Arten der Lagerungen

Es konnen bei jedem Pati-

entenkontakt kleinste Lage-

und Positionsveranderungen

durchgefihrt werden. Diese

MaBBnahme kann beispielswei-

se im Uhrzeigersinn erfolgen.

Dazu kann ein zusammengefaltetes Handtuch un-
ter das Becken geschoben und nach kurzer Zeit
unter der Schulter positioniert werden, dann un-
ter die Ferse usw.

3-Fach Faltung Rolle Brezel-Faltung

Lagerung mittels schiefer Ebene

Es wird unter die Matratze ein Material einge-
bracht, das ca. 20 cm hoch ist und hierdurch ein
Kippen der Matratze um 15 bis 20 Grad erreicht.
Der Patient braucht dabei nicht umgelagert zu
werden, sondern sein Gewicht verlagert sich in-
nerhalb seines Korpers mehr auf ein tieferlie-
gendes Korperteil. Dadurch erfolgt eine bessere
Durchblutung der entlasteten Korperhalfte. Zum
Unterschieben unter die Matratze konnen alle
Materialien verwendet werden, die sich nicht
zusammendricken lassen, beispielsweise eine
gerollte Bettdecke. Wichtig ist hierbei, dass die
Matratze an der gesamten Langsseite unterstutzt
wird! Sprechen Sie uns an, wir schulen Sie gern.
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Dekubitus
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Vorbeugen ist besser als heilen

Dekubitus, auch Wundliegen oder Druckgeschwdar
genannt, ist eine haufige Komplikation in der
Pflege alterer und bettlageriger Menschen. Man
versteht darunter eine Schadigung der Haut, die
bis auf die Knochen reichen kann. Gefahrdet sind
Menschen, die immobil sind.

Gefdhrdende Faktoren

Unter- oder Ubergewicht

Hohes Alter

Durchblutungsstorungen

Lahmungen

Hautfeuchtigkeit

Schmerzen

Ungeniigende Flissigkeits- / Nahrungszufuhr
Stoffwechselerkrankungen (z. B. Diabetes
mellitus)

Ein Dekubitus ist sehr schmerz-
haft. Die Heilung eines tiefen
Druckgeschwiirs dauert Wochen,
vielleicht sogar Monate. Nach der
Abheilung konnen Dauerschaden
bleiben. Daher ist es von groBer

Bedeutung, dass die Entstehung eines Dekubitus

konsequent vermieden wird. Sollte dennoch ein De-
kubitus entstanden sein, nehmen Sie direkt Kontakt
zum Hausarzt auf, um schnellstmaoglich eine Thera-
pie einleiten zu konnen. Sprechen Sie hierzu auch
gerne unser Pflegepersonal an.

Wie entsteht ein Dekubitus

Ein Dekubitus entsteht durch Immobilitat. Diese
flhrt zu erhohter Druckbelastung des Hautgewe-
bes. Der Patient kann sich nicht von alleine um-
lagern oder die Druckbelastung empfinden. Nach
etwa zwei Stunden ohne Lagewechsel kann die
Durchblutung der betreffenden Kérperstelle dau-
erhaft gestort sein. Das Gewebe wird nicht mehr
ausreichend mit Blut versorgt und stirbt ab. Ein
Druckgeschwdir entsteht. Bei einem entstande-
nem Dekubitus ist ein Arzt zu verstandigen.

Das Gefdhrliche am Dekubitus

Druckstellen entstehen bevorzugt an Knochen-
vorspringen. Am haufigsten treten Druckge-
schwire in der Steifiregion, an der Hufte, und an
den Fersen auf. Auch Ohren, Hinterkopf, Schulter-
blatter und Zehen kénnen betroffen sein.

Inneres Knie

Hinterkopf Schulter Ellbogen unterer Riicken und Po

Wie erkenne ich einen Dekubitus?

Prifen Sie die Haut regelmaBig nach eventuellen
Anzeichen von Schadigungen. Vor allem, wenn
die Haut Uber druckbelasteten Kérperstellen eine
Verfarbung (Rotung) aufweist. Weisen Sie lhren
Arzt oder das Pflegepersonal darauf hin.

Verhinderung eines Dekubitus

1. Bewegung W

Je mehr Sie sich bewegen, umso besser! Ubun-
gen, die die Beweglichkeit verbessern, sind wich-
tig. Wenn Sie sich nicht mehr ausreichend eigen-
standig bewegen kénnen, gibt es Maglichkeiten,
die eine Druckentlastung betroffener Kérperstel-
len bewirken. Fir diese Lagerungen gibt es einige
Hilfsmittel und Mdglichkeiten.

2. Hautpflege ‘
(D)

Da die Haut im Alter schnell austrocknet, muss
auf eine gute Hautpflege geachtet werden. Die
Haut sollte elastisch gehalten werden. Verwen-
den Sie eine Waschlotion (Keine Seifel). Mit Creme
sparsam umgehen!. Aber auch standig feuchte
Haut ist gefahrdet. Daher sollten bei bestehender
Blasenschwache entsprechende Inkontinenzpro-
dukte verwendet und rechtzeitig gewechselt wer-
den. Hier steht lhnen das Pflegepersonal gerne
beratend zur Seite.

3. Erndhrung ‘

Es ist wichtig, dass Sie sich ausgewogen mit viel
Eiweil3, ausreichend Kalorien und Vitaminen, Spu-
renelementen und Mineralien ernahren. Sorgen
Sie fur eine ausreichende Flussigkeitszufuhr.



