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+ Vorstellungsrunde

* Ausgangslage/Problembeschreibung

« Definition von Aggression, Gewalt, Zwang, sexueller Belastigung
* Formen von Aggression

+ Vorkommen von Aggression

+ Auswirkungen von Aggression

ClarCert GmbH
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Vorstellungsrunde ','.: .P INTAV

Zur Person (Name, Qualifikation, Einrichtung, Schwerpunkt, Erfahrungen)
Welche Erwartungen haben Sie an das Online-Seminar?

Auf welchen Kenntnissen kdnnen wir im Seminar aufbauen?

Welche Kenntnisse wirden Sie gerne vertiefen?

Wie sicher fUhlen Sie sich im Umgang mit dem Thema Aggression, Gewalt und
sexuelle Beldstigung am Arbeitsplatze (Abfrage von 1 ganz unsicher bis 10 ganz
sicher)

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Ausgangslage/Problembeschreibung
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Als Teil des Berufs wird Aggression und Gewalt akzeptiert (z.B. Beschimpfungen)

Weil es haufig vorkommt wird es als ,normal* eingeordnet - es kann nicht als
,hormal* gelten, im Beruf Ziel von Aggression zu werden! (Vgl. Langzeitpflege)

Leugnen des Phdnomens verhindert einen professionellen Umgang mit diesen
Verhaltensweisen

Um Mitarbeiter zu unterstUtzen, ist ein institutionelles Sicherheitsmanagement im
Umgang mit Aggression, Gewalt und sexueller Bel&stigung in jeder Einrichtung
notwendig - Studie von 2017 (Gewalt in der Pflege, DIP): wenig strukturelle
Angebote zur Pravention und Aufarbeitung + Barrieren unter den Pflegenden
existieren, die die Nutzung von Angeboten verhindern

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausgangslage/Problembeschreibung ',': .P|NTAV

In der Aus-, Fort- und Weiterbildung kommt das Thema zu kurz (Studie: Gewalt in
der Pflege, 2017, DIP)

Gewalterfahrungen gegen Patienten, Bewohner und PflegebedUrftige macht
den Pflegenden besonders groBe Probleme (Studie: Gewalt in der Pflege, 2017,
DIP)

Mit zunehmender Konkretisierung von Gewalterfahrungen, sinkt das Gefihl des
sicheren Umgangs damit (Studie: Gewalt in der Pflege, 2017, DIP)

Aggression, Gewalt und sexuelle Beldstigung wirken sich auf die Beziehung bzw.
Mitarbeiter und Bewohner aus, aber auch auf die Beziehung der Mitarbeiter zur
Organisation

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Aggression und Gewalt lassen sich nicht immer vermeiden, aber durch Kenntnis
der Einflussfaktoren und préventive Interventionen lassen sich Situationen, die zu
aggressiven, gewalttatigen Verhaltensweisen fuhren kdnnen frihzeitig erkennen
und in vielen Fallen auslenken oder abmildern

Daher ist ein gezieltes Angehen des Problems in Form einer genaue Situations-
und Problemanalyse, die Entwicklung geeigneter Handlungsansdtze sowie deren
Implementierung und Evaluation mit kontinuierlicher Anpassung nétig!

Pravention von Aggression und Gewalt ist dabei nicht allein auf der
Handlungsebene (Mikroebene) Patient/Bewohner/Angehdrige —
Pflegekrafte/Personal begrenzt sondern auf die Metaebene einer Institution
(Struktur, Organisation, Leitungen, QM, Risikomanagement) zu erweitern.

Sicherheit ist ein Grundrecht!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gewalt in Pflegeheimen ','.: .P|NTAV

Befragung von 205 Mitarbeitende von 12 Pflegeheimen in Hessen und Nordrhein-
Westfalen (Dorn T. et al in Pflegewissenschaften 2021):

+ 95,1% hatten in den letzten 12 Monaten Gewalt (verbal, kdrperlich, sexuell)
zwischen Bewohnern erlebt.

« 934 % hatten selbst Gewalt durch Bewohner oder Besucher (z.B.
ungerechftfertigte Beschuldigungen) erfahren.

+ 87 % hatten Gewalt durch Kollegen gegenuber Bewohner beobachtet
+ 72 % hatte selbst Gewalt gegentber Bewohnern angewendet

Fazit der Autoren:

Aggressive Handlungen im Pflegeheim sind ein ,,Allfagsph&dnomen®. Das Problem
werde wenig thematisiert, dUrfe daher aber nicht ignoriert werden.

Was ist Gewalt gegen pflegebedUrftige Menschen? .'.:‘.'IBINTAV
(ZQP-Ratgeber ,,Gewalt vorbeugen*) St

Gewalt gegen pflegebedUrftige Menschen umfasst alles, was ihnen Schaden und
Leid zufUgt:

+ Respekiloses Verhalten: anschreien, bloBstellen, nicht beachten tbc.

+ Bevormunden: Zwingen, gegen den Willen entscheiden

» Hilfe vorenthalten: Bedurfnisse nicht ernst nehmen, bewusst nicht helfen

+ Schmerzen zufugen: grob anfassen

» Freiheit einschrénken: FEM, Hilfsmittel vorenthalten, unerwinschte Medikation

Gewaltursachen sind multifaktoriell:

+ Uberforderung

« Persdnlichkeit und persénliche Haltungen
+ Persénliche Gewalterfahrung

* Mangelndes Verstandnis fUr BedUrfnisse und GefUhle von pflegebedirftigen
Menschen

» Fehlinterpretationen, wenn MmD mit ver&nderten Verhalten reagieren

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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um Begriff Aggression (S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) ...- . P I NTAV
L I

+ Bezeichnet ein affektgeladenes (GefUhlserregung) Angriffsverhalten, geht nach
auBen gegen andere Menschen, Gegenstdnde oder Institutionen, aber auch
gegen die eigene Person (Autoaggression)

+ Aggression und aggressives Verhalten sind nur mit Einschrénkungen objektiv
erfassbar und quantifizierbar

+ Differenzen zwischen Selbst- und Fremdwahrnehmung sind hdufig und nicht
selten schwer Uberbruckbar

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Definifion von Aggression (S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) ..'- . ..P I NTAV
L ]

+ Wird definiert als die Absicht jemanden zu schaden oder sich zu wehren. So
kénnen Erschrecken oder Drohungen Formen von Aggression sein.

» Aggression kann verschiedene Formen von Sch&den/Verletzungen zur Folge
haben, einschlieBlich psychischer und emotionaler Art.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Definition von Gewalt (S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) .PINTAV

+ Hierunter werden Handlungen verstanden, die die direkte Absicht implizieren,
jemandem physischen Schaden zuzufGgen

+ Gewalt kann als Steigerung von Aggression verstanden werden

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zu den Begriffen Aggression und Gewalt e P|NTAV
(S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) L I

Aggression und Gewalt werden oft als Abstufungen verwendet

+ Aggression stellt demnach ein bdswilliges Verhalten oder Drohen gegen andere
dar, das verbaler, physischer oder sexueller Natfur sein kann

+ Gewalt hingegen beschreibt den Ausbruch von physischer Kraft, durch die eine
andere Person oder ein Gegenstand missbraucht, verletzt oder inr Schaden
zugefigt wird

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zu den Begriffen Aggression und Gewalt ',': .P|NTAV

(S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) bt

Aggression und Gewalt werden oft als Abstufungen verwendet

» Die geringere Ausprdagung ist demgegenuiber ,,Agitiertheit* als eine offensive
verbale, stimmliche oder motorische Akfivitat, die situativ inaddquat ist

* Als Einteilungsgrade werden vorgeschlagen:

Ruhe < Angstlichkeit (Einflussfaktor!) < Agitation < Aggression < Gewalt

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zu den Begriffen Aggression und Gewalt A

(S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018)

Agitiertes Verhalten

+ Unter dem Begriff des agitierten Verhaltens wird Unruhe mit erhohter
Anspannung und gesteigerte Psychomotorik verstanden. Haufig tritt verstarkte
Reizbarkeit mit zum Teil konfrontativen Verhaltensweisen verbaler und
korperlicher Art gegenUber anderen auf. Es gibt begUnstigende Faktoren fur das
Auftreten von Verhaltenssymptomen.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zu den Begriffen Aggression und Gewalt ',': .P|NTAV

(S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018)

> Passen die Definition von Aggression und Gewalt fur Menschen mit Demenz?

Herausforderndes und unerwiinschtes Verhalten

+ Das Begriffspaar meint psychische und verhaltensbedingte Symptome wie z.B.
aggressives oder agitiertes Verhalten, welche die Umgebung des Bewohners
fordern, ihr Verhalten und die Umgebung anzupassen. Das Verhalten des
Bewohners gilt als Ausdruck einer fUr ihn unangenehmen, schwierigen oder
angstigenden Situation (Uberforderung) (S3-Leitline Demenzen, nach Schilder et
al., 2018) sowie als Ausdruck von Bedurfnissen und GefUhlen oder als
Kommunikationsversuch.

+ Das Begriffspaar ist umstritten. Es werden neue Begrifflichkeiten vorgeschlagen,
die Menschen mit Demenz (MmD) weniger stigmatisieren z.B. veréndertes
Verhalten bei Demenz oder Signalverhalten.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zu den Begriffen Aggression und Gewalt e P|NTAV
(S3-Leitlinie: Verhinderung von Zwang, 2018) L I

> Passen die Definition von Aggression und Gewalt fur Menschen mit Demenz?

Folgende psychischen Symptome und Verhaltensweisen werden subsumiert:

+ Nd&chtliche Unruhe

» Motorische Unruhe

+ Agitiertheit (innere Unruhe mit erhbhtem Bewegungsdrang)
+ Aggression

+ Anfriebsarmut

* Antriebslosigkeit

» Depressivitat

*  Angst

ClarCert GmbH www.clarcert.com

_pintav_pravention-intervention-nachsorge-theorie-agressiven
verhaltens (230718)



L}
LT

Herausforderndes Verhalten i .P INTAV

Befragung von Pflegekraften zum Erleben herausfordernden Verhaltens
(taglich bis wdchentlich):

Verbale Aggression 77,6%

Koérperliche Aggression 41%

Verbale Auffalligkeiten 90,5%

Koérperliche Unruhe 87%

Antriebsarmut 81%

Enthemmung 22,2%

Die hohen Hé&ufigkeitswerte verdeutlichen den Stellenwert von
Handlungskompetenz bei herausforderndem Verhalten fUr Pflege- und
Betreuungskréfte (Schwinger et al, 2017, nach Schilder et al, 2018)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Begriff ,,herausforderndes/unerwinschtes Verhalten* e

« Trégt zur Stigmatisierung bei
+ Pathologisiert Bedurfnisse, GefUhle, Kommunikationsversuche und Verhalten
+ Beeinflusst arztliche Medikamentenverordnung

Initiative #BanBPSD (Behavioral and Psychologcial Symptoms of Dementia)

Cunnigham et al 2019 haben > 50 Einflussfaktoren identifiziert (biologisch,
psychologisch, sozial oder umweltbedingt).

Jeder Fall von Verhalten hatte im Mittel 5 verschiedene Einflussfaktoren
(multifaktoriell!).

Umdeutung: Verdnderte Verhaltensweisen und psychische Symptome als Versuch
der Kommunikation und Ausdruck von unbefriedigenden BedUrfnissen und
GefUhlen und bei Uberforderung. Kommunikationsversuche als Signalverhalten.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausldser aggressiven Verhaltens ',': .P INTAV

Psychotische Symptome:

* Psychotische Symptome: Halluzinationen und Wahn sind hdufige Phédnomene
bei Demenz. Die Beeintréchtigung des Betroffenen entsteht haufig durch die
damit ausgeldsten Affekte, wie z.B. Angst oder Wut

* Psychotische Symptome kdnnen auch bei Menschen mit Depressionen, bei
Menschen mit psychotischen Erkrankungen wie z.B. der Schizophrenie und bei
Menschen mit einem Delir oder aufgrund akuter Verwirrtheit auftreten

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausloser aggressiven Verhaltens

Delir/akute Verwirrtheit - multifaktorielle Risikofaktoren:

+ Hohes Lebensalter: 10%-15% dlterer Patienten haben bereits bei
Krankenhausaufnahme ein Delir

» Postoperative Patienten (z.B. 43-61% nach HUftoperationen) und kritische Kranke
auf Intensivstationen (30-80%)

+  Multimorbide, immobile Patienten
+ Akute hirnorganische Erkrankungen z.B. Schlaganfall

+ Zerebral degenerative Erkrankungen z.B. Demenz

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausldser aggressiven Verhaltens ',': .P INTAV

Delir/akute Verwirrtheit - multifaktorielle Risikofaktoren:

+ Erhohte Krankheitsbelastung bei dlteren Patienten durch die Kombination
kognitiver Defizite, kérperlicher Einschrénkungen und sozialer Verdnderungen
(z.B. Ortwechsel)

+ Korpernahe Fixierungen
+ Delirogene Medikation
+ Zenfral déGmpfende Arzneimittel (Beachte D&dmpfungsscore)

+  (www.delir-netzwerk.de)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausloser aggressiven Verhaltens

Relevanz der akuten Verwirrung/Delir:

* Heimbewohner sind stark gefdhrdet ein Delir zu erleiden. Bewohner mit
Schmerzen, Psychopharmaka-Einnahme und Demenz bilden eine
Hochrisikogruppe (1).

+ 88% der Patienten mit einer Demenz erleiden im Krankenhaus ein Delir (2).

* > 65-Jahrige: 35% erleiden auf konservativen Stationen und 20-60% auf
chirurgischen Stationen ein Delir (2).

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ausldser aggressiven Verhaltens ',‘: .P|NTAV

Rel

ClarCert GmbH

evanz der akuten Verwirrung/Delir:

* Medizinische Folgen eines Delirs (2):

Kurzzeitig erndhte Sterblichkeit

50% mit nicht reversiblen kognitiven Defiziten

Messbare kognitive Einschrénkungen bis zu einem Jahr (3)
40% sind danach dauerhaft auf Hilfe angewiesen

Zusammenhang zwischen Delir und spater auftretender Demenz: Bei 40% nicht
dementer Patienten > 65 Jahre im Delir wurde nach 2 Jahren eine Demenz
diagnostiziert (> altersspezifische Inzidenz)

Delirformen: hyperaktiv (psychomotorischer Erregtheit), hypoaktiv
(psychomotorische Retardierung), héufig Mischform mit 55% (3).

www.clarcert.com

Der ,,schwierige" Patient/Bewohner ',": .P|NTAV

be

Menschen, die mit den gegebenen Versorgungsstrukturen Probleme haben

Menschen, die Versorgende/Pflegende/Betreuende vor Herausforderungen
stellen

Menschen, die eine andere Situationseinsch&tzung haben als ihr Umfeld

Menschen, die daraus resultierend mit unerwiUnschten oder risikohaften
Verhalten reagieren

Wenn jemand mit Bestimmtheit auftrit und ohne jemanden zu beleidigen oder
handgreiflich zu werden, sein Recht geltend macht, so ist dies keine Aggression.
Dezidiertes Auftreten ist dadurch gekennzeichnet, dass die Emotionen, Bedurfnisse,
Werte, Normen des Gegenibers bericksichtigt werden und Respeki gegeniber
der anderen Person gezeigt wird. Man kann es auch als Selbstbehauptung

nennen. Auf seine Rechte oder Meinungen bestehen, und Anerkennung von

anderen einfordern, dass man das Recht hat, zu entscheiden, was man denkt und
fohlt und wie man innerhalb der gesetzlichen Grenzen handelt.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Unterscheide Empathie und Mitgefuhl (Ruppert 2016) '..PlNTAV

+ Empathie ist die Fahigkeit und Bereitschaft Empfindungen, Gedanken, Gefuhle,
Motive und Persdnlichkeitsmerkmale einer anderen Person zu erkennen und zu
verstehen

+ Empathie beinhaltet auch die Fahigkeit, auf die GefUhle einer anderen Person
wie Leiden, Trauer und Schmerz angemessen zu reagieren

+ Mitgefihl beinhaltet die Bereitschaft, das Leiden einer anderen Person zu
lindern, insbesondere die Ursache des Leides zu suchen, diese zu beseitigen
oder damit umgehen zu helfen

Lasst uns also empathisch sein und mitfihlend handeln!

+ Qualitatin der Pflege: PflegebedUrftige legen Wert auf einfGhlsame Haltungen
der verantwortlichen Pflegepersonen (Bramley, Matiti 2014)

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Gewalt in verschiedenen gesellschaftichen Bezigen %% .P|NTAV

» Strukiurelle Gewalt ist im derzeitigen Gesundheits- und Sozialwesen zu finden,
wenn Patient oder Bewohner organisationsbedingt in der Ausibung ihrer
persdnlichen Gewohnheiten und BedUrfnisse eingeschrédnkt werden

+ Strukturelle Gewalt wird oft nicht direkt wahrgenommen, da die Gewalt sich
nicht durch einzelne Angriffe GuBert —sie kann aber als Umgebungsfaktor die
Entstehung von Aggressionsereignissen vorbereiten

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gruppenarbeit ','.: :P INTAV

Welche Formen der strukturellen Gewalt kennen Sie?

+ Gruppeneinteilung in Kleingruppe

+ Arbeitsauftrag: Diskutieren Sie bitte miteinander die Frage: Welche Formen der
strukturellen Gewalt kennen Sie2 Welche Erfahrungen haben Sie gemacht2 Wie
lautet Ihre Fachexpertise zu dem Thema?

+ Zeitumfang: Sie haben dafir 20 Minuten Zeit!

* Im Anschluss findet eine Besprechung in der GroBgruppe staft. Bitte teilen Sie
den anderen Kleingruppen |hr Diskussionsergebnis mit!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Warum kommt Gewalt in der Pflege vore

» Haltung/Einstellungen (Respektlosigkeit, negative Altersbilder,
Bevormundung, unreflektiertes Sicherheitsdenken)

+ Gesundheit/Psyche (emotionale Erschdpfung, Uberforderung,
Frustration, Unzufriedenheit, gesundheitliche Probleme)

+ Strukturen/Prozesse (unzureichende UnterstUtzung, starre Abldufe,
mangelnde Fehlerkultur)

+ Wissen/Fahigkeiten (mangelndes Problembewusstsein, mangelndes
Wissen Uber Krankheitsbilder, fehlende Kompetenzen zur Deeskalation)

Warnsignale fur Uberlastungen beim Personal ernst nehmen (Gereiztheit,
Konzentrationsschwdche, Verlust der Empathie, Respektlosigkeit, Rickzug,
Vermeidungsverhalten, Niedergeschlagenheit)

Sprechen Sie an, wenn sie UnterstUtzungsbedarf haben oder bei anderen
feststellen!

ClarCert GmbH www.clarcert.com

_pintav_pravention-intervention-nachsorge-theorie-agressiven

verhaltens (230718)

14



Appell '::.:P|NTAV

Handle nicht gegen den Willen einer pflegebedirftigen Person (ZQP, 2017)

+ 58% befragter Pflegekrafte (n=1000), haben gegen den Willen von Patienten
gehandelt

* 49% waren Zeuge, dass notwendige Hilfen nicht geben wurden
+ 36% berichten, dass Pflegebedurftige respektlos angesprochen werden

+ 28% der befragten Allgemeinbevdlkerung (n=1000) haben Missachtung von
Pflegebedurftigen erlebt

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Appell

Handle nicht gegen den Willen einer pflegebedirftigen Person (ZQP, 2017)

Als Grundlagen fir Verbesserungen werden angegeben:
* 96% mehr Personal

+ 90% bessere Arbeitsbedingungen

« 76% bessere Ausbildung/Fortbildung

Handle als Pflegekraft nicht gegen den expliziten Willen einer pflegebedurftigen
Person!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Freiheitsentziehende MaBnahmen (FeM) und .'|.D|N'|'AV
kdrpernahe Fixierungen (Mdhler et al 2014) ey

Unterbringungsdhnliche und bewegungseinschrdnkende Interventionen -

Beispiele:

ClarCert GmbH

Abgeschlossene TUren, unerwiUnschte Bettgitter

Fixierungshilfsmittel, medikamentdse Fixierung

Haufigkeit in der hduslichen Versorgung: bis zu 10% durch pflegende Angehorige
Haufigkeit in der Altenpflege: bis zu 42%, davon bis zu 10% kérpernah

Haufigkeit im Krankenhaus: 11,4% (7,3% Allgemeinstationen, 33,6%
Intensivstationen)

www.clarcert.com

Freiheitsentziehende MaBnahmen (FeM) und ok
kérpernahe Fixierungen (Mdhler et al 2014) "

“PINTAV

Unterbringungsdhnliche und bewegungseinschrdnkende Interventionen -

Beispiele:

ClarCert GmbH

Patientenorientierte Grinde: Sturzrisiko, Verhaltensauffalligkeiten
Behandlungsorientierte Grinde: Umsetzung medizinischer Interventionen

Systemorientierte Grinde: Rechtsunsicherheiten, mangelnde Fachkenntnisse,
Einstellung des Personals, Personalmangel

Ethischer Konflikt: Wahrung von Menschenrechten vs. kérperliche Unversehrtheit
vs. FUrsorgepflicht. Paradigmenwechsel ,Freiheit vor Sicherheit*!

Patienten und Bewohner tragen ein allgemeines Lebensrisiko.

www.clarcert.com
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Nutzen korpernaher Fixierungen (Kroger et al 2013) % .PlNTAV

Es sind keine sturzpréaventiven Wirkungen und positiven Effekte in der
Patientenversorgung belegt!

Negativauswirkungen von Fixierungen am Patienten:

« Stress, Gegenwehr, zunehmende Verhaltensauffélligkeit, zunehmende
Psychopharmakagabe, Mobilitéatsverlust mit all seinen Risiken, zunehmende
Verletzungsgefahr

+ Tod durch Fixierungen: 1999-2012, 44 Vorkommnisse nach BfArM.
+ 26 Vorkommnisse bei 27353 Obduktionen nach Berzlanovich et al. 2012

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Nutzen kdrpernaher Fixierungen (Krger et al 2013)

Negativauswirkungen von Fixierungen beim Personail:

» Ethischer Konflikt, Arbeitsunzufriedenheit, SchuldgefUhle, psychischer
Belastungsfaktor, rechtlicher Grenzbereich bis hin zur Straftat.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Leitlinie FeM ','.: :P INTAV

» Arbeitsgruppe klinische Pflegeforschung Universitat Witten/Herdecke mit
Gesundheitswissenschaften Universitdt Hamburg

+ FeM-Beauftragte in Pflegeheimen
+ Informationen fUr Betroffene und Personal
+ Interventionen und Empfehlungen

+ RUckgang von FeM in der Interventionsgruppe von 31,5% auf 22,6% bei
konstanter Anwendung von FeM in der Kontrollgruppe

«  www.leitlinie-fem.de

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Auswirkungen der Pflegekultur auf FeM

Die Pflegekultur entscheidet iber die Haufigkeit vom FeM (Mohler R., 2017) als

Beispiel fiur ZwangsmaBnahmen

+ 2005 Studie in Hamburger Pflegeheimen (n=2367 Bewohner)
* Im Mittel von 26% der BW wurde mindestens 1 FeM angewendet
+ Range: 4% der BW - 59% der BW

+ Deutliche Unterschiede in der Asnwendung von FeM bei vergleichbarer
Ausstattung und Personalquote sowie Bewohnermerkmale und Sturzrate der
Einrichtungen (Meyer et al, 2009)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen der Pflegekultur auf FeM ',': .P|NTAV

Die Pflegekultur entscheidet iber die Haufigkeit vom FeM (Mohler R., 2017) als
Beispiel fir ZwangsmaBnahmen

» Wichtigster Grund fUr die Unterschiede war die Pflegekultur, also die Haltung und
Einstellung der Pflegenden in Bezug auf FeM. Bsp. Pflege vom FeM als
Qualitatskriterium vorhanden.

+ Eine Literaturanalyse zeigte, dass Pflegende gegentber FeM eher negativ
eingestellt sind, FeM aber als ,,normale* Pflegeintervention betrachten (Mohler,
Meyer, 2014)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Definition von sexueller Beldstigung

+ Ist die am schwierigsten fassbare Aggression

+ Objektiv gesehen ist sexuelle Beldstigung eine Beeintrichtigung der physischen
und psychischen Integrit@t einer Person

+ Die Beeintrchtigung wird subjektiv eingeschatzt

+ Belastigte Personen und Tater kbnnen sich in der Einsch&tzung unterscheiden

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Definition von sexueller Beldstigung ',': .P|NTAV

Der International Council of Nurses (ICN) favorisiert eine subjektive Definition und
kategorisiert sexuelle Bel&stigung als Aggression bzw. Gewalt

Zusammenfassend: Sexuelle Beldstigung ist jedes unerwlnschte, nicht erwiderte
und nicht begruBte Verhalten sexueller Art, welches das Risiko birgt, dass die
beldstigte Person sich bedroht, erniedrigt oder beschédmt fUhlt, d.h. die
Zielperson des Verhaltens sexueller Art kann bestimmen, ob es sich um
Belastigung handelt. Dies ist dann zu respektieren, sowohl vom Aggressor als
auch in der Nachsorge von Teamkolleginnen!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Befragung ,Gewalt in Einrichtungen der stationdren Langzeitpflege*

Computerisierte Telefonbefragung 11/2021 - 01/2022

Zufallsauswahl von 1002 Leitungspersonen (GeschaftsfGhrung,
Pflegedienstleitung, Heimleitung) aus 1002 Pflegeeinrichtungen

Erinnerte Vorfdlle sexueller Aggression innerhalb der letzten 12 Monate:
25% sexuelle Aggression (Nn=1002)

Davon

Durch Bewohner/-innen: 22%

Durch Mitarbeiter/-innen: 2%

Durch Angehorige/Besucher: 2%

Durch dritte Personen: 1%

Die Haufigkeitsangaben sind keine Pravalenz, da nur Leitungspersonen befragt
wurden. Von einer Unterschdtzung der tatséchlichen sexuellen Aggression ist
auszugehen.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen von Aggression ',': .P|NTAV

+ Auswirkungen auf das Wohlbefinden und die Gesundheit der Beteiligten:

Stress, Unruhe, Angst, Verzweiflung, Schlafstérungen, Antriebslosigkeit, GefUhle der
Ohnmacht und Erniedrigung, weitere Aggression (ZQP, 2020)

» Persdnliches Umfeld (privat/beruflich)
> ,,On-the-job" Aggressionen und Gewalt fGhren zu negativen Folgen

» Studienlage zeichnet einen global anzutreffenden Effekt mit erhdhtem
Krankheitsrisiko

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen von Aggression

Global anzutreffende Tatsachen

+ Psycho-neuro-vegetative Symptome

» Muskelverspannung, Stress, Unruhe, Essstorungen, Zittern, beschleunigte Atmung,
Angst/Furcht (Taterbegegnung...)

* Emotionale Ebene

» Wut oder Voreingenommenheit gegentber dem Tater, Schuld oder
Selbstvorwurfe, Machtlosigkeit, Hilflosigkeit, Eroarmen mit dem Tater

+ Korperliche Ebene

» Verletzungen wie Prellung und BlutergUsse, Folgen von Vernachldssigung und
mangelnder Pflege wie Mangelerndhrung, Druckgeschwdire, Infektionen, Folgen
von kérpernahen Fixierungen wie Verletzungen, Luxationen, Stirze (ZQP, 2020).

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen von Aggression ',': .P|NTAV

Global anzutreffende Tatsachen

» Kognitive Ebene

> Verdnderung des Uberzeugungssystems, die Welt ist weniger vorhersagbar,
Bedrohung der persénlichen Integritdt (Respektverlust, GefGhl der
Erniedrigung...), Burn-out-Symptome

« Soziale Ebene

» Beziehungsstérung zwischen Patienten/Bewohnern und Pflegeperson,
Vermeidungsverhalten und Meidung von Patienten/Bewohnern, Stigmatisierung
bei ver&nderten Verhalten, weniger Zuwendung

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen von Aggression

Storungen des Behandlungsprozesses

+ Umgang zwischen Kollegen und Bewohner
 Einfluss auf die Pflegekultur

Einfluss auf Arbeitsergebnisse
+ RUckgang von Zuwendung nach Aggressionen
+ Umgang mit vermuteter Gefahr (ZQP-Juli 2020)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Zusammenfassung ','.: . .P INTAV

+ Wir empfehlen die Entwicklung von Ruhe (Norm) < Angstlichkeit (Einflussfaktor!) <
Agitation < Aggression < Gewalt zu kennen und zu beachten

* Verdndertes Verhalten von MmD sowie die Formen der Aggression sind nicht voll
beherrschbar.

« Der Ausbruch von Gewalt muss verhindert werden. ZwangsmaBnahmen stellen
die Ultima ratio (das letzte Mittel) dar.

+ Es gibt keine Einzelinterventionen die Aggression sicher vermeidet

+ SchulungsmaBnahmen kénnen das Wissen und die Einstellung um aggressive
Ereignisse verbessern.

+ Multimodale Interventionen (Organisation, Leitung, Umfeld, Verhalten und
Kommunikation) zeigen die groBten Effekte

+ Privat angeeignete Reaktfionen auf aggressiven Verhalten sind selten geeignet

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Dokumentation

Wie wird in den Einrichtungen aggressives Verhalten erfasst bzw. eingeschdatzi?
Mogliche Beispiele standardisierter Erffassungsinstrumente:

+ SOAS-R, ,Staff Observation Aggression Scale — Revised*

* NPI-NH oder CMAI, "Cohen Mansfield Agitation Scale,,

» Die Brgset-Gewalt-Checkliste, zur Einschéatzung des akfuellen
Aggressionspotenzials bei Patienten in der Erwachsenenpsychiatrie

+ MMS Test — Delirkennung bei rapider Verschlechterung innerhalb Wochen z.B.
von 30 auf 15 Punkte (Auffallige Werte sollten durch Nachfragen bei
Angehorigen hinterfragt werden im Sinne von Demenz (stabil Uber Monate) und
Delir (Verschlechterung der Kognition innerhalb der letzten Woche)
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Modul 2:

Praventiver Umgang mit Aggression und Gewalt
im Gesundheitswesen -

Risikoeinschatzung und Erfassung von
Aggression und Gewalt

“PINTAV

WissensWerk
Neu-Ulm

Gliederung 5 ..:P”\”—AV

+ Prdvention

* Ansatzpunkte der Gewaltprévention

« Prdventionsstrategien zur Risikominderung
* Pr&vention mit Blick auf den Phasenverlauf
+ Beschreibung aktueller Gewaltsituationen
+ Die Erregungsschleife

+ Das 9-Phasen-Modell

+ Gewaltprdvention als Gesamtstrategie

» Risikoeinschatzung und Erfassung von Aggression und Gewalt

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Primére Gewaltprdvention ',': .P|NTAV

+  Gewadltpravention meint in der Regel Vorbeugung, FrGherkennung und

RUckfallprophylaxe

*  Welche Faktoren tragen zur Entstehung von Gewalt bei (Ansatzpunkte,

Einflussfaktoren)

+ In bestimmten Kontexten bestehen besondere Risiken z.B. Pflegeheim,
Menschen mit Demenz

+ Aggressionsereignisse gehen nicht allein auf den ,Tater" zurGck

+ Risikoerhebung fur Risikogruppen rechtfertigt adédquate Primarpravention (Broset
Violence Checklist = BVC oder NOSGER = Nurses* Observation Scale for Geriatric
Patients)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Primdare Gewaltprdvention

Broset Violence Checklist (BVC):

Sinnvoll fUr das akutpsychiatrische Setting. Durch ihre Anwendung ist eine
verbesserte Einschdfzung des Aggressionspotentials nachgewiesen. Vorfdlle von
Gewalt und die Anwendung von ZwangsmaBnahmen werden dadurch signifikant
verringert. Pflegepersonen zeigen eine gute Akzeptanz gegenuber dem
Einschatzungsinstrument. Die BVC-Skala gibt Handlungsempfehlungen, die auf den
individuellen Fall ausgewdhlt werden kénnen (Bell R., Ballauf M.: Heilberufe
Science, 19.03.2018, 1-2/2018)

Nurses' Observation Scale for Geriatric Patients) NOSGER:

Fremdbeurteilung  von allfagsrelevanten Verhaltensweisen mittels 30
allfagssprachlichen Feststellungen in sechs Dimensionen: Geddchtnis, IADL,
Kérperpflege, Stimmung, Sozialverhalten, Stérendes Verhalten. Die
Auftretenshaufigkeit wird funfstufig beurteilt, daher kann je Dimension ein Score
sowie ein Gesamtscore ermittelt werden. Der Test wurde fUr geriatrische Patienten
entwickelf und ist auch fur Demenzpatienten anwendbar (Dialogzentrum Demenz:
Assessments in der Versorgung von Personen mit Demenz, Seite 35)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Sekunddre Gewaltprdvention ',': .P INTAV

Frohzeitiges Erkennen von Aggressionssituationen und zeitiges Reagieren darauf,
um diese moglichst klein zu halten

Es gar nicht erst zu einer Eskalation bzw. Ubergriff kommen lassen

Dies bedarf der Aufmerksamkeit auf bestimmte Aspekte, Verhaltensweisen,
Rahmenbedingungen, von denen bekannt ist, dass sie als Anzeichen eines
zunehmenden erhohten Gewaltrisikos gelten

Deeskalationsinterventionen, die zur Kontrolle der Situation fOhren

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Sekunddre Gewaltpravention
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Kenntnisse relevanter Aspekte, abfedernder Methoden (Erfahrung/Wissen)

MuUssen eingeUbt werden, damit sie in Stresssituationen abrufbar sind
(Kbnnen/Fahigkeiten)

Klarheit Uber Rolle, Aufgaben bzw. Auftrag erleichtern Aufmerksamkeit auf
relevante Aspekte zu halten, erhdht Bereitschaft notwendige Handlungen
umzusetzen (Wollen/Haltung)

Erfordert fUr Mitarbeitende notwendigen Rahmen, um erforderliche Schritte zu
tun (Verfahrensanweisung)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Pl
Tertidre Gewaltprdvention ','.. ..P|NTAV
+ Bewdltigung einer akuten Aggressionssituation ist nicht gleich abgeschlossen
» Gesundheitsgefdhrdende Folgen fUr Beteiligte, die verhindert oder mindestens
erkannt werden mussen, um sie abzumildern
+ Erneutes Auftreten von z.B. Aggression
» Daher Erfahrung auswerten, um sie fUr kUnftige Situationen zu nutzen
+ Nachbearbeitung dient auch der Verarbeitung des Erlebten
» Nach Beruhigung Nachgespréach fGhren, um Situation zu reflektieren, was
Beteiligte tun k&dnnen, um dhnliche Situationen zu vermeiden
ClarCert GmbH www. clarcert.com

Gerzielt vorbeugen
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Um Aggressionen und Gewalt bei der Pflege vorzubeugen, sind Verstandnis und
Feingefihl gefragt. Zwar gibt es keine allgemeingiltigen Rezepte. Einige
Grundregeln zu beachten, kann aber hilfreich sein:

Starken Sie das SelbstwertgefUhl der pflegebedUrftigen Person: Nehmen Sie
GefUhle und BedUrfnisse ernst. UnterstUtzen Sie die SelbststGndigkeit.

Vermitteln Sie Sicherheit: Behalten Sie Gewohnheiten und Rituale der
pflegebedurftigen Person bei.

Achten Sie auf klare Abldufe. Kindigen Sie an und erklaren Sie, was Sie tun. Das
ist bei Kérperkontakt besonders wichtig. Vor allem Menschen mit Demenz
empfinden plétzliche oder fUr sie unverst@ndliche Handgriffe eventuell als
bedrohlich (durch Uberforderung).

Sorgen Sie fur eine ruhige Atmosphdre. Hektik und Stress kbnnen Aggressionen
auslésen.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gezielt vorbeugen ','.: :P INTAV

» Haben Sie die Ursache fur das Verhalten herausgefunden, etwa Schmerzen
oder Langeweile? Dann kénnen Sie gezielte Angebote machen. Wer die
Ursachen und Ausléser fur Aggressionen kennt, kann Ausbriochen besser
vorbeugen.

+ Sofern die pflegebedurftige Person dies versteht: Sprechen Sie auch offen an,
wenn Sie sich unangemessen behandelt fUhlen. Machen Sie deutlich, was Sie
verletzt.

+  Wie Sie mit herausforderndem Verhalten bei Menschen mit Demenz umgehen
konnen, vermitteln umfangreiche Fortbildungsangebote zu diesem Thema.

+ Beispiel LD

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gerzielt vorbeugen

aee
* psychosoziale Aktivierung

» Fortschreiten von leichten kognitiven Beeintrchtigungen/leichter und
mittelschwerer Demenz I8sst sich nachweislich verzdgern

+ stabilisiert alltagspraktische und kognitive Fahigkeiten

+ reduziert Verhaltenssymptome der Demenz

+ verbessert das Sozialverhalten und die Stimmung der Betroffenen
+ Weitere Informationen unter:

https://www.clarcert.com/wissenswerk-1/maks-therapeuten/maks-vorstellung.htmil
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Delirprévention ','.: :P INTAV

Eine nichtmedikamentoése, multidimensionale Delirpravention vermag die Delir Rate
signifikant zu senken, wie zum Beispiel:

+ Mobilisation und Aktivierung

+ Reorientierung

+ optimierte FlUssigkeits- und Nahrungszufuhr
+ Schlafverbesserung

+ addaquate Schmerztherapie

* Vermeidung einer Polypharmazie

* Vermeidung von Katheter und Fixierungen
« Erhalt von Routinen

+ Einbezug der Angehdrigen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verdndertes Verhalten

Umgangsempfehlung:

+ Bezugspflege organisieren

* Medizinische Ursachensuche und Multimedikation prifen

+ Bewegung erlauben ,persdnliche Freiheit vs. erhdhte Lebensrisiken”
» Grenzen setzen, personell moderieren, Hilfsmittel einsetzen

+ MitgefUhl zeigen, zugewandt bleiben (Ruppert N. 2016)

« Eskalationen vermeiden, Generationskonflikte beachten

» Gut betreuen und versorgen in einer fursorglichen Atmosphdre

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verdndertes Verhalten ',': .P INTAV

Umgangsempfehlung:

» FUrsorge zeigen z.B. Puls fUhlen, basale Stimulation
+ Verhaltensziele abkldren

+ FUr etwas argumentieren

+ Fokus auf die bessere Genesung legen

+ Authentisch bleiben, nicht beligen

+ Angehdrige einbinden

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verandertes Verhalten und psychische Symptome

Verstehen von verdnderten Verhalten und psychischen Symptomen:
+ Multifaktoriell bedingt
+ Beachte: a-typische Symptomprdsentation bei geriatrischen Patienten

» Durch Verhaltensauffdlligkeiten kbnnen Menschen mit Demenz, eingeschrénkte
Fahigkeiten kompensieren und auf eigene BedUrfnisse und GefUhle aufmerksam
machen

+ Verstehende Diagnostik: Perspektive der pflegebedUrftigen Person verstehen z.B.
NeeDz-Projekt ,,Needs-Projekt" @ (Rheinhessen Fachklinik Alzey) mit Care Bundle
aus 6 MaBnahmen: Reduktion von Psychopharmaka, biographische Anamnese,
Interventionen bei BedUrfnissen, psychosoziale Aktivierung, Angehorige
integrieren, Handlungsempfehlungen formulieren (Alzheimer Info 1/2022).

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verdndertes Verhalten und psychische Symptome kA .PlNTAV

Verstehen von verdnderten Verhalten und psychischen Symptomen:

Personenzentrierte Pflege nach Kitwood:
+ Mensch - mit Demenz, also nicht seine Krankheit steht im Vordergrund

+ Modell der zenfralen BeduUrfnisse: Liebe, Trost, Idenfitdt, Beschdaftigung,
Einbeziehung, Bindung

« Grundsatz ,Situation verstehen und Leiden anerkennen” dabei Verldsslichkeit,
Sicherheit und Geborgenheit vermitteln

« 17 Arten degradierender, negativer Interaktionen
+ 12 Arten am Wohlbefinden ausgerichtete, positive Interaktionen

Gruppenarbeit 1: Degradierende Interaktionen finden
Gruppenarbeit 2: am Wohlbefinden ausgerichtete Interaktionen finden

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verandertes Verhalten und psychische Symptome

Verstehen von verdnderten Verhalten und psychischen Symptomen :

+ Assessmentinstrumente anwenden: Hilfsmittel zur Datenerhebung im
medizinischen Prozess z.B. zur Einschdtzung nicht-kognitiver Symptome wie
Verhaltensweisen

» Validation: Gesprachstechnik, die das subjektive Erleben von MmD fUr gultig und
bedeutsam erklé@rt, gefragen von Wertschdtzung und Respekt. Als
psychotherapeutische Ziele sollen das Selbstwertgefuhl von MmD unterstUtzt,
Konflikte aus der Vergangenheit besser bewdlfigt, das gelebte Leben
gerechtfertigt und Stress reduziert werden. Insbesondere wird versucht, das
hinter dem Verhalten liegende GefUhl zu erfassen.

+ Erinnerungspflege: Biographie von MmD als Element personenzentrierter Pflege

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Exkurs Validation ','.: :P|NTAV

+  Kommunikationstechnik, die Menschen mit Demenz (MmD) EinfUhlung, Respekt
und Wertsch&tzung entgegen bringt.

« Validation erkennt GefUhle von MmD an und unterstellt Ziele im
Verhalten/unerwUnschten Verhalten:

> Nichtgebrauchtwerden Uberwinden, angenehme Vergangenheit erleben
> Unbewdltigte Konflikte lindern, Langeweile Uberwinden
+ Grundprinzipien der Validation:
> FrGherlerntes bleibt erhalten, aktuelle Ereignisse kdnnen Erinnerungen triggern,
> Offene Konflikte wollen geklart werden, verdrangte Geflhle belasten,

» Empathisches Zuhéren entlastet, ignorierte GefUhle verschlechtern die
psychische Situation

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Exkurs Validation

Beispiele fir kommunikative Validationstechniken:

+ Blickkontakt und Augenhdhe herstellen

+ EinfGhlsame Stimme anwenden

+ Erkundende Fragen stellen, ohne in Rechtfertigung zu bringen (nicht warum!)
+ GefUhle ansprechen

+ Umformulieren, wiederholen

+ Extremes fragen, Gegenteil ansprechen

* Nach Vergangenheit erkundigen

+ Angenehme Erinnerung ermdéglichen

* Mehrdeutigkeit bei Unversténdlichem anwenden

+ Spiegeln der Kérperhaltung, Gestik oder Mimik, um Verst&ndnis zu signalisieren

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Pravention mit Blick auf Phasenverlauf der > e
Erregungsschleife . .PINTAV

+ Deeskalation zahlt zu den MaBnahmen der sekunddren Gewaltprdvention

+ Befasst sich damit eine entstehende oder vorhandene Aggressionssituation zu
bewdltigen

+ Gerade situationsgerechte Auswahl angepasster Interventionen und
abgestimmtes Vorgehen sind wichtig fUr Erfolg

« Erfordert Klarheit der Begrifflichkeiten und méglichen Interventionen -
theoriegeleitet und relevante Einflussfaktoren bericksichtigen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Beschreibung aktueller Gewaltsituationen nach Bailey %% .P|NTAV

Alle vier Elemente sind relevant und leiten unsere Aufmerksamkeit bei der
Deeskalation:

+ Ziel der Aggression auBBer Gefahr bringen

+ Schldgen oder Tritten ausweichen oder kontrollieren
* Ausloser des aggressiven Verhaltens identifizieren

+ Emofionale Verfassung des Aggressors einschatzen

+ MaB an Erregung i.d.R. ausgeldst durch Angst (Bedrohungserleben) oder Arger
(erlebte Provokation)

» Es handelt sich um kognitive und physiologische Veranderungen, die mit
steigender Erregung weiter zunehmen und Zeit bendtigen, bis sie sich wieder
normalisiert haben!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Die Erregungsschleife — wichtigste korperlichen Reaktionen ',': .PlNTAV

» Automatismus sofern man nicht aktiv dagegen angeht:

+ Organismus erkennt tatsGchliche oder wahrgenommene Bedrohung oder
Provokation und setzt eine Reaktion in Gang

+ Hormone Adrenalin (Fluchthormon) und Noradrenalin (Aggressionshormon)
werden ausgeschuttet

» Glucose und Fettsduren werden akfiviert, fir mehr Energie

+  Atmung wird schneller, fir mehr Leistungsfahigkeit steht mehr Sauerstoff zur
VerfGgung

+ Herz schlégt schneller und kréftiger, damit kérperliche Leistungsfahigkeit weiter
steigt

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Die Erregungsschleife — wichtigste korperlichen Reaktionen %%

» Blutgerinnungsfaktoren werden vermehrt ausgeschuttet, damit Blutverlust nicht
so hoch ist

*  Muskelspannung steigt, um den Einsatz vorzubereiten

« Pupillen weiten sich, fur besseres sehen; Hautbldsse tritt ein

» Fahigkeit zur differenzierten Erorterung und Abwagung der Situation sinkt

+ Gesichtsausdruck und Kérperhaltung zeigen Spannung, Angst oder Angriffslust

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Die Erregungsschleife — wichtigste korperlichen Reaktionen ',': .PlNTAV

+ D. h. auch, dass erregte Personen in inren kognitiven, verbalen und kérperlichen
Fahigkeiten beeintrachtigt sind, mit steigender Erregung umso mehr

+ Solche Eskalationsmuster sind hdufig mit Angst bei allen Beteiligten verbunden,
die sich bei nicht Bewusstwerdung und Gegensteuerung gegenseitig verstarken
und steigern kann

+ Furcht und Angst kdnnen neben Frustration, Arger und Hass wesentliche
Komponenten auf dem Weg zur Aggression sein

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Die Erregungsschleife — wichtigste korperliche Reaktionen koo

+ Ein bestimmtes AusmaB von Angst erfordert jeweils spezifische Zugangsweisen

* Es muss immer Teil der Interventionen sein, die eigene Erregung beim Mitarbeiter,
aber auch beim Bewohner herunterzuregulieren und Angst und Erregung auf ein
handhabbares MaB zu reduzieren, um wieder Kommunikation und
Problemlésung mdglich zu machen

« Wird nicht immer gelingen, sollte aber im Mittelpunkt der Aufmerksamkeit der
Mitarbeitenden sein

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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9-Phasen-Modell der Deeskalation ',': .P|NTAV

1. Normalphase:

» Die Person zeigt Verhaltensmuster, das fUr inr Handeln normal ist und mit
Verhalten Ubereinstimmt, das auch ihr friheres Handeln bestimmte.

2. Auslosephase:

» Die Person zeigt ein Verhalten, das langsamer oder schneller vom normalen,
nichtaggressiven Verhaltensmuster abweicht (Einflussfaktore)

» Kontaktaufnahme und gezielter Austausch sind gut méglich, dabei die Reaktion
der Person auf verbale und nonverbale Kommunikation beachten,
Kommunikation entsprechend anpassen

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

9-Phasen-Modell der Deeskalation

3. Erste Ubergangsphase:

» FUOhrt praktisch direkt zum aggressiven Verhalten, Person fUhlt sich sellost
zunehmend erregt, Verhalten weicht immer starker vom normalen Verhalten ab

» Sicherheit ist noch nicht direkt gefahrdet, Gesprachsaufnahme noch méglich

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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9-Phasen-Modell der Deeskalation i .P|NTAV

ClarCert GmbH

4. Krisenphase:

> Situation eskaliert, Bedrohungen und ggf. Gefdhrdung der Umgebung;
Aufmerksamkeit und Konzentration sind herabgesetzt, Kognition und
Problemldsefdhigkeiten sind beeintréchtigt; nonverbale Kommunikation erhdailt
gegenUber verbaler Kommunikation eine starkere Gewichtung in der
Wahrnehmung der Person, kurze, klare SGtze erreichen Person am besten; kurze
akustische Impulse

» Krise entsteht wenn Bewohner nicht mehr zuganglich ist, Kontrolle Uber sich
selbst verliert

» Und drohendes, feindseliges und aggressives Verhalten zeigt

www.clarcert.com

“PINTAV

9-Phasen-Modell der Deeskalation ',‘:

ClarCert GmbH

5. Destruktive Phase:

> Kontrollverlust der Person, Arger und Aggression in Form physischer Aggression
entlddt sich auf die Umgebung, kann sich bis zur Raserei steigern, kann von
leichter bis schwerer korperlicher Gewalt reichen

» Erregung der Person bleibt noch eine Weile bestehen, reguliert sich nur langsam
runter

» Verbaler Kontakt kaum noch mdéglich
» Nonverbale Anteile kommen noch an, Wirkung allerdings nicht einschatzbar

» Kontaktaufnahme nur Gber riskanten Kérperkontakt moglich (Person wird
festgehalten)

> Uber haltenden Karperkontakt und die Stimme (beruhigendes oder bestimmtes
Reden) kann nach und nach auch wieder verbal mit der erregten Person in
Kontakt getreten werden

www.clarcert.com
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9-Phasen-Modell der Deeskalation ki .P|NTAV
® 0
6. Wiederherstellungs- oder Abkiihlungsphase:
» Mit oder ohne Eingreifen kommt es langsam zur AbkUhlung der Erregung und
destruktiven Verhaltens
» Durch Eingriffe kann man AbkUhlung beschleunigen
» Zugrunde liegende Emotionen und Anl@sse (Einflussfaktoren) bleiben noch
wirksam
» RUckfallin frihere Phase moglich
» Aggressives-gewalttatiges Verhalten bleibt noch einige Zeit bestimmend, well
Situation nacherlebt wird, sich erneut Emotionen aufdringen und im
Vordergrund stehen und weil der Bewohner seine Mitverantwortung nicht
erkennen will oder leugnet
ClarCert GmbH www.clarcert.com
[ ] :o...
9-Phasen-Modell der Deeskalation A .P|NTAV
® e
7. Iweite Ubergangsphase:
» Unmittelbare Erregung so weit verringert, dass die Person fUr Gesprdche und ggf.
Behandlung wieder zugdnglich ist
» Gefahr des RUckfalls nimmt weiter ab

Erleben der Person ist noch vom Arger bestimmt, mit Reaktionen wie Schuld,
Angst, erhdhter Aufmerksamkeit und Anspannung, dem Wieder- und
Nacherleben sowie dem Leugnen der eigenen Verantwortung

Aufmerksamkeit ist noch beeintrchtigt, Eregung noch vorhanden und erfordert
angepasste Kommunikation mit klaren und knappen Satzen (Kongruenz ist
wichtig)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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9-Phasen-Modell der Deeskalation ',': .P|NTAV

8. Auflosungsphase:

> AusfUhrliches Gesprdch wieder méglich, Person empfindet noch Arger aber jetzt
auch Schuldgefihle, Reue oder Groll, hdufig ist Person erschoépft, kann auch in
depressive Verstimmung fallen, das Erlebte und das Nachdenken darUber
werden noch eine Weile anhalten

» Nachbesprechung der Aggressionssituation ist moglich, hierdurch kann
Verarbeitung eingeleitet werden, Perspektiventausch ist moglich

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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9-Phasen-Modell der Deeskalation

9. Relative normale Phase:

» Person zeigt wieder Verhaltensmuster, das fUr inr Handeln normal ist und mit
Verhalten Ubereinstimmt, das auch ihr friheres Handeln bestimmte

» Unterschied zu Phase 1 ist, dass durch das Aggressionsereignis eine neue
Erfahrung hinzugekommen ist, die Einfluss auf das weitere Erleben und Bewerten
dhnlicher kunftiger Situationen und damit auch auf das kinftige Verhalten der
Person haben wird

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gewaltprdvention als Gesamftstrategie kA

PINTAV

« Einzelne Teilstrategien haben nur begrenzt Wirkung

anzuwendende Methoden aufeinander abgestimmt werden

einer bestimmten Institution

+ Um Gewaltprévention auf betrieblicher Ebene zu verankern, férdern
Unfallversicherungstréger die Ausbildung von innerbetrieblichen
Deeskalationstrainern.

(...) erkrankten Menschen, Angehdrigen und Professionellen zu verbessern,
entfalten eine generalpréventive Wirkung

ClarCert GmbH

* Es erfordert deshalb eine sinnvolle Gesamtstrategie, in der Ziele, Teilziele und

« Grundlage freffsicherer Entscheidungen sind klare Daten sowohl hinsichtlich
Evidenz einer Intervention als auch hinsichtlich der Problem- und Ressourcenlage

+ Alle MaBnahmen, die geeignet sind, Vertrauen und Zusammenarbeit zwischen

Modul 3:
Krisenbewaltigung/Intervention

ionales Zertifizierungsinstitut
i Personal

filr Management und Persol

cuarcent [l SPINTAV

_pintav_pravention-intervention-nachsorge-theorie-agressiven
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Reflektionsrunde/Blitzlicht PINTAV

Wie ist es Ihnen seit dem letzten Webinar ergangen in Bezug auf Aggression am
Arbeitsplatz?

Was haben Sie fur sich aus dem letzten Seminar an Erkenntnis mitfgenommen?

Konnten Sie Inr Wissen bereits verwenden bzw. anwenden wie z.B. den
Automatismus der Erregungsschleife?@

Hat Ihnen etwas besonders geholfen bzw. war Ihnen etwas ganz neu?

Wie sicher fUhlen Sie sich im Umgang mit dem Thema Aggression, Gewalt und
sexuelle Beldstigung am Arbeitsplatz im Vergleich zum 1. Modul?

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Gruppenarbeit

“PINTAV
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Einteilung in Kleingruppen

Arbeitsauftrag: Diskutieren Sie bitte miteinander die Frage: Welche Beispiele fur
eine gelungene bzw. misslungene Deeskalation erlebten Sie in der Praxise Wie
sind lhre Erfahrungen?

Leitumfang: Sie haben dafir 20 Minuten Zeit!

Im Anschluss findet eine Besprechung in der GroBgruppe statt. Bitte teilen Sie
den anderen Kleingruppen lhr Diskussionsergebnis mit!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gliederung ','.: :P|NTAV

» Grundprinzipien der Kommunikation und Deeskalation
+ Psychosoziale Interventionen

» Korperinterventionen

+ Pharmakotherapie bei aggressiven Verhalten

» Psychologische Interventionen

* FrUherkennungsmethoden

+ Interventionen zur Umgebungsgestaltung

ClarCert GmbH www.clarcert.com

“PINTAV

Grundprinzipien der Kommunikation und Deeskalation %%

» Positive Einstellung gegenUber Patienten/Bewohner
» Verstandnis fUr den schwierigen Patienten/Bewohner
» Grundhaltung: Empathie, Wertsch&tzung, Echtheit, Nahe & Distanz

+ Selbstregulation emotionaler Impulse
»Kontrolle von Emotionen wie Angst und Arger
»Tipps: Beherrschung bewahren (ZQP Ratgeber, Seite 17)

+ Strukturen in Bezug auf Regeln und Ablaufe

»Teamarbeit, UnterstUtzung durch die Institution, Stationsregeln, Friherkennung
und strukturierte Umgangsweisen z.B. kollegiale Beratung

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Die Herausforderung, hinter den Konflikt zu schauen e .PlNTAV

+  Welches BedUrfnis liegt hinter einer unkooperativen Haltung?
* Welches GefUhl liegt hinter einer unkooperativen Haltung?

+ Ist es moglich, dass der Patient/Bewohner keine anderen
Verhandlungsmethoden und Kommunikationstechnik anwenden kann?

+ Der Patient/Bewohner kann sich nicht vorstellen, von einer Verhandlung zu
profitieren.

« Das Patient/Bewohner kann bei Verhandlungen nur mit Gewinner oder Verlierer
hervorgehen.

+ Der Patient/Bewohner oder das Personal haben Angst, ihr ,,Gesicht zu verlieren”
und kennen keine Kompromisse.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Krisenbewdltigung

In einer akuten aggressiven Situation ist das Wichtigste, diese zu entscharfen und nicht
zu verschlimmern. Das eigene Verhalten tragt viel dazu bei:

* Versuchen Sie, ruhig zu bleiben. Gelingt das nicht, verlassen Sie mdglichst sofort den
Raum —wenn auch nur kurz. Fragen Sie Kollegen um Rat.

* Auch wenn manches aus lhrer Sicht unverstandlich oder nicht richtig ist: Vermeiden
Sie es, zu schimpfen, zu belehren oder zu widersprechen. Das kann die Wut oder die
Angst noch verstarken.

+ Vermeiden Sie Triggerworte: mUssen, beruhigen, Ratschlag ...

* Machen Sie deutlich, dass Sie die Bedurfnisse und die Geflhle der pflegebedurftigen
Person ernst nehmen.

+ Vermitteln Sie das Gefuhl, dass Sie gemeinsam eine L&sung finden werden.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Krisenbewdltigung ','.: :P INTAV

Lenken Sie ab, etwa durch Musik oder eine Beobachtung am Fenster.

Suchen Sie Ndhe, wenn BerUhrungen auf die pflegebedurftige Person
beruhigend wirken. Oder halten Sie Abstand, falls diese als bedrohlich
empfunden werden.

Achten Sie darauf, dass Ihre Gestik, Mimik und Kérperhaltung nicht bedrohlich
wirken.

Schutzen Sie sich vor Verletzungen durch kérperliche Angriffe. Bringen Sie alles
auBer Reichweite, womit man schlagen oder werfen kénnte. Achten Sie dabei
auf ruhige Bewegungen.

Rufen Sie nach Mglichkeit jemanden hinzu, der helfen kann (Cave:
Bedrohlichkeit kann sich durch die Ubermacht mehrerer Personen steigern).

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Psychosoziale Interventionen — Offene Fragen
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Erregten Menschen sollten offene Fragen gestellt werden. In Kontakt treten und
ergrinden was zur Erregung gefthrt hat (Einflussfaktor) ist so gut moglich.

SWas ist passiert” 1ddt zum Erzdhlen ein. ,\Was, wie, seit wann und wer" sind gute
L TUroffner”.

~Warum oder Wieso" munden haufig in einem Rechtfertigungszwang.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Beispiele fUr offene Fragen ','.: .P|NTAV

+ Orientierung geben:

» Wie ist es dazu gekommen, dass sie jetzt so aufgeregt sind (umherlaufen, laut
werden)?

» Als sie mir vorhin begegnet sind, wirkten sie ruhiger. Was ist passierte
+ Sperzifizieren und Konkretisieren:

» Wie ist es dazu gekommen, dass sie jetzt so aufgeregt sind (umherlaufen, laut
werden)?

» Ich wirde gerne verstehen, wie ich ihnen helfen kann. Kénnen sie mir genauer
sagen, was lhnen passiert iste

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Gruppenarbeit

+ Gruppeneinteilung in Kleingruppe

+ Arbeitsauftrag: Bitte formulieren Sie in lhrer Kleingruppe weitere
Verhaltensbeispiele mit offenen Fragen, die Innen in der Praxis helfen wirden.

+ Zeitumfang: Sie haben dafir 30 Minuten Zeit!

* Im Anschluss findet eine Besprechung in der GroBgruppe staft. Bitte teilen Sie
den anderen Kleingruppen |hr Arbeitsergebnis mit!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Kdrperinterventionen ',': .P INTAV

Kérperinterventionen kann man in Kategorien einteilen:
1. Handlungen zur Prévention und zum Schutz (Ausweichen und Flichten)

2. Handlungen, um frei zu kommen, notwendige Distanz zu schaffen und ggf.
Hilfe zu holen (Befreiungstechniken)

3. Handlungen, wenn ein Eingreifen nicht umgangen werden kann
(Schmerzgriffe, Polizeigriffe, Zwang)

4. Handlungen zur Beruhigung z.B. Hinsetzen lassen

5. Handlungen zur Anerkennung von GefUhlen z.B. Kérperhaltung spiegeln,
validierende Grundprinzipien

6. Handlungen zur Angstreduktion z.B. beruhigende BerUhrung, Mimik und Gestik

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Korperinterventionen

+ Haben Sie in lhrem Haus ein Deeskalationsmanual?
+ Benennen Sie Stdrken und Schwéchen
+ Kennen Sie noch andere Deeskalationsmanuale? (vgl. Vivantes)
+ Beispiele fUr Fort- und Weiterbildungen zum Thema:
» Ausbildung von Deeskalationstrainern (z.B. ProDeMa)

» Bildungsangebote fUr Deeskalationstrainer z.B. kollegiale Erstbetreuung,
Kérperinterventionstechniken , Aufbaublock PSYCH

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Pharmakotherapie ',': .P INTAV

Das Dilemma

ethische oder rechtliche Bedenken.

Menschen in verwerflicher Weise chemisch ruhig zu stellen.

Angehdrige, medizinische Einrichtungen und Fachpersonal fordern héufig eine
pharmakologische Behandlung und haben ein eingeschrénktes Versténdnis fir

Andererseits sieht sich der verordnende Arzt schnell den VorwUrfen ausgesetzt,

,Die Verabreichung eines Medikamentes stellt eine freiheitsentziehende
MaBnahme ... dar, wenn der Betroffene durch sie gezielt in seiner kdrperlichen
Bewegungsfreiheit eingeschrankt wird ... , wenn sie die Bewegungsfreiheit des
einwilligungsunfdhigen Betroffenen Uber einen l&dngeren Zeitraum oder regelmdaBig

eingrenzt... ,,
Quelle: Kirsch S.: Freiheitsentziehung durch Medikamente. Handout Werdenfelser
Weg, Seite 2
ClarCert GmbH
..o..
Pharmakotherapie A .P|NTAV
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Ethische Grundsatzfragen

+ Im besten Interesse des Patienten handeln

* Nutzen und Risiken abwégen, Schaden vermeiden

« Verhdltnismd&Bigkeit von Zielen und eingesetzten Mitteln

» Bedarf einer klaren Indikationsstellung, bedeutet in erster Linie, dass ein
urs@chlicher Zusammenhang des Verhaltens mit einer psychischen Stérung
gegeben sein muss (Cave: pharmakologische Fixierung)

rechtlichen Unterbringung mit Gerichtsentscheidung nach unabhdangiger
Begutachtung stattfinden

ClarCert GmbH

*  Wenn kein Einverst&ndnis des Patfienten vorliegt, kann eine Behandlung nur als
Notfallbehandlung (rechtfertigender Notstand) oder im Rahmen einer &ffentlich-

_pintav_pravention-intervention-nachsorge-theorie-agressiven
verhaltens (230718)

47



Pharmakotherapie bei aggressiven Verhalten ',': .P|NTAV

Einsatz von Psychopharmaka - ja oder nein?

Zur Indikationskonftrolle sollten folgende Priuffragen gestellt werden:

Welchem therapeutischen Zweck und welcher Indikation verfolgt die
Medikamentengabe?

Stellt die Bewegungseinschrdnkung eine unvermeidliche Nebenwirkung eines
anderen therapeutischen Zwecks dare

Beschrankt sich der therapeutische Zweck allein auf die Symptomkontrolle
Bewegungsdrang und koérperliche Unruhe?

Zu beachten: ZulassungsUberschreitender Einsatz von Arzneimitteln (Off-Label-Use)
ohne Indikation mit bewusst eingesetzter sedierender Nebenwirkung z.B.
Antihistaminika, Beta-Blocker.

Zu beachten: Ddmpfungsscore bei geriatrischen Patienten. Je hdher der Score,
also je mehr sedierende Wirkung oder Nebenwirkung erreicht wird, desto héher die
Sturzgefahr mit dem Risiko von Gesundheitsfolgen

www.clarcert.com

ClarCert GmbH

PINTAV

[ ]
@ o
o
PR

® e

Pharmakotherapie bei Menschen mit Demenz

+ Behandlung der Kernsymptomatik (antidementive Behandlung)
+ Behandlung der Verhaltenssymptome (Agitation, aggressives Verhalten, Delir,
psychotische Symptome):

» Der erste Schritt der Behandlung ist die Identifizierung von Ausldsern.

» Vor dem Einsatz von Psychopharmaka bei Verhaltenssymptomen soll ein
psychopathologischer Befund erhoben werden, d.h. es sollte eine
facharztliche Begutachtung erfolgen z.B. im besten Fall durch zu Hilfenahme
von (geronto-) psychiatrischen Institutsambulanzen (G-PIA) oder einer
stationdren Behandlung in einer Gerontopsychiatrie

www.clarcert.com

ClarCert GmbH
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Pharmakotherapie bei Menschen mit Demenz ',': .P|NTAV

Die medizinischen, personen- und umgebungsbezogenen Bedingungsfaktoren
muUssen identifiziert und soweit mdglich behandelt bzw. modifiziert werden.

DarUber hinaus besteht eine Indikation fir eine pharmakologische Intervention,
wenn psychosoziale Interventionen nicht ausreichend wirksam oder nicht
verfGgbar sind.

Der Leidensdruck des MmD durch psychische und Verhaltenssymptome sollte
ebenfalls leitend fUr die medizinische Behandlung sein.

Bei Eigen- oder Fremdgefdhrdung, die nicht anders abwendbar ist, kann eine
unmittelbare pharmakologische Intervention erforderlich sein.

ClarCert GmbH www.clarcert.com

Psychopharmakotherapie bei Menschen mit Demenz =~ %,
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Vermeidung von Sedierung, da diese die Sturzgefahr erhoht und die kognitive
Leistung negativ beeinflusst z.B. durch Benzodiazepine (Einsatz nur bei speziellen
Indikationen und nur kurzfristig!)

Beachtung von allgemeinen Verfahrensweisen zu Medikamentenauswahl und
Dosierung bei dlteren Menschen (z.B. PRICUS-Liste)

Medikamenteninteraktionen beachten

Schmerztherapie nicht vergessen!

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Psychopharmakotherapie bei Menschen mit Demenz '.': .PINTAV

Behandlung der Verhaltenssymptome (Agitation, aggressives Verhalten, Delir,
psychotische Symptome)

Antipsychotika: Die Gabe von Anfipsychotika bei Patienten mit Demenz ist
wahrscheinlich mit einem erhdhten Risiko fUr Mortalitét und fUr zerebrovaskuldre
Ereignisse assoziiert. Es besteht ferner wahrscheinlich das Risiko fUr beschleunigte
kognitive Verschlechterung durch die Gabe von Antipsychotika bei Demenz.
Patienten und rechtliche Vertreter miUssen Uber dieses Risiko aufgeklart werden.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Wirksamkeit psychologischer Interventionen

Es sind Studien zu einigen standardisierten/manualisierten Ansétzen vorhanden:
* ART (Aggression Replacement Training)

* ACT (Akzeptanz- und Commitmenttherapie)

+ DBT (Dialektisch-Behaviorale Therapie)

Diese Methoden sind beim therapeutischen Arbeiten mit Menschen ohne kognitive
Einschrdnkungen etabliert und setzen einen subjektiven Leidensdruck auf Seiten
des Patienten voraus. Damit sind sie in der Altenpflege nur selten das Mittel der
Wahl.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Wirksamkeit psychologischer Interventionen ',': .P|NTAV

+ Interventionen wie ART sind multfimodale kognitiv-verhaltenstherapeutische
Interventionen

*  Wird in Uber 30 Sitzungen vermittelt

» Besteht aus drei Komponenten, die auf das Denken der Person, inre Emotionen
und ihre Handlungsauswahl zielen:

* Prosoziales Fertigkeitentraining

*  Wutkonfrolle: dient dazu in Stresssituationen, die Auswahl nichtaggressiver
Verhaltensweisen zu erleichtern

* | Tiefergehendes" Element: konzentriert sich auf persénliche Werte und
moralische Begrindungen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Wirksamkeit von Interventionen zur Reduktion von i P|N'|'AV
ZwangsmaBnahmen *eee

+ Mitarbeitertraining (besserer Umgang mit Aggression und Gewalt,
deeskalierende GesprachsfUhrung).

+ Organisatorische Interventionen (Uberprifung von ZwangsmaBnahmen,
Verringerung der StationsgroBe, mehr Personal etfc. ).

+ |dentifikation von Risikopatienten (BVC, individuellen Risikopldne,
patientenspezifische FrGhwarnsymptome).

+ Umgebungsbezogene Interventionen (Gestaltung psychiatrischer Stationen,
therapeutischer Einsatz von Sinnesreizen z.B. Sensory rooms).

* Nachbesprechung von Zwang (Verhalten von Patienten und Mitarbeiter,
Verbesserungsvorschlédge) fUhren zu einer VerkUrzung von Isolation und
Verringerung von wiederholter Isolation.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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FrUherkennungsmethoden ',': .P INTAV

+ Es gibt eine Reihe von typischen Einfluss- und Risikofaktoren
» Symptome einer psychiatrischen Erkrankung
» Individuelles Bewdltigungsverhalten auf emotionalem Stress
» Verdndertes Verhalten bei MmD

+ EinTeil der Faktoren ist individuell, resultieren diese doch aus der gesamten
Lebenserfahrung und innerer Uberzeugungen

* Besonders wenn aggressives Verhalten wiederholt auftritt, werden individuelle
Risikofaktoren zur Friherkennung wichtig und sollten erfasst werden

» Gab es Frohwarnzeichen - diese auflisten, evaluieren und einem
individuellem Interventionsplan zuordnen

Gruppenarbeit ,bitte benennen sie typische Frihwarnzeichen bei psychisch
erkrankten Bewohnern in inrem Arbeitsfeld"” (vgl. Erregungsschleife, Phasenmodell)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Interventionen zur Umgebungsgestaltung A .P|NTAV
® e
Gestaltung der baulichen und technischen Umgebung
+ Kurzfristige Umfeldgestaltung (aggressive Krise)
» Entfernung von ,,Wurfgeschossen*
+ Mittel- bzw. lGngerfristige Gestaltung der baulichen Umgebung
» Bauliche Milieugestaltung
ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Demenzsensible Architektur ',': .P INTAV

* Klar erkennbare Raumfunktionen

* Raumakustik: Nachhall und Hérsamkeit angemessen

* Einprégsame Leitsysteme zur Orientierung

* Kombination Ziffern, Farben und regionalen Symbolen verbessern (Wayfindung)
* Konfrastreiche Gestaltung mit viel Licht und ausreichend Tageslicht

* Beruhigende oder anregende Farbgestaltung

* Sinnvolle Beschdaftigung ermdglichen

* Gemoutlichkeiten einrichten

* GefUhl des Eingesperrt seins vermeiden

* Ausreichender Bewegungsraum innen und auB3en

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Demenzsensible Architektur

* AuBenbereich mit Rundweg, Hochbeeten, Pavillon, also lohnenden Zielen
* Barrierefreineit mit Handldufen, Lichtschalter und Turgriffe in Greifhdhe 105 cm
* Kurze Wege zum Personal

* Jahrliche Begehung zur Uberprifung der alters- und demenzsensiblen
Gestaltung

v’ Buchtipp: Demenzsensible Architektur von Birgit Dietz ISBN 978-3-7388-0032-6

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Modul 4;

Nachsorge, Arbeitsschutz, rechtliche
Rahmenbedingungen, organisationsbezogene
Interventionen, Leitlinien

= *PINTAV

Gliederung '::.:P|NTAV

* Nachsorge

+ Arbeitsschutz

+ Rechiliche Rahmenbedingungen

+ Organisationsbezogene Interventionen

« Leitlinien

ClarCert GmbH

www.clarcert.com
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Nachsorge ','.: .:P”\ITAV

+ Eine jede Einrichtung, die auch psychiatrisch erkrankte Menschen und/oder
kognitiv eingeschrénkte Menschen versorgt, sollfe in der Lage sein, eine
adéqguate Nachsorge fur betroffene Personen anzubieten.

+ Befreuen/unterstitzen wir Personen, die Ziel eines Ubergriffs wurden, nennen wir
das Sekunddrprévention, da es hierbei um die Verhinderung einer weiteren
Verschlimmerung (psychischen Traumatisierung) nach einem gesundheitlich
beeintrachtigten Ereignis geht

Wie machen Sie das in ihrem Haus?e

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Vorfdlle melden

« Lassen Sie sich arztlich untersuchen, wenn Sie verletzt wurden.

+ Als professionell Pflegende melden Sie jeden gewalttatigen Vorfall Ihren
Vorgesetzten.

+ Dokumentieren Sie aggressive oder gewalttdtige Situationen sachlich und fir
AuBenstehende klar nachvollziehbar.

« Hilfe fUr Betroffene - BGW-online (bgw-online.de) nach Gewaltvorfdllen.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Ist die Nachsorge ein Trend? ',': .P|NTAV

Tatsdchlich hat Nachsorge etwas von Prdavention bei posttraumatischen
Belastungsstérungen (PTBS)

Hintergrund sind dabei z.B. terroristische Ereignisse, Naturkatstrophen wie der
Tsunami in SUdasien oder der Hurrikan ,,Katrina*

Die daraus resultierenden Studien lassen sich grundsétzlich von der
Bevdlkerungsebene auf die Individualebene Ubertragen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Was ist eine Posttraumatische Belastungsstérung (PTBS) %" .P|NTAV

Verzdgerte psychische Reaktion auf extrem belastende Ereignisse, Bedrohungen
oder Katastrophen

Traumata unterschiedlicher Dauer mit dem Erleben (auch sekunddrem Erleben)
von Angst, Schutzlosigkeit und Kontrollverlust

Die Symptome kénnen verzdgert, bis zu einem halben Jahr nach erlebtem
Trauma-Ereignis auftreten

Symptome des Wiedererlebens in Flashbacks, Tagtrdumen und ndchtlichen
Angsttrdumen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Was ist eine Posttraumatische Belastungsstérung (PTBS) 5, .PINTAV

+ Symptome des Vermeidens wie emotionale Stumpfheit, Gleichgultigkeit,
Teilnahmslosigkeit  sowie Vermeidung von Aktivitdten, die Erinnerungen
hervorrufen

« Haufig mit vegetativer Ubererregbarkeit wie Schlafstérungen, Konzentrations-
stérungen, Reizbarkeit und Schreckhaftigkeit

+ Ca. 10% von Trauma-Betroffenen erkranken an einer PTBS

+ Hilfen: Krisendienst, Psychotherapeuteninformationsdienst

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Umgang im Team bei Gefahr einer PTBS

+ Befreuungs- und Pflegekrafte in Alfenheimen und Psychiatrie gehoéren zur
Hochrisikogruppe ebenso wie beispielsweise Polizisten, Feuerwehrpersonal,
Rettungssanit&ter oder LokomotivfUhrer

+ Eine kollegiale UnterstUtzung/Begleitung ist vor allem in der ersten 4 Wochen
nach einem Ereignis angezeigt

+ Schockphase (1-2 Tage danach):
Hat ein Kollege frei, nach vorheriger Absprache mal anrufen (was macht er
grade, hat er sozialen Kontakt, was ist geplant...)
Kommt er aus dem Frei, Interesse an den vergangenen Tagen zeigen, wie hat er
geschlafen...

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Umgang im Team bei Gefahr einer PTBS ',': .P|NTAV

+ Akutphase (bis ca. 4 Wochen danach):
Werden Symptome oder Probleme bemerkbar, Uber die Bewdltigung/
Verarbeitung des Ereignisses sprechen. Vereinbarungen Uber den RUcksprache
Intervall treffen.

* Wichtig ist, innerhalb der Mitarbeiter eine sogenannte ,,normale Rede" Uber die
Gefahr eines Traumas zu etablieren

» TIPP: Hat einer der Seelsorger, die ins Haus kommen eine spezielle Weiterbildung
als Notfallseelsorger

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Resilienz

+ Tendenziell resilientere Menschen haben weniger Risikofaktoren eine
Traumatisierung zu erleiden

* Resilienz:

» Fahigkeit einer Person, auBergewdhnliche Anforderungen und schwierige
Situationen ohne negative Folgen fUr die psychische Gesundheit zu bewdltigen.

» Umgang mit Stresssituationen
» Psychosoziale Ressourcen (soziale UnterstUtzung)
» Stabile Sozialbeziehungen

» Der aktuelle Forschungsstand bescheinigt stabilen Sozialbeziehungen die besten
Voraussetzungen, Stresssituation zu bewdltigen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Auswirkungen nach Patiententbergriff ',': .P|NTAV

+ Biophysiologischer Effekt

» Angstreaktion, PTBS

+ Kognitiver Effekt

» Erleben von Bedrohung oder Erniedrigung

» Bagatellisierung oder Verleugnen des Vorfalls

» Emotionaler Effekt

> Arger auf Patienten/Bewohner ggf. Kolleg/-innen und die Institution
+ Sozialer Effekt

» RuUckzug von Patienten (Vermeidungsverhalten)

» Kontrollverlust am Arbeitsplatz (Arbeitsplatzwechsel bis hin zur Berufsaufgabe)

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Der Umgang mit Problemen und Stresssituationen

Negative kognitive Verarbeitungsmuster (kognitive Verwundbarkeit)
* Negative Ereignisse auf sich beziehen

+ Rumination (wiederkehrende qudlende Gedanken sich machen, ohne eine
Lésung zu finden z.B. Gedankenkreisen, Sorgenneigung)

+ Sensibilitat fUr dngstigende GefUhle

* Negative Erwartungshaltung Uber die Zukunft

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Was ist also zu tun? ','.: :P|NTAV

+  Wie lauft das in ihrer Einrichtung?

* Haben Sie fur die Nachbesprechung von Aggressionsereignissen eine
standardisierte Fallbesprechung?

+ Haben Sie fur die Dokumentation und Analyse von Aggressionsereignissen eine
standardisierte Ereignismeldung?

+  Welche Standards zur Reduktion von Aggressionsereignissen sind sinnvoll?
+ Wunsch an die Einrichtung: Was ist zu tun@

Gruppenarbeiten:
1. Inhalte der Fallbesprechung
2. Inhalte der Dokumentation

3. Welche Standards sind sinnvoll

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Arbeitsschutz ',‘:

+ Die Grundlage bildet das Arbeitsschutzgesetzt. Hier finden sich lediglich
allgemeine Formulierungen von Schutzzielen

* Weder von staatlicher Seite noch von den Unfallversicherungstrégern (UVT) gibt
es Vorschriftfen und Regeln, die sich explizit mit dem Problem der ,,aggressiven
Verhaltensweisen" beschdaftigen. Es gibt lediglich Informationsschriften und
Broschuren, mit Uberwiegend informativem Charakter wie z.B.:

» Umgang mit fraumatisierenden Ereignissen in Gesundheitsberufen (DGUV-
Information 207-012)

» BGW (Berufsgenossenschaft Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege)
Broschuren: Gewalt und Aggression in der Pflege — Ein KurzUberblick, Gewalt
und Aggression in Betreuungsberufen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Arbeitsschutz ','.: :P INTAV

« Das Fehlen von konkreten Vorschriffen und Regelungen bedeutet jedoch nicht,
dass es den Unternehmern vollig frei gestellt ist, MaBnahmen zu ergreifen.

+ Unsere Arbeitgeber sind gesetzlich verpflichtet, eine Gefdhrdungsanalyse zu
erstellen und entsprechende SchutzmaBnahmen unter Beteiligung des Betriebs-
oder Personalrats festzulegen.

+ Bei der Wahl entsprechender MaBnahmen ist unser Arbeitgeber im Prinzip frei. Er
fragt jedoch die Verantwortung fir die Wirksamkeit unter Einbezug des
Betriebsarztes (arbeitsmedizinische Sicht) und der Fachkraft fur Arbeitssicherheit
(technische Sicht). Ein Arbeitsschutzausschuss ist zu etablieren, der sich mit dem
Arbeitsschutz auseinandersetzen wie z.B. Sicherheitsbeauftrage (DGUV-
Vorschrift), Arbeitgeber, Betriebsarzt, Fachkraft fUr Arbeitssicherheit, Vertreter des
Personal- oder Betriebsrats.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Arbeitsschutz

* Folgende SchutzmaBnahmen lassen sich zusammenfassen:
» Bauliche MaBnahmen
» Technische MaBnahmen
» Organisatorische MaBnahmen

> Personelle MaBnahmen

« FUr die Etablierung von Programmen zur Deeskalation und Vermeidung von
aggressiven Verhalten, unterstUtzen in vielen Bundesldndern die zustindigen
Unfallkassen.

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Qualitatsmanagement ','.: .P|NTAV

ClarCert GmbH

Wer von Ihnen hat ein QualitGtsmanagementsystem im Haus?
Wer kennt die Kennzahlen fur das Risikomanagement?

Die Identifikation von Einflussfaktoren fur und der Umgang mit Risikopatienten/-
bewohner fUr aggressives Verhalten ist ein wichtiger Baustein —
Risikomanagement ist deshalb integraler Bestandteil des EFQM Modells 2020 und
nicht zuletzt auch als eigenes Teilkriterium im Modell verankert.

Dokumentierte Gewaltsituation, angewandter Zwang, erfolgte
Nachbesprechungen und alle anderen Arten, von gewalt- und
zwangsreduzierenden Interventionen wdren als Kennzahlen fUr das
Risikomanagement (QM) geeignet.

www.clarcert.com

Rechiliche Rahmenbedingungen
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ClarCert GmbH

Es gibt keine Patentrezepte fUr rechtlich korrektes Verhalten - muss immer
sifuationsabhdngig beurteilt werden

Beschaftigte mUssen Uber die Tragweite ihrer Entscheidungen und rechtliche
Konsequenzen informiert sein

Einrichtungstréger mussen unter BerGcksichtigung der rechtlichen Bedingungen
den Rahmen definieren

www.clarcert.com
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Verfassungsrechtliche Aspekte (GG) ',': .P|NTAV

Geseftzliche Bestimmungen dienen dem Schutz der im Gesundheitswesen
Tatigen sowie

Dem Schutz und der Wahrung der Rechte der Bewohner*innen/Patient*innen
(Handeln der Tatigen wird beschrdnkt)

Entscheidende Grundrechte sind:

> Freiheit der Person » Glaubens-, Bekenntnis- und
> Freie Enffaltung der Personlichkeit Gewissensfreiheit
> Recht auf Leben > Freiheit der MeinungsduBerung
» Korperliche Unversehrtheit » Schutz von Ehe und Familie
» Gleichheit vor dem Gesetz > FreizGgigkeit
ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Verfassungsrechtliche Aspekte A .P|NTAV
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ClarCert GmbH

Eine Behandlung gegen den Willen einer Person ist unzul&ssig

Sind nur zuldssig, wenn eine gesetzliche Grundlage besteht, z.B. wenn die Person
krankheitsbedingt nicht die Notwendigkeit der Behandlung sieht bei
gleichzeitiger Drohung eines erheblichen gesundheitlichen Schadens (z.B.
medikamentdse Zwangsbehandlung)

Betreuungsrecht in § 1906a BGB (MaBnahmen zum ,Wohl des Betreuten*
vorrangig in dessen subjektiven Willen)

Landesgesetze fUr die 0Offentlich-rechtliche Unterbringung (Psychisch-Kranken-
Hilfe-Gesetze = PsychKHG)(Unterbringung bei Gefdhrdung der &ffentlichen
Sicherheit und Dritter)

www.clarcert.com
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Strafrechtliche Aspekte ',': .P|NTAV

Tatbestdnde wie Freiheitsberaubung, Notigung oder Koérperverletzung konnen im
Gesundheitswesen bei vielen MaBnahmen erfillt sein, wie z.B.:

+ Isolierung (Absonderung in einem Raum)

» Fixierung, Zwangsmedikation (Sedierung/Psychopharmakal)
* VerschlieBen von Zimmer, Station/Abteilung

+ Abhalten vom Verlassen durch andere MaBnahmen

» Wichtig ist zu prifen, ob Rechtfertigungsgrinde vorliegen!

ClarCert GmbH www.clarcert.com

S PINTAV

Strafrechtliche Aspekte

Rechffertigungsgriinde, die eine Handlung rechtifertigen und somit die Strafbarkeit
enffallen lassen sind:

* Notwehr (§ 32)

+ Rechffertigender Notfstand (§ 34)

+ Einwilligung (§ 228)

+ Rechffertigungsgrinde aus dem o6ffentlichen Landesrecht (PsychKHG)

+ Besondere Rechtfertigungsgrinde aus dem Befreuungsrecht (insb. §§ 1906,
19060 BGB)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Strafrechtliche Aspekte ',': .P INTAV

ClarCert GmbH

Eine RechtsgUterabwdgung ist erforderlich (,,notwehrfahig” sind vor allem das
Leben, die kérperliche Unversehrtheit, die Freiheit und Bewegungsfreiheit, Besitz
und Eigentum, Intimsphd&re und sexuelle Selbstbestimmung)

Es ist das einfachste, mildeste, erfolgsversprechende Mittel einzusetzen bzw.
gerechtfertigt

Entscheidend fUr die Beurteilung ist immer die gegenwartige Gefahrensituation

Sorgfdltige Dokumentation des Einzelfalls und MaBnahmen kann vor

strafrechtlichen Folgen oder vor Schadenersatzansprichen schitzen

www.clarcert.com
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Unter (rechtlicher) Betreuung stehende Patienten/Bewohner:

ClarCert GmbH

Betreuer haben sich ggf. in umfassender Weise fUr die Interessen und Belange
des Betreuten einzusetzen

Bevor MaBnahmen ergriffen werden, ist der Betreuer zu beteiligen

Einwiligung des Betreuers reicht nicht aus, wenn MaBnahme mit einem
erheblichen gesundheitlichen Risiko verbunden ist > Bedarf der Genehmigung
des Betreuungsgerichts (§ 1904 BGB)

Nur wenn Aufschub der MaBnahme zur Gefahr fUhren wirde, kann die
MaBnahme ausnahmsweise ohne Genehmigung durchgefuhrt werden!

FOr langer anhaltende MaBnahmen oder regelmdBig wiederkehrende
MaBnahmen bedarf es der richterlichen Genehmigung (wie z.B. Bettseitenteile
anbringen, Fixierungen etc.)

www.clarcert.com
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Organisationsbezogene Interventionen : .P|NTAV

« Einrichtungsleitung  frdgt  Verantwortung, den Rahmen  fUr  einen
personenzentrierten, wertschatzenden, respektvollen und konstruktiven Umgang
mit Aggression und Gewalt zu setzen

+ Beteiligung und Prdsenz der FUhrung an der Umsetzung eines betrieblichen
Aggressions- und Sicherheitsmanagements, konfinuierliche Qualifikation und
Beteiligung der Mitarbeiter/-innen

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Organisationsbezogene Interventionen (QM)

Kontinuierliches betriebliches Risikomanagement

+ Verantwortliche Person/Gruppe definieren

» Konfinuierliche Evaluation und Anpassung der MaBnahmen
+ Evidenzbasierung der Interventionen

» Forderung von Wissen und Kompetenz

* Vernetzung und Kooperation

» Fallbesprechungen und Nachsorge

+ Dokumentation und Analyse

+ Lernende Organisation

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Organisationsbezogene Interventionen (QM) .P|NTAV

e

» Differenzierte Betrachtung der Ursachen fur das Auftreten von Aggression ist
grundlegend

* FUhrung muss dafir Verantwortung Ubernehmen
« FOhrung muss fUr klare Haltungen und klare Ziele sorgen
* Redlistische Situations- und Risikoeinschdtzung ermoglichen

+ Daraus geeignete Interventionen ableiten, fUr deren Implementierung sorgen
und deren Wirksamkeit Uberprifen

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Wirksamkeit von Interventionen zur Reduktion von oo P | NTAV
ZwangsmaBnahmen N

Besserer Umgang mit
Aggression und Gewalt,
deeskalierende
Gesprachsfihrung

FGhrt zu einer
Reduktion von
ZwangsmaBnahmen

Mitarbeitertraining

Uberprifung von
ZwangsmaBnahmen,
Verringerung der
WohnbereichsgréBe, mehr

FOhrt zu einer
Reduktion von
freiheitsentziehenden

Organisatorische
Interventionen

Personal etc. S TST
BVC, individuellen Geht mit einer
Identifikation von Risikopldne, Reduktion von
Risikobewohnern patientenspezifische ZwangsmaBnahmen
FrOhwarnsymptome einher
ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Wirksamkeit von Interventionen zur Reduktion von
ZwangsmaBnahmen

*PINTAV

Umgebungs-

Gestaltung Wohnbereiche,
therapeutischer Einsatz von
Sinnesreizen z.B. Sensory rooms

bezogene
Interventionen

FOhren zu einer
Reduktion von Zwang,
sofern engmaschig
pflegerisch betreut

Verhalten von Bewohnern und
Mitarbeiter,
Verbesserungsvorschlége

Nachbesprechung

\ZelaWAelgle]

FUhren zu einer
VerkUrzung von Isolation
und Verringerung von
wiederholter Isolation

ClarCert GmbH
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Das Ziel: Sicherheit , Klarheit und Orientierung im Denken, FUhlen und Handeln fUr
Personal, Bewohner/-innen und Besucher
- Kultur des respektvollen, wirdevollen und verantwortungsvollen Miteinanders

Die Bausteine

Hinterlegte Noftfallpldne, Personal- Teilen und Nutzen  Beschwerde- Nachsorge und
Praxisleitlinien Notfallibungen entwicklung und - von Informationen  management Nachgesprdch
schulung nach Vorfall
Verantwortung, Klare Regeln und Angemessene Individuelle Gestaltung von Einbinden von
FGhrungs- Grenzen Ressourcen und Behandlungs-/ Gebdude und Nutzerfinnen und
verhalten, Aktivitaten Betreuungs- R&umen Angehdrigen
Management planungen
Anleitung, Risiko- Mitarbeiter Therapeutische Positive Richtlinien,
Begleitung und management gewinnen und Umgebung Programm- Verfahrens-
Beratung in der halten gestaltung ablaufe,
Alltagspraxis Dokumentation

Das Fundament: Verirauen — offene Kommunikation — UnterstUtzung und Entwicklung —
Zuversicht und Kontinuitat

Die sichere Institution, Paterson et al. 2005

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Literatur, Informationen und Tipps ',': .P|NTAV

Leitlinien/Expertenstandards:

* https://www.awmf.org/awmf-online-das-portal-der-wissenschaftlichen-
medizin/awmf-aktuell.html

o https://www.leitlinien.de/nvl/

* http://www.dngp.de/

ClarCert GmbH www.clarcert.com

5 PINTAV

Literatur, Informationen und Tipps

Unfallversicherung/Berufsgenossenschaft fir Gesundheitsdienst und
Wohlfahrispflege:

« https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche dguv/fo-
gib/psyche/begriffe.pdf

« (www.bgw-online.de/gewalt)

* Qualifzierung und Beratung - Qudlifizierung von innerbetrieblichen
Deeskalationstrainerinnen und Deeskalationstrainern - BGW-online (bgw-

online.de)

* Qudlifzierung und Beratung - Qudlifizierung von kollegialen Erstbetreuerinnen und
-betreuern - BGW-online (bgw-online.de)

» Selbsteinschdtzung ,.Kollegiale Erstbetreuung”, Stand: 04/2020 (bgw-online.de)

ClarCert GmbH www.clarcert.com
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Literatur, Informationen und Tipps a .P|NTAV

Weitere interessante Quellen:

« http://zap.de/ > ZQP-Broschire mit Praxistipps zum Umgang mit Konflikten und
Gewalt zwischen Bewohner*innen und Bewohner*innen von
Pflegeeinrichtungen; ZQP-Onlineportal mit Informationen und Tipps zur
Gewaltpravention in der Pflege sowie Kontaktdaten von Krisentelefonen und

Beschwerdestellen in der Pflege: www.pflege-gewalt.de

+ Aggression, Gewalt und Aggressionsmanagement: Lehr- und Praxishandbuch zur
Gewaltpravention fur Pflege-, Gesundheits- und Sozialberufe, 2. vollstGndig

Uberarbeitete und erweiterte Auflage, Hogrefe, 2019
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