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Ausgangssituation - Belastung
von betreuenden Angehorigen

Demenz

Belastung insgesamt _jnaem
Zeitliche Belastungen—
Psychische Belastungen—
Stress
Karperliche Belastungen—
Finanzielle Belastungen
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Quelle: Nagl-Cupal et.al 2018: 81
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Konzeptentwicklung
Angehdrigendialog 2015-2016 " 2

= Auftragsarbeit der Volkshilfe Osterreich

= Konzeptualisierung eines standardisierten Beratungsgesprachs fur
pflegenden Angehorige von an Demenz erkrankten Personen

= Entwicklung eines Gesprachsleitfadens zur Erhebung der
Ressourcen und Belastungen pflegender Angehoriger

= Uberpriifung der Praxistauglichkeit im Rahmen eines Pre-Tests

1. Konzeption 2. Testung 3. Adaption
[09/2015-01/2016] [02/2016-05/2016] [05/2016-06/2016]

. *Einschulung der eAuswertung der
eliteraturrecherche Testpersonen durch Praxiserfahrungen
eEntwurf Gespréchs- Volkshilfe und eUberarbeitung

leitfaden Zusammenarbeit mit Gespréachsleitfaden
eEntwurf Visualisierung Projektteam eUberarbeitung
eKonzepterstellung *Durchfiihrung von 5 Visualisierung
Angehdrigengesprach Angehérigengesprachen eUberarbeitung
eManual durch Pflegekrafte der Manual
Volkshilfe
*Gruppendiskussion mit 4
Pflegekraften der
\_ Yy \_ Volkshilfe ) \ y 3
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ANGEHORIGENDIALOG

ERHEBUNG VON RESSOURCEN UND BELASTUNGEN PFLEGENDER
ANGEHORIGER VON DEMENZERKRANKTEN MENSCHEN




Ablauf des Angehorigendialogs
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Erstgesprach mittels Leitfaden

Auswertung und Planung

Zweitgesprach




Ablauf Angehorigendialog 'Sozia'es

Erstgesprach
mittels Leitfaden

Auswertung und
Planung

NS

Zweitgesprach

Dauer ca. 60 Minuten

Fokus auf (aktuelle) Ressourcen und
Belastungen der pflegenden Person

Gesprachsleitfaden und erste
Visualisierung wird pflegender Person
(unmittelbar) nach Gesprachsende zur
Verfugung gestellt

Abschliellend wird ein Termin fur
Zweitgesprach vereinbart, welcher
innerhalb von 7-14 Tagen stattfinden soll

Unmittelbar nach dem Gesprach verfasst
Interviewerln Gesprachsnotizen



Gesprachsleitfaden IscAicles

Thematische Gliederung

= Angaben zur demenzerkrankten Person
= Angabe zur pflegenden Person

= Praktische Betreuungsaufgaben

= Umgang mit Verhaltensveranderungen des/der demenzerkrankten
Person

= Gesundheit der pflegenden Person
= Personliche Ressourcen und Belastungen

= Finanzen und Wohnsituation

= Blick in die Zukunft



Auszug aus Gesprachsleitfaden
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3. Praktische Betreuungsaufgaben Notizen

Um einen Einblick in den derzeitigen Pflege- und Unterstitzungsbedarf Ihres/lhrer Angehérigen und
einen Eindruck von dem, was Sie leisten, zu bekommen, stelle ich lhnen nun einige Fragen zu den
praktischen Betreuungsaufgaben. Wir werden gemeinsam eine Liste mit 10 Tatigkeiten durchgehen,
von denen wir wissen, dass andere demenzerkrankte Personen dabei haufig auf Hilfe angewiesen
sind. Bitte geben Sie an, ob Ihr/e Angehorige/r derzeit - laufend oder auch nur fallwejse — Hilfe in
den genannten Bereichen benétigt und wenn ja, von wem diese Hilfe geleistet wird bzw. wer diese
Hilfe organisiert (zb. Essen auf Radern, 24-Stunden-Betreuung).

B Leisten Sie oder eine/mehrere andere Person/en Unterstitzung bei der Durchfiihrung oder
Organisation in folgenden Bereichen?

Hilfe beim Zubereiten der Mahlzeiten

Onein, keine Unterstitzung notwendig Oja, Unterstutzung ist notwendig

Falls ja: Von wem wird diese Unterstiitzung geleistet?

Jemand anderes leistet die Unterstitzung.

Ich teile mir die Unterstitzung mit jemandem zu in etwa gleichen Teilen.

Ich leiste den grofiten Teil der Unterstiitzung, jemand anderes untersttitzt mich fallweise.
Ich leiste die gesamte Unterstutzung.

oooo

Hilfe bei der Nahrungsaufnahme

Onein, keine Unterstitzung notwendig Oja, Unterstutzung ist notwendig

Falls ja: Von wem wird diese Unterstiitzung geleistet?

Jemand anderes leistet die Unterstitzung.

Ich teile mir die Unterstitzung mit jemandem zu in etwa gleichen Teilen.

Ich leiste den gréften Teil der Unterstiitzung, jemand anderes unterstutzt mich fallweise.
Ich leiste die gesamte Unterstitzung.

oooo

Hilfe beim Baden, Waschen, Duschen

Onein, keine Unterstitzung notwendig Oja, Unterstutzung ist notwendig

Falls ja: Von wem wird diese Unterstiitzung geleistet?

Jemand anderes leistet die Unterstitzung.

Ich teile mir die Unterstitzung mit jemandem zu in etwa gleichen Teilen.

Ich leiste den grofiten Teil der Unterstiitzung, jemand anderes untersttitzt mich fallweise.
Ich leiste die gesamte Unterstitzung.

oood




Ablauf Angehorigendialog 'Sozia'es

= Zeitaufwand ca. 60 bis 90 Minuten

Erstgesprach = Alleine oder im (Klein-)Team

mittels Leitfaden = Nachbereitung des Erstgesprachs,

Auswertung und Vorbereitung des
Zweitgesprachs

= Visualisierung der zentralen Informationen
(dzt. Excel-File)

= Fokus:

Auswertung und

Planun
g = Welche Ressourcen hat die

pflegende Person und wie kébnnen
diese gestarkt werden?

= Welche Belastungsfaktoren gibt es

: . und wie konnen diese gemindert
Zwelitgesprach werden?




Visualisierungsbeispiel
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Uberblick Erstgesprich

Basisinformationen

Pflegende Person

Datum: 12.04.2016
Durchgefihrt von: DGKP N.N.

Demenzerkrankte Person

Alter: 83 Verwandschaftliches Verhaltnis: Ehefrau
Berufstatigkeit: nein Alter: 85
- Wochenstunden - (TS (T Janner 2005
Pflegebedarf seit:
Weitere Bet - od. :
e ere. CHICIEIE CEE nein Arztliche Demenzdiagnose: ja
Sorgepflichten:
Unterstiitzungsangebote: ja Pflegestufe: 1
gemeinsamer Haushalt: ja
Unterstiltzungsangebote: nein
Praktische Betreuungsaufgaben
m Hilfe beim Zubereiten der Mahizeiten
u Hilfe bei der Nahrungsaufnahme
Ich leiste die gesamte
Unterstitzung i Hilfe beim Baden, Waschen, Duschen
mHilfe bei der Zahnpfiege, Haar-, Haut- und Nagelpflegs
mHilfe bei Tailettengéngen, hiimpflege
Ich leille mir die mHilfe beim An- und Auskleiden bzw. Zurechtiegen der
UnterstUtzung Kleidung
mVerhiiten von Weglaufen
mVerhiiten von Stirzen und Verletzungen
Jemand anders leistet die m Perstniich verfighar/anwesend sein
gesamte Unterstitzung
mBehdrdenwege erledigen, sich Uber
Unterstitzungsleistungen informieren und/oder diese
orgarisieren
Umgang mit Ver ] des/der Angehdrigen

schwierig

mittel

sefv gut

mwiederholt sich oft

wist logischen Argumenten richt mehr zug&rglich

begrsift schwierige Sachverhalte richt mehr

mkann sich nichts merken

mtut Dinge, die mir verrickt erscheinen

mist urruhig

mbeschirmpft mich

mzsigh Verhaltersweisen, die inn/sie selbst gsfihrden

Seite 1von2

Gesundheit

Ich kann rrich zu werig um meine
eigene Gesundhelt kimmern.

Die Pflege kostet viel von meirer

elgenen Kraft.

Durch die Pllege wird meine
Gesundhelt angegriffen.

Ich fubie rrich kérperlich erschépft. ‘

und

Was ist hilfr

Schone Erlebnisse

stimmt nicht

ich?

Was ist besonders belastend?

Bewdliigung des Alliags

stirnrt genau

Musik (Klavier spielen)

Kérperliche Eirschrankungen (Schiaganfall)

Ich habe das Gefuh, gentigend
Rickzugsmglichkeiten zu haben

Mir steht ausreichend Zeit fiir meine Hobbys
und Interessen zur Verfiigung

Es ist mir regeimdRig mdglich , rich it
anderen Menschen zu treffen.

Meine Bezishung zu Familienangehdrigen,
Freundinmen und Bekannten leidet richt
unter meinen Piegetdigksiten.

Ich kann die Arferderungen meirer

Urngebung (z.B. Famile, Arbeitsplatz) und

die Anforderungen durch die Pflege gut
vereinbaren.

Konzertbesuche

I

stimmt nicht

Seite2von2

stimmt genciu
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Ablauf Angehorigendialog ’Sozia'es

Erstgesprach
mittels Leitfaden

NS

Auswertung und
Planung

Zweitgesprach

Dauer maximal 60 Minuten

Setting offen (personliches Gesprach oder
Telefonat)

Gemeinsame Rekapitulation des
Erstgesprachs auf Basis der Visualisierung

Fokus

= Was sagen Sie zu diesen Darstellungen?

= Wie ist es lhnen nach dem letzten
Gespréch ergangen?

Individuelle, passgenaue
Unterstutzungsangebote zur
Ressourcenstarkung bzw. Entlastung, ggfs.
Weitervermittlung an entsprechende
Dienstleister*innen oder Beratungsstellen in
der Region
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Studie im Bundesland Burgenland
2017-2018 — Zielsetzung und ’Sozia'es
Umsetzung

= Test des Konzeptes in einer Pilotregion mit dem Ziel dieses in
Hinblick auf eine osterreichweite Umsetzung zu adaptieren.

= Umsetzungsschritte

= Online Dokumentation der Erfahrungen von Berater*innen im Umgang
mit dem Instrument Angehdrigendialog

= Befragung von Angehorigen uber ihre Erfahrungen mit dem Prozess
und den Instrumenten des Angehorigendialogs

= Gruppendiskussion mit Berater*Innen uber ihre Erfahrungen mit dem
Prozess und den Instrumenten des Konzeptes Angehorigendialog

= Uberarbeitung des Konzeptes Angehorigendialog

12



Eckdaten zur Studie 'Sozia'es

= Dokumentation und Auswertung von 76 Beratungen nach dem
Konzept Angehorigendialog (davon 72 vollstandig durchgefuhrt)

= Durchfuhrung und Auswertung von 39 Telefoninterviews mit
Angehorigen, die Beratung in Anspruch genommen haben

= Durchfihrung und Auswertung einer Gruppendiskussion mit 8
ausgewahlten Berater*innen

13



Einschatzung Umsetzung
Gesamtkonzept
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Umsetzung Gesamtkonzept Angehorigendialog (Erstgesprach - Auswertung - Zweitgesprach)

Question Count Score sehr gut gut weniger gut schlecht
Umsetzung Gesamtkonzept Angehorigendialog 72 156 NG
(Erstgesprach - Auswertung - Zweitgesprach)
Durchfuhrung Erstgesprach 72 149 1
Auswertung und Losungsfindung 72 201
Durchfuhrung Zweitgesprach 72 162
Average 1.67

Quelle: Online Befragung zur Dokumentation des Angehérigendialogs
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Einschatzung des Gesamtablaufes
Angehorigendialog aus Sicht der ’SOZ‘a'eS
Angehorigen

= Gesamte Ablauf des Konzeptes Angehorigendialog wurde von den
befragten Angehorigen durchwegs als sehr positiv erlebt

= Besonders positiv hervorgehoben wurde, endlich uber die
belastende Betreuungssituation sprechen zu konnen. Es wurde als

wohltuend erlebt, dass sich in der Beratung jemand Zeit genommen
hat, um ausfuhrlich mit ihnen zu sprechen.

= Durch die Gesprache ist es nach Ansicht der befragten Angehorigen
gelungen, sich die eigene gegenwartige Situation bewusst zu
machen und eigene Handlungsbedarfe wahrzunehmen.

= Von einigen wurde besonders hervorgehoben, dass ihnen erst im
Gesprach bewusst wurde, welche Leistungen sie taglich erbringen

= Der Angehorigendialog wurde somit als Erinnerung und
Ermunterung erlebt den Fokus mehr auf sich selbst zu richten.

15



Zusammenfassende Einschétzung,soziales
des Hilfepotentials des Konzeptes

= Konzept wurde von den Beraterinnen als sehr hilfreich eingeschatzt,
weil alle relevanten Bereiche abgefragt und gut dargestellt werden

= |nsgesamt konnte eine gute Gesamtubersicht uber die Situation der
Angehorigen vermittelt werden

= Besonderes Potential wird fur jene Angehorige gesehen, die stark
belastet sind und noch keine Unterstutzung durch mobile Dienste
erhalten

= Umgekehrt wird wenig Potential gesehen

= wenn aufgrund mangelnder Angebote keine Hilfestellungen angeboten
werden konnen

= Wenn Angehorige bereits sehr viel wissen bzw. vor der Beratung bereits
gut organisiert waren

16



Adaptionen — Erweiterung Ablauf
Angehorigendialog Isozieles (AT

Vorbereitungsphase

Erstgesprach mittels Leitfaden

Auswertung und Planung

Zweitgesprach




Visualisierungsbeispiel

Uberblick Erstgesprach

Basisinformationen

Alexandra Testperson, 2020 Teststadt

Alter: 54
Berufstatigkeit: ja
Wochenstunden: 15 Stunden

Weitere Betreuungs- oder

Sorgepflichten: nein

Unterstiitzungsangebote: nein

I soziales RAlMI)

Datum: 17.09.2018
Durchgefiihrt von: Helga Testberaterin

Demenzerkrankte Person

Verwandschaftliches Verhiltnis: Vater
Alter: 89
U 0 -

nterstiitzungs .und/oder 2 Jahren
Pflegebedarf seit:
Arztliche Demenzdiagnose: nein
gemeinsamer Haushalt: ja
Unterstiitzungsangebote: nein




Visualisierungsbeispiel

Praktische Betreuungsaufgaben

Ich leiste die gesamte
Unterstitzung

Ich teile mir die UnterstUtzung

Jemand anders leistet die
gesamte UnterstUtzung

I soziales RAlMI)
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B Hilfe bei der Zubereitung von
Nahrungsmitteln

i Hilfe beim Baden, Waschen, Duschen

i Hilfe bei der Zahnpflege, Haar-, Haut- und
Nagelpflege

m Hilfe bei der Haushaltsfohrung

B Vermeiden des Weglaufens

B Personlich verfugbar/anwesend sein

19



Visualisierungsbeispiel
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Personlicher Umgang mit Verhaltensverdanderungen des/der demenzerkrankten Angehdérigen

schwierig

mittel

sehr gut

mwiederholt sich oft

u begreift schwienge Sachverhalte nicht mehr

w vergisst erzahltes schnell

mist unruhig

mwird verbal aggressiv

mzeigt schwankende Verfassung

M zeigt Verhaltensweisen, die ihn/sie selbst gefahrden

20



Visualisierungsbeispiel Isoziales (LU

Gesundheitliche Situation

Ich fUhle mich kérperlich erschopft

Durch die Plege wird meine Gesundheit
angegnffen

Die Pflege kostet viel von meiner eigenen
Kraft

Ich kann mich zu wenig um meine eigene
Gesundheit kimmern

stimmt teilweise stimmt genau

21



Visualisierungsbeispiel |
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Ich leide unter Schlafstérungen

Ich habe den Eindruck, alles alleine schaffen
ZU muossen

Es faéllt mir schwer zuzugeben, dass es mir
manchmal zu viel wird

Ich habe Hemmungen, um Hilfe zu bitten

Es fallt mir schwer Betreuungsaufgaben
abzugeben

stimmt taibwaice

22



Visualisierungsbeispiel 'Sozia'es

Zusammenfassende Einschdtzung der Gesundheitlichen Situation

Ich fOhle mich gesundheitlich schlecht

Ich fUhle mich nervilich stark belastet

Meine Energiereserven sind nahezu
verbraucht

23



Visualisierungsbeispiel Isoziales ELLEIN

Personliche Belastungen

Was ist besonders belastend?

AggressivitatsschUbe des Vaters

immer "angehangt” sein

wenig Zeit fUr mich zu haben

24



Visualisierungsbeispiel

Worum ich mich kUmmern sollte

ROckzugsmoglichkeiten schaffen

Zeit fUr meine Interessen schaffen

Erholungszeit fOr mich einplanen

I soziales RAlMI)

st.polten
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Visualisierungsbeispiel

Was gut funktioniert

Zeit fOr Familie, Freunde & Verwandte

I soziales Ifl‘tl Illtl
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Visualisierungsbeispiel Isoziales (LU

Meine Ressourcen

27



Resumee | soziales

Das Grundkonzept ist bei allen Beteiligten auf grol3e Zustimmung
gestolden.

Das Ziel in Form von zwei Kurzberatungen einerseits Belastungen
und andererseits bestehende Ressourcen von Angehorigen
demenzerkrankter Personen zu erheben, zu visualisieren und in
einem zweiten Gesprach nochmals zu besprechen, lasst sich mit
dem vorliegenden Konzept gut erreichen.

Daruber hinaus sind dringend weitere Angebote fur belastete
Angehorige erforderlich, um vertiefende Beratungen und
Begleitungen durchfihren zu konnen.

28



Vision - Erweiterte Betrachtung der
Betreuungs- und Pflegesituation ’Sozia'es
alterer Menschen

Pflegesetting

Pflegefach-
kréfte

Sozialarbeiterin

Soziales Umfeld der
gepflegten Person

Quelle: Pflegerl (2014)
29
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