in diesem Fall Angaben wie ,Ich bin in 2 Stunden
wieder da“, die zu Verwirrung und Stress fiihren konnen.
Stattdessen konnten Sie formulieren: ,Ich schaue spater
noch einmal nach dir.”

3.Stressreduktion

Die Situation ist flir die meisten Betroffenen und
deren Angehorige stressreich und haufig mit nega-
tiven Emotionen belastet. So treten beispielsweise
Angst, Wut und Scham auf. Diesen Emotionen kdnnen
Sie gegensteuern: Seien Sie prasent, denn vertraute
Personen geben Sicherheit und reduzieren somit
Angste und Stress. Sorgen Sie fiir einen geregelten
Tagesablauf! Berlicksichtigen Sie dabei auch die
Gewohnheiten des Betroffenen, denn die Riickkehr zu
Vertrautem und den altbekannten Routinen ist beson-
ders wichtig und kann lhren Patienten unterstiitzen,
sich wieder im Alltag zurechtzufinden. Vermeiden
Sie zu viele Besuche und Telefonate, denn ein Zuviel
uberfordert den Betroffenen moglicherweise. Sorgen
Sie fiir eine ruhige, angenehme Atmosphare (Licht,
Musik, Difte). Vermeiden Sie Unsicherheit und Frus-
tration, indem Sie dafiir sorgen, dass der Betroffene
benotigte Hilfsmittel wie Brille oder Horgerat stets
benutzt. Haufig stellt sich bei dem Betroffenen ein
Schamgefuhl ein, wenn er bemerkt, wie er sich im
akuten Delir verhalten hat oder er realisiert, welche
Beeintrachtigungen (noch) vorhanden sind. Hier
sollten Sie verstandnisvoll reagieren und vermitteln,
dass dies Teil der Erkrankung ist und sich wahrschein-
lich bessern wird.

4.Bei Schlafstorungen

Ein hdufiges Symptom des Delirs ist ein gestorter
Schlaf-Wach-Rhythmus. Sorgen Sie dafir, dass
die lblichen Schlafenszeiten eingehalten werden!
Tagsliber sollte der Betroffene weitgehend wachge-
halten werden, sodass er gegen Abend nicht aktiver
wird, sondern ausreichend miide zu Bett geht. Ein
Mittagsschlaf sollte maximal 30min dauern. Bevor
Sie zu schlaffordernden Medikamenten greifen,
versuchen Sie zunachst, auf anderem Wege Abhilfe
zu schaffen (z.B. entspannende Musik, kein Koffein
vor dem Schlafengehen, Einschlaftee, warme Milch
mit Honig, Einreibung mit einem Aromadl wie z.B.
Lavendeldl - lassen Sie sich in einer gut sortierten
Apotheke beraten).

5.Selbstfiirsorge

Achten Sie auch auf Ihr eigenes Wohlergehen.
Schaffen Sie Auszeiten und Freirdume fiir sich
selbst. Einige Anlaufstellen, von denen Sie Unter-
stlitzung erhalten konnen finden Sie am Ende dieses
Abschnitts. Sollten Sie bemerken, dass Sie selbst
nicht (mehr) mit der Situation umgehen kénnen
oder fiihlen Sie sich liberfordert, suchen Sie sich in
jedem Fall Hilfe!

Eine Auswahl an Ansprechpartnern fiir lhre Situa-

tion finden Sie hier:

» Ehrenamtliche Vereine wie z.B. ,Tausendtaten e.V.”
im Internet unter www.tausendtaten.de oder
Telefon 03641 / 9264171

» Seniorenbiiro Jena im Internet unter
www.seniorenbuero-jena.de oder
Telefon 03641 / 3100092 (Auf der Internetseite
finden Sie auch die Informationsbroschiire
~Pflege-Was tun?“ herausgegeben von der
Stadt Jena)



