Hypertonus - de nicht ganz

so ernst zu nehmende Kolumne!

Man kann sich derzeit quasi darauf verlassen, dass in Fachzei-
tungen aus dem Themenkreis Gesundheit und Pflege mindestens
ein Artikel gleich im einleitenden Satz mit der demografi-
schen Entwicklung droht. Gerade so, als ob es dann ja wohl
nichts weiter zu erkldren gabe, schlieBlich wiisste ja nun mindes-
tens jeder, was da auf uns zukommt.

Wahrend die einen noch
daruber diskutieren, wie
zukiinftig die Lebensqualitat
der alteren Generation gesi-
chert werden kann, befas-
sen sich die anderen bereits
mit ganz pragmatischen
Lésungen. Ingenieure und
Informatiker stehen auf

dem Plan und schweiBen,
schrauben und program-
mieren, was das Zeug hélt. Zum Beispiel die Softwarefirma aus
Osterreich, die ein Programm entwickelt hat, mit dem De-
mente ihre Emails abholen oder sich den tristen Heim-Alltag
beim Kartenspiel Uber den LCD-Touch-Screen versiiBen konnen.

Die ganz groBe Losung ist freilich der Pflegeroboter -
hier toben sich gleich mehrere Institute und Universitdten auf
der ganzen Welt ernsthaft aus. Mit im Rennen ist das Fraunhofer
Institut fur Produktionstechnik und Automatisierung (IPA) mit
Sitz in Stuttgart. Die bauen den Care-O-bot und meinen es ganz
ernst damit. SchlieBlich erméglichen die Assistenzsysteme eine
langere Eigenstandigkeit und das spare Geld fir die sonst not-
wendige Betreuung im Senioren-oder Pflegeheim. Der Pflege-
roboter kann auch schon das, was man als seine Eigen-
standigkeit erfolgreich Bewahrender von so einem Roboter
erwartet: Chipstiiten aufreiBen und ein Bier einschenken.
Wenn der Blech-Betreuer jetzt noch die Fernbedienung zu bedie-
nen lernt, mit dem Hund rausgeht und auf dem Weg gleich noch
mal am Getrankemarkt vorbeischaut, dann kann ich ja ganz ent-
spannt auf meine Altersgebrechlichkeit warten.

Ich driicke den Entwicklern vom Fraunhofer Institut fiir Produk-
tionstechnik und Automatisierung ganz fest die Daumen. Prost.

Herzlichst Ihr Burkhardt Zieger [

Quelle: www.care-o-bot.de, www.plejaden.net, www.dradio.de/dIf/sendungen/sprechstunde/367994/

Abb.: Fraunhofer IPA
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Liebe Kolleginnen

Veranstaltungen und Kollegen,
vielféltige Themen haben uns in den vergan-
Woch M hafti
ort T — gen?n ochen und Monaten beschaftigt,
dheitsreform.
Hamburg Kongress Ambulante Pflege - Heraus- . o . L
forderungen und Antworten Aber auch der Arztestreik, die illegale Beschaftigung auslandi-
15. und 16. Februar 2007 scher Pflegekriafte, der Heilberufeausweis etc. waren und
Hamburg Pflege + Reha sind Themen, bei denen wir uns engagieren und einbringen.
18. - 20. April 2007 DBfK-int ind wir in der U t der V h I
Hamburg BGW-Forum -intern sind wir in der Umsetzung der Verschmelzung

Braunschweig 8. Niedersadchsisches Symposium fiir

Hamburg

Diisseldorf

KolIn

Ubrigens: Alle &lteren Ausgaben der Nordwest-Impulse kénnen

4. bis 6. September 2007 zweier Landesverbande, damit wir in Zukunft unsere Dienstleis-

tungen fiir Sie noch besser wahrnehmen kénnen — gemafl unserem
Pflegeberufe im Operationsdienst Motto ,stark fiir die Pflege™!
19. bis 20. September 2007

5. Hamburger Gesundheitspflege- Gerne halten wir Sie hier auf dem Laufenden.

kongress Vielen Dank fir Ihr Vertrauen in unsere Arbeit.
2. bis 3. Oktober 2007
REHACARE Ihre

3. bis 6. Oktober 2007
Pflegenachwuchstag
25. Oktober 2007

e

Elisabeth Réhrs
Vorsitzende DBfK Landesverband
Bremen, Hamburg, Schleswig-Holstein e.V.

auf der Internetseite des DBfK, LV Nordwest e.V. heruntergeladen
werden. Einfach mal www.dbfk.de/nw klicken.
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&DBfK

Deutscher Berufsverband
fiir Pflegeberufe

www.dbfk.de
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alle drei Monate an die Mitglieder verschickt.
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Gemeinsam fiir die Zukunft

Was haben die Orte Heikendorf in Schleswig-Holstein, Pat-
tensen in Niedersachsen und Meschede-Freiendohl in Nordrhein-
Westfalen mit Hamburg und Bremen gemein? Sie liegen alle
im zukinftigen Betreuungsgebiet eines gemeinsamen Lan-
desverbandes des DBfK.

Das ist aber nicht die einzige Gemein-
samkeit: In all diesen Orten beteiligen
sich Kinder an der Sternsingeraktion.

Das Sternsingen ist ein bereits im
Mittelalter beschriebener Brauch, der auf
die Heiligen Drei Konige zurlickzufiih-
ren ist. Die im Matthaus-Evangelium als
Weise bezeichneten Caspar, Melchior
und Balthasar folgten dem Stern von
Bethlehem, um im Auftrage des Konigs
Herodes Jesus ihre Gaben zu bringen -
Gold, Weihrauch und Myrrhe. Herodes'
Plan war es, das Kind zu finden, um es
zu beseitigen. Nach der Prophezeiung
sollte der Junge der neue Kénig der Juden sein. Gott aber erschien
den drei Weisen im Traum und befahl ihnen, nicht zu Herodes
zuriickzukehren. Seit dem 6. Jahrhundert werden die drei Kénige
verehrt. Im 12. Jahrhundert wurden die Gebeine der Heiligen
Drei Kénige nach Koln gebracht. Die wertvolle Reliquie gab letzt-
lich den Ausschlag fiir den Bau eines Domes in der Rheinmetropole.
Heute steht der Dreikdnigsschrein hinter dem Hochaltar des
gotischen Gotteshauses. Das Fest der Heiligen Drei Kénige wird
am 6. Januar begangen. Als Konige verkleidet, ziehen Kinder
durch die Gassen von Haus zu Haus und sammeln fiir kari-
tative Zwecke. Im Jahr 2006 konnten die beteiligten Gemeinden
so knapp 40 Mio. Euro zusammentragen, die in erster Linie Kin-
dern in Entwicklungshilfeldandern zugute kommen.

Wir wiinschen Ihnen und Ihren Familien, Freunden,
Kollegen und Nachbarn eine besinnliche Advents- und
Weihnachtszeit und einen guten Start in das Jahr 2007.

Zugleich gedenken wir der im zurtickliegenden Jahr Verstor-
benen, die uns und denen wir nah standen. Wir werden euch
nicht vergessen. { ]

Abb.: Meister von MeBkirch Dreikonigsbild, um 1538, Stadtpfarrkirche St. Martin



Assessments ...

Was hat ein wissenschaftlicher Begriff mit der taglichen
Pflegearbeit zu tun?

Kennen Sie eins davon? Bradenskala, Nortonskala, Visuelle
Analogskala, Gesichter-Rating-Skalen (Schmerz), BMI (Body
Mass Index), RAI, Plaisir, FIM, Dementia Care Mapping, PAS
(Pflegeabh&ngigkeitsskala), Barthel Index, MNA (Mini Nutrional
Assessment). Sie arbeiten mit Sicherheit mit einem dieser Mess-
instrumente. Aber ist Ihnen auch klar, dass Sie mit einem Assess-
ment arbeiten?

Der Begriff ,Assessment" stammt aus
dem Englischen und bedeutet soviel wie
Einschatzen, Messen, Bewerten und Be-
urteilen. Pflegeassessment ist ein
systematisches Einschdtzen eines
Gesundheitszustandes (Prof. S. Bar- Eveline Lindenberg,
tholomeyczik, in pflegewiki). Fir eine Zl:gefachl/che ety
systematische Einschatzung werden
»~Instrumente" bendtigt. Weil sie standardisiert sind, werden
subjektive Sichtweisen und Erfahrungen Pflegender nicht zum
alleinigen BewertungsmaBstab.

Die wohl bekanntesten Instrumente sind Skalen zur Ein-
schatzung eines Risikos, wie sie bei der Erhebung des Ent-
stehungsrisikos eines Dekubitus Verwendung finden. Um eine
Vor-Auswahl treffen zu kédnnen, kommen Screeningmethoden
zum Einsatz. Nehmen Sie zum Beispiel das Entlassungsmanage-
ment (Uberleitungspflege): Es kann nicht fiir jeden Patienten
geleistet werden und ist auch nicht fir jeden Menschen, auch
nicht nach einem Apoplex, unbedingt erforderlich.

Assessmentinstrumente haben also schon léangst etwas mit
der praktischen Arbeit zu tun. Sie ersetzen aber keinesfalls das
Fachwissen. Ein Grundwissen zu den Messinstrumenten ist
Voraussetzung fiir den richtigen Einsatz und der Relevanz
der Ergebnisse. Das lasst sich gut am Body Mass Index (BMI)
aufzeigen. Der soll, vom MDK vorgeschrieben, bei allen Bewohnern
in Heimen berechnet werden. Der BMI wurde urspriinglich an
jungen Mannern ausgerichtet und getestet. Liegt nun bei dem
Ergebnis ,Untergewicht" bei hochaltrigen Menschen tatsachlich
eine Unterernahrung vor? Es kann angezweifelt werden. Dennoch
lasst sich bei mehrmaligen Bestimmungen sicher ein Trend erken-

nen. Der lieBe sich aber auch uber regelmaBige Gewichtskontrollen
erkennen. Wenn Sie also mit Assessments arbeiten, sollten Sie
u. a. wissen, flir wen oder welchen Bereich das jeweilige Instrument
entwickelt wurde. Damit Sie die Ergebnisse fiir Ihre Arbeit
entsprechend einordnen kdénnen.

Sie wollen mehr iiber Assessments in der Pflege erfahren?

S. Bartholomeyczik: Assessment als Operationalisierung von Pflegebediirftig-
keit. Pflege aktuell 1/2004, S. 8-13.

S. Bartholomeyczik: A von A i Altenpflege,
9/2006, S.36-38
S. Bartholomeyczik, D. Hunstein: disierte i in der

Pflege. Moglichkeiten und Grenzen. Pflegezeitschrift, 9/2006, S. 564-567.
S. Bartholomeyczik, M. Halek: Assessmentinstrumente in der Pflege. Méglich-
keiten und Grenzen. Wittener Schriften, Verlag Schliitersche Pflege, Hannover, 2004.

D. Hunstein: als Gr fiir Begrii und Transparenz
der Pflege. Der Pflege die Pflege zuriickgeben. Pflege aktuell, 1/2004, S. 20-24.
Bartholomeyczik: Pfl di ik und Klassifikationen: Funktionen

und Grenzen. PrinterNet, 9/2006, S. 453-458.

Eva-Maria Panfil: Skalen zur Erfassung des Dekubitusrisikos. Pflege aktuell,
1/2004, S. 14-19.
Pf www, iki.de
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Zahlen, Daten, Fakten

Wéhrend der 61. Sitzung des Deutschen Bundestages
wurden insgesamt 59.290 gesprochene Wérter protokolliert.
Davon entfielen zusammen 20.207 Worter auf die Debatte zur
jungst beschlossenen Gesundheitsreform.

1.268-mal wurde in dieser Plenarsitzung das Wort ,Ich" be-
nutzt. Der Begriff ,Kassen" fiel insgesamt 127 Mal. In der Ausein-
andersetzung wurde der Begriff ,Arzte" 75-mal verwendet.
4-mal fiel in der Debatte um die Reform des Gesundheitswesens
der Begriff ,Pflege".

Insgesamt 6 Worte braucht der Sachverstidndigenrat
Wirtschaft, um sein Urteil iiber die Gesundheitsreform
zum Ausdruck zu bringen:

Die Gesundheitsreform ist insgesamt misslungen.

Quelle: www.sachverstaendigenrat-wirtschaft.de/download/gutachten/ ga06_v.pdf
www.bundestag.de/bic/plenarprotokolle/pp/61/index.html

Befristung von Arbeitsvertrdagen

Unsere Mitglieder erleben es immer haufiger: Bei einem
Wechsel zu einem neuen Arbeitgeber bekommen sie einen be-
fristeten Vertrag. Was ist dabei zu beachten?

Bei der Befristung von Arbeitsvertragen ist danach zu unter-
scheiden, ob es sich um eine Befristung mit Sachgrund oder
ohne Sachgrund handelt und danach, ob es sich um eine Zeit-
befristung oder eine Zweckbefristung handelt.

Eine Zeitbefristung ist eine kalenderméBige Befristung mit
konkretem Enddatum.

Beispiel: Das Arbeitsverhéltnis wird fur die Zeit vom 1.1.2006
bis 31.12.2006 abgeschlossen. Am 31.12.2006 endet der Arbeits-
vertrag ohne dass es einer Kiindigung bedarf. Eine Ankiindigungs-
frist fir die Mitteilung, ob der Vertrag verlangert oder unbefristet
weitergefltihrt wird, gibt es hierbei nicht.

Eine Zweckbefristung hat kein Been-
digungsdatum, sondern endet dann,
wenn der mit dem Arbeitsvertrag ver-
folgte Zweck erreicht ist.

Beispiel: Die Mitarbeiterin wird im
Ambulanten Dienst fiir die Pflege eines
bestimmten Intensivpatienten eingestellt.

Anja Sollmann,

. ’ X Rechtsanwéltin und
Wenn die Pflege dieses Patienten beendet Leiterin der GS NRW

ist, endet auch der Vertrag.

Es ist zu beachten, dass bei der Zweckbefristung der Vertrag
friihestens zwei Wochen nach Zugang der schriftlichen Unterrich-
tung Uber den Zeitpunkt der Zweckerreichung endet.

Ohne Sachgrund kann ein Arbeitsvertrag bis zu einer Ge-
samtdauer von 2 Jahren befristet werden. Bis zu dieser Gesamt-
dauer ist die hochstens dreimalige Verlangerung des Arbeitsvertra-
ges maglich. Das heiBt, es kénnen vier befristete Vertrage ohne
sachlichen Grund hintereinander abgeschlossen werden.

Hat man fir die Befristung des Arbeitsvertrages einen Sachgrund,
konnen beliebig viele befristete Vertrage hintereinander abgeschlos-
sen werden. Entscheidend ist, dass der Sachgrund stimmt.

Sachgriinde sind z.B.

® der betriebliche Bedarf besteht nur voriibergehend (Projekt)

® der Arbeitnehmer wird zur Vertretung eines anderen Arbeit-
nehmers beschéftigt (Elternzeit, Langzeiterkrankung)

® die Befristung erfolgt zur Erprobung (grundsatzlich nicht mehr
als 6 Monate)

Sowohl Befristung als auch Sachgrund bediirfen zu
ihrer Wirksamkeit der Schriftform. Absolut wichtig: Vor
Aufnahme der Beschaftigung muss der Vertrag abgeschlos-
sen sein, sonst ist die Befristung unwirksam mit der Folge,
dass ein unbefristetes Arbeitsverhiltnis entstanden ist.

Ein befristetes Arbeitsverhdltnis unterliegt nur dann
der ordentlichen Kiindigung, wenn dies einzelvertraglich
oder tarifvertraglich vereinbart ist.
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REHACARE 2006

DBfK mit eigenem Stand auf REHACARE vertreten

Rund 51.000 Besucher kamen vom 18. bis 21. Oktober 2006
zur internationalen Fachmesse REHACARE nach Disseldorf.
Uber 800 Aussteller aus 32 Léndern stellten aktuelle Rehatechnik
und Hilfsmittel vor. Fast die Halfte der Besucher waren Betroffene,
Freunde und Angehdrige.

»Es gab in diesem
Jahr eine Fille Gber-
zeugender Ideen,
Innovationen und
Weiterentwicklun-
gen im Bereich
Pflege, Orthopdadie
und vor allem im
Bereich Mobilitat",
zitieren die Messe-
organisatoren den
Prasident der REHA-
CARE, Friedel Rinn.

Informationen auf den Punkt gebracht.

Live von der REHACARE sendete Deutschlandfunk das Ver-
brauchermagazin "Marktplatz". Experten aus unterschiedlichen
Disziplinen diskutierten die Aspekte der Pflege im hduslichen
Bereich. Fiir die berufliche Pflege saB8 Marita Mauritz, Vor-
standsmitglied des DBfK, LV Nordwest, am Mikrofon. @



