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 am UKR bis 2016 keine spezialisierten Konzepte, Strukturen oder fachärztliche Abteilung 

 Initiative aus der Pflegeentwicklung: Projekt „AG Demenz/Delir“, 2016 

 Prozessanalyse mit QM 2017: Personal wünscht sich Unterstützung und Handlungskompetenz

Anforderungslage 

prognostizierte Zunahme dementieller 

Erkrankungen

Anteil an Patienten mit kogn. Einschränkungen 

bis zu 40% im Akut- KH (Bickel et al. 2019)

Fachkräftemangel und implizite Rationierung 
pflegerischer Maßnahmen                                        

(Zander et al. 2014, Griffiths et al. 2018)

Pflegewissenschaftliche und gesundheitspolitische 
Empfehlungen zur Konzeptentwicklung, 
Patientenorientierung und Prozessanpassung (z.B. 
DNQP, 2018; BMFSFJ, 2020)

Neue Rollen und Qualifikationsmix in der Pflege
(Bourgeault et al. 2008, Maier et al. 2019)
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Das Ergebnis…
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Ziele Bedürfnisorientierte, person-zentrierte Versorgung von Patienten mit 

kognitiven Einschränkungen (Demenz/Delir) und deren Angehörigen

Kennzeichen  M.Sc. ANP, B.Sc. Pflegewissenschaft

 Fachkraft für Gerontopsychiatrie

Umsetzung  Implementierung einer Pflegeexpertin APN (Advanced Practice Nurse)

 zentrale Koordination und Steuerung

 Patientenversorgung: Pflegekonsile und Angehörigenberatung

 Evidence-based Nursing und Pflegeforschung

 Koordination und befähigende Begleitung des D-Teams

 kollegiale Beratung und Unterstützung für den Pflegedienst

 Zielgruppenorientierte Schulungen für alle MA-Gruppen

 Aktionen, Netzwerkarbeit und externer Austausch

FACHKOORDINATION UND PRAXISENTWICKLUNG: 

ERWEITERTE PFLEGEPRAXIS
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DEMENZ UND 

FREIHEITSENTZIEHENDE 

MASSNAHMEN

Qualifikation  Weiterbildungen Demenzexperte und Verfahrenspfleger 
Werdenfelser Weg (FEM)

 FWB Notfallpflege

Ziele  Bedürfnisorientierte Versorgung von Patienten mit kognitiven 
Einschränkungen

 Reduzierung des Einsatzes von FEM im Krankenhaus

Umsetzung  zugehende Schulung der Stationen (zweiteilig):
Rechtliche Grundlagen und „Hands on - Fixierung“

 Allgemeines Schulungsangebot
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DAS „D-TEAM“
• unsere „Kümmerer“ vor Ort

• aktuell ca. 60 geschulte Multiplikatoren von Allgemein- und 

Intensivstationen und Funktionsbereichen

• D-Team-Konferenz einmal/Quartal: Fokus Begleitung, 

Supervision und Weiterentwicklung
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ZUSATZANGEBOTE IN DER UNFALLCHIRURGIE 

• Ziel: Tagesstrukturierung und Aktivierung für Patienten 

mit kognitiven Einschränkungen zur Unterstützung 

und Ergänzung der bisherigen pflegerischen 

Versorgungsstruktur

• Einzel- und Gruppenangebote

-> Delegation beziehungsgestaltender Interaktionen 

durch Pflege

• Kontinuierliche Bezugsperson von Montag bis Freitag

• Gemeinsamer Mittagstisch, nachmittags 

Gruppenangebot

• Gemeinsame Planung (Patientenauswahl, Form des 

Angebots) und Übergabegespräch mit betreuender 

Pflegefachperson 

• Grundlage: biografiebezogene Daten und/oder 

situative Bedürfnisse

• Prozessablauf zum strukturierten 

Informationsaustausch, Tätigkeitsbeschreibung 

AUFBAU GERIATRISCHER 

VERSORGUNGSSTRUKTUREN

• Erweiterung der fachärztlichen Versorgung durch 

festangestellte Geriaterin

• Interdisziplinäre geriatrische Fallbesprechungen 1x/ 

Woche zur Therapieplanung, - anpassung und 

poststationären Versorgung

• Intensivierung der Therapierangebote, z.B. Ergo-, 

Physiotherapie

• Besondere Berücksichtigung der individuellen 

Patienten- und Angehörigenbedarfe
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 Pflege: Pflegestandards, Biografiebogen, Dokubogen für Sitzwachen, 

Sprüchwörter, Rätselvorlagen, Piktogramme, OMW, Pocketcards, etc.

 Patienten und Angehörige: Infoflyer, Verweis auf Homepages, 

Kommunikation über Unterstützungsstrukturen wie 

Pflegeberatung/Pflegestützpunkte, Alzheimer Gesellschaften

UNTERSTÜTZENDE DOKUMENTE
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SENSIBILISIERUNG UND NETZWERKARBEIT
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FAZIT: BENEFIT FÜR PATIENTEN MIT ODER OHNE 

DEMENZ?

… liegt in der Förderung der person-zentrierten Versorgungsqualität!
 Direkte Patientenversorgung: Pflege-Konsil, situative Unterstützung und spezialisierte 

Interventionen
-> Verbesserung des Patientenoutcomes und 
-> Reduzierung  von Komplikationen                                      (Griffiths, Bridges, Sheldon, Thompson 2014)

-> Advocacy- Funktion für Patienten
 Indirekt durch Praxisentwicklung: kontinuierliche Verbesserung der Pflegequalität 

durch Schulungs- und Fortbildungsangebote, befähigende Begleitung, 
Projektbegleitungen, Forschungsanwendung und – generierung

 Sektorenübergreifend: Unterstützungsmöglichkeiten für Patienten und Angehörige 
durch Netzwerke
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AUSBLICK: WIE GEHT ES WEITER?

12

 Ziel ist die Verbesserung der Patientenversorgung und eine Ausrichtung 
an Patientenbedürfnissen und -bedarfen

 Haltungsänderung und Verstetigung der Handlungskompetenz durch 
kontinuierliche Praxisentwicklung und Weiterentwicklung vor Ort

 Inter- und intraprofessionelle Zusammenarbeit: Pflegemanagement, 
Pflegeteams und andere Berufsgruppen 

 Wissenschaftliche Perspektive ist unerlässlich (Pflegeforschung, Theorie-
Praxis –Transfer, Evidence – Based Nursing)

 Im Verlauf sollte die Umsetzung evaluiert und angepasst werden
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