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Pflegebetien

Mit einem elekirisch verstellbaren Pflegebett und
sorgfdltig ausgewdhlten Lagerungskissen kann der
Patient therapeutisch richtig gelagert werden.

Je nach gewadhlter Lagerung wird die Atimung unter-
stiitzt, werden Schmerzen gelindert oder Gelenke
entlastet. Durch das verstellbare Kopfteil kann der
Patient leicht und ohne zusétzlichen Kraftaufwand in
eine sitzende Position gebracht werden. Eine an der
Bettdecke befestigte Strickleiter und die Aufrichtehilfe

erleichtern das selbststéndige Aufrichten des Patienten.

Die Betten sind aus hygienischen, pflegeleichten
Materialien und GuBerst robust. Fiir besonders groe
Patienten gibt es liberlange Betten.

M Auf welche Héhe sollte das Bett eingestellt werden?

Von allen Berufen in Deutschland sind Krankenschwestern
und Altenpflegekrafte am héaufigsten von Ruckenschdden
betroffen. Haufiges Bucken beim Bettenmachen und
Kraft raubendes Umlagern bewegungseingeschrénkter
Patienten schédigen die Bandscheiben.

Daher wird die Arbeitshdhe des Pflegebettes so eingestellt,
dass die Pflegekraft mit geradem Rucken arbeiten kann.
Die gefdhrlichen Belastungen der Lendenwirbelséule
werden vermindert, wenn die betreuende Person bei
aufrechter Haltung die Matratze berdhren kann.

Hoéhenverstellbare Betten haben einen Verstellbereich
von 45 bis 80 cm. Zusammen mit der Matratze ergibt
sich daraus eine maximale Arbeitshdhe von ca. 95 cm.
In diesem Bereich k&bnnen bandscheibenschonende
Arbeitshdhen fur Pflegende zwischen 155 und 190 cm
KorpergréBe gewdhrleistet werden.

So wird Pflege einfach leichter.

Lagerung
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Soll der Patient vom Bett auf einen Stuhl umgesetzt werden,
wird das Bett auf eine niedrigere Transferhdhe gesenkt.
Beim Umsetzen sollte der Patient mit beiden FuBen den
Boden beruhren und moglichst dicht an der Betftkante
sitzen. RUckenschonende Hilfen beim Transfer des
Patienten in das oder aus dem Bett bieten die kleinen
Hebegurte und Gleitmatten. Fragen Sie hierzu Ihren
Vital-Partner.

M Wie wird ein Patient im Bett gewaschen?

Zum Waschen eines bettlégerigen Patienten bendtigt
man eine Waschschussel und spezielle Waschlotionen
fur die dltere, trockene und druckempfindliche Haut. Da
in den Ublichen Waschlappen aus Baumwolle schnell
Keime wachsen kénnen, eignen sich zur taglichen Kor-
perpflege vor allem Einmalwaschhandschuhe. Wahrend
des Waschens werden die druckempfindlichen Stellen
des Korpers (SteiBbein, Hufte und Fersen) auf rote Stellen
untersucht, Diese roten Stellen kdnnen erste Anzeichen
fur ein beginnendes Druckgeschwr sein.
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Krankenunterlagen dienen als N&sseschutz beim
Waschen. Selbst das Duschen eines Patienten ist heute
durch spezielle Bettduschen méglich. Fur die Haarwdsche
gibt es praktische Kopfbadewannen.

Fur die Mundpflege eignen sich vor allem die Lemon-
Stix, mit denen Speisereste leicht aus dem Mund des
Patienten entfernt werden kénnen. Dies ist besonders
bei Schlaganfallpatienten wichtig.

B wie sollte ein Patient gelagert werden?

Die richtige Lagerung des Patienten hangt vom
Krankheitsbild ab und muss mit dem behandelnden Arzt
besprochen werden. Doch erst mit einem modernen
Pflegebett und sorgfaltig ausgewdahlten Lagerungskissen
ist die therapeutisch richtige Lagerung des Patienten
moglich.

Stutzende Lagerungskissen mussen dem Patienfen in der
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Ein Pflegebett ist fahrbar und kann daher zum
Bettenmachen oder Umlagern leicht von der Wand
weggefahren werden. Der Patient sollte durch ein
Fenster schauen kénnen und bei Bedarf vor greller
Sonneneinstrahlung geschiitzt werden.

entsprechenden Kérperstellung Halt geben kdnnen. Sie
durfen nicht nachgeben und unbeabsichtigt die Position
des Korpers verdndern. Diese Lagerungskissen werden
vor allem zur Seitenlagerung des Patfienten eingesetzt.

Bei Schlaganfallpatienten wird insbesondere die Halb-
seitenlagerung auf der betroffenen Seite empfohlen.
Dem Patienten wird seine betroffene Seite wieder be-
wusster. Spasmen und schmerzhafte Gelenkversteifungen
kénnen zurlckgebildet werden. AuBerdem werden alle
druckgefdhrdeten Stellen im GesdBbereich entlastet.

Schmerzhafte oder druckgefahrdete Gelenke oder
Kérperfldchen kénnen Uber ein gezieltes Hohl- oder
Freilagern entlastet werden. Im Idealfall fGhrt dies zur
kompletten Druckbefreiung. Hierzu stehen verschiedene
Kissen in unterschiedlichen GroBen und Ausfuhrungen
zur Verflgung.

Empfangt der Patient Besuch, mdchte er essen oder
leidet er an Atembeschwerden, empfiehlt sich die Hoch-
lagerung des Oberkdrpers mit groBvolumigen Kissen.
Moderne Lagerungskissen sind Uber 90 Mal waschbar
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und bestehen aus hypoallergenen, angenehmen
Materialien. Der aus Schaumstoffflocken bestehende
Inhalt darf nicht verklumpen. So bleibt das Kissen auch
bei Belastung elastisch, atmungsaktiv und formbestandig.

Vor allem bei rheumatischen und neurologischen
Patienten mussen geféhrliche Versteifungen der Gelenke
(Kontrakturen) verhindert werden. Die Gelenke sollten
daher nach Absprache mit dem behandelnden Arzt
passiv durchbewegt werden. Stutzende Lagerungskissen
und der Betftbogen verhindern insbesondere den
drohenden SpitzfuR.

Bei bewegungseingeschrdnkten oder bettldgerigen
Patienten kann bereits der Druck der Bettdecke die FUBe
in eine dauerhafte Streckposition dricken. Das FuBgelenk
kann dann nicht mehr bewegt werden: Der Patient ist
nicht mehr gehfdhig. Bei Schlaganfallpatienten freten
Streckspasmen im FuBgelenk auf, die ebenfalls das
FuBgelenk dauerhaft unbeweglich machen kénnen.

Ein einfacher Bettbogen verhindert jedoch den Druck
der Bettdecke. Ein Kissen zwischen FuBende und Bettende
lindert das Uberstrecken des FuBgelenkes.

Lagerungskissen dienen somit vor allem der gelenk-
schonenden Lagerung. Um die Beweglichkeit der
Gelenke zu erhalfen, sollte der Patient moglichst bewegt,
regelmdBig umgelagert und mobilisiert werden.
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M Hilfen fiir das selbststdndige Essen, Trinken und Einem kranken Menschen das Essen zu geben dauert
Waschen lange und ist fUr den Pflegenden oft belastend. Manche

Patienten kdbnnen mit geeignetem Besteck jedoch selbst
Bewegungseingeschrénkte oder kraftlose Menschen essen. Der erhohte Tellerrand und die Krankenschutz-
sind héaufig auf die UnterstUtzung durch ihre Angehorigen decke verhindern das Verschmutzen des Bettes.

angewiesen. Dabei wird jedoch Ubersehen, dass viele
kleine Hilfen die Selbstst@indigkeit und das Selbstwertgefuhl

des Patienten unterstutzen: Far Menschen mit eingeschrénkten oder unkoordinierten
Bewegungen und fur kraftarme Patienten gibt es eine
® Mit Hilfe von leichtem, gut greifoarem und bei Bedarf Vielzahl von kleinen Hilfen, mit denen das selbststéndige
gebogenem Besteck kdnnen kraftlose Tumor- oder Waschen, Essen, Trinken, Haare k&immen oder Lesen
MS-Patienten wieder selbststndig essen. Das gebogene wieder moglich ist. Die richtige Auswahl hangt dabei
Besteck mit breiten, weichen Griffhdlsen eignet sich immer vom Krankheitsbild ab. So sind einige Trinkbecher
insbesondere fur Rheumakranke. speziell fur Menschen mit Parkinson, Schlaganfall oder
Rheuma konstruiert worden. Sprechen Sie mit lhrem
@ Ein auf rutschsichere Folie gestellter Teller mit erhdhtem Vital-Partner.

Tellerrand verhindert das Herausfallen von Essen in
das Bett. So kdbnnen selbst Patienten mit nur einem
funktionsf&higen Arm wieder selbststaindig essen.

Kleine Ess- und Trinkhilfen erleichiern die
selbststdndige Nahrungsaufnahme.
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Sanitdtshaus Boge GmbH
LandstraBe 66

42781 Haan QU2

Tel.: 02129 34940 Home Care Offnungszeiten:
Fax: 02129 31178 OrthopédieTechnik ~ Montag - Freitag
info@boege-online.de RehaTechnik 8.00 - 18.00 Uhr
www.boege-online.de Reha Sonderbau

Standorte:

Haan (City) Neuer Markt 14-16, 42781 Haan, Tel.: 02129 34940
Haan (Ost) LandstraBe 66, 42781 Haan, Tel.: 02129 34940

mit Driveln - Zur bequemen Kunden Anlieferung/Abholung
Gevelsberg Hagenerstr. 7, 58285 Gevelsberg, Tel.: 02332 5094415
Hamburg  Friedrich-Ebert-Damm 93f, 22047 Hamburg-Wandsbek,

Tel.: 040 355813-36
Velbert Noldestr. 3, 42549 Velbert, Tel.: 02051 8079696
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