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UBUNG MACHT DEN MEISTER

Nachhaltige Implementierung von Kinaesthetics. Haufig ist es so:

Neue Fahigkeiten werden gelernt und zunachst motiviert umgesetzt, gehen
dann aber im Pflegealltag schnell wieder verloren. Damit dies nicht passiert,
wurde in der GRN-Klinik Weinheim ein Praxisprojekt durchgefihrt, das die
erlernten kinasthetischen Fahigkeiten auch im Alltag nachhaltig sichert.

Von Marie-Luise Schmitz

Auf die Gesundheit ihrer Mit-  Titigkeit einer Pflegefachperson
arbeiter sollten Fihrungs-  geht mit einer hohen kérperlichen

personen besonders achten. und geistigen Anstrengung einher.
Denn gerade in der Pflege  So kénnen sich schon nach ein paar
treten verstirkt krankheits-  Jahren im Beruf erste Symptome wie
bedingte Ausfille auf. Die  Riickenschmerzen dufern.

y ] Eine Pflegefachperson transferiert eine Patientin
kindsthetisch von der Bettkante auf den Stuhl: Hierbei
legt die Patientin ihre beiden Arme liber die Schulter der
gebeugten Pflegefachperson. Dieser dreht und streckt
sich, es kommt zu einer Gewichtsverlagerung vom Korper-
stamm auf die Extremitat der Patientin, und diese wird in
einer gehenden Bewegung aufgerichtet. Dann folgt
wiederum eine Dreh- und Beugebewegung durch die
fiihrende Pflegefachperson, und die Patientin wird auf
den Stuhl abgesetzt.
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BALANCED SCORECARD

Abb. 1

Unternehmensziele:

Minimierung der Krankheitstage
Verkurzung der Hospitaldauer
Nachhaltigkeit der Workshops

Strategie und MaRnahmenkonzept:

Mitarbeiter-/Patientenumfragen
Teilnahme an Workshops

Ergebnis- Patienten-
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heitstage physischer und
m Frihere psychischer
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Patienten m Motivation der
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Patienten- Mobilitat zu
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forderung

Fragebogen
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Interne Prozess- Mitarbeiter-
perspektive: perspektive:
m Auffrischen der m Gelerntes
kinasthetischen Wissen
Fahigkeiten anwenden
= Workshops m Zeitmanage-
= Praxisanleitung ment
= Motivation m Anteil der
des Pflegefach- geschulten
personals Mitarbeiter
erhohen
m Mitarbeiter-
zufriedenheit

Pflegende und Patienten
profitieren gleichermallen

Eine komplexe Art der priventiven
Gesundheitsforderung des Pflege-
fachpersonals bietet Kinaesthetics.
Es verhilft zu einer erhohten Bewe-
gungskompetenz und erméglicht es
Pflegenden wie auch Patienten und
Bewohnern, sich im Alltag so zu be-
wegen, dass Gesundheit, Lernfihig-
keit und Lebensqualitit effektiv ge-
fordert werden. Durch die kinisthe-
tische Anwendung im Pflegealltag

minimiert die Pflegefachperson jede

Art von korperlicher Anstrengung.
Sie unterstiitzt den Positionswechsel
des Patienten lediglich durch taktile
Impulse. Durch diese professionelle
Gewichtsverlagerung der Korper-
teile kann der Patient ohne viel
Kraftaufwand mobilisiert werden.
Eine Pflegefachperson, die Ki-
naesthetics anwendet, aktiviert und
fordert die Bewegungskompetenzen
des Patienten. Beispielsweise werden
Gelenke und Sehnen sowie der gan-
ze Bewegungsapparat mobilisiert,
die Blutzirkulation wird angeregt,
Stoffwechselprozesse aktiviert und

der Genesungsprozess positiv unter-
stitzt. Damit hat die Anwendung
von Kinaesthetics auch einen positi-
ven Einfluss auf den Heilungs-
prozess des Patienten und kann die
Verweildauer im Krankenhaus ver-
kiirzen.

Projekt sichert langfristige
Umsetzung

Um kinisthetisches Arbeiten in ei-
nem Krankenhaus zu implementie-
ren, ist ein gut strukturiertes Projekt-
management erforderlich. Alle be-
teiligten Pflegefachpersonen missen
zur Kinisthetik-Fachkraft geschult
werden. Nach der Weiterbildung
kommt der schwierigste Teil des
Projektes: Die erlernten Fihigkeiten
mussen in den Pflegealltag integriert
und die Nachhaltigkeit gesichert
werden.

Hierfur empfiehlt es sich, einen
Kinisthetik-Trainer und zwei Fach-
berater auszubilden, die wiederum
das bestehende Pflegefachpersonal
in hausinternen Workshops sowie in
der Praxis beraten und begleiten.
Durch diesen Erfahrungsaustausch
wird das fachliche Wissen aller Mit-
arbeiter verbessert und vertieft. Um
den betriebswirtschaftlichen Nutzen
zu analysieren und zu verfolgen, soll-
te ein Projektleiter diese Workshops
planen, begleiten und evaluieren.

Abb. 2
Bedarfserhebung in Kinaesthetics
Frage 1 Inwieweit 16sen Sie folgende Aufgaben kinasthetisch?
immer | oft manchmal | selten nie Pflegepersonen

1 2
Lagerung im Bett nach oben O O O O O O O
Transfer im Bett zur Seite O O O O O O O
Transfer in die Seitenlage O O O O O O O
Aufrichten an die Bettkante 0O O O a O | a
Aufrichten in den Stand/Rollator O O O O O O |
Von der Bettkante in den Stuhl/Rollstuhl/Toilettenstuhl | [ O O O O | O
Gehen O | O | O | a
Warm Up/Cool Down O O O O O O O
Nach Sturz in den Stand O O O O O d d
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Zwei Pflegende bringen eine Patientin nach einem Sturz kindsthetisch vom
Boden in den Stand: Hierbei handelt es sich um einen Transfer nach Sturz,

Hierbei empfiehlt sich das Arbeiten

mit der von Kaplan und Norton passiv vom Boden auf den Stuhl beziehungsweise in den Stand, mittels
entworfenen Balance Score Card zweier Pflegefachpersonen. Die Gewichtsverlagerung erfolgt im parallelen
(BSC). Abbildung 1 zeigt eine mog- Bewegungsmuster. Die Patientin wird spielerisch durch gegenseitige Uber-

nahme der Pflegefachpersonen vom Liegen in den Stuhl transferiert.

liche Lésung, wie sie eine BSC zum
Thema Kinaesthetics in einem
Krankenhaus entwerfen konnen. Auf
einer BSC koénnen Sie das ganze
Projekt Kinaesthetics mit seinen
Zielen auf einen Blick darstellen.
Dieses Instrument durchleuchtet ein
Projekt aus vier verschiedenen Per-
spektiven (Kaplan/Norten 1990).

Ein solches Projekt wurde von
April bis September 2013 in der
GRN-Klinik Weinheim durchge-
fithrt. Die aktuelle Situation in dem
Krankenhaus wurde wie folgt ermit-
telt: Die Pflegefachpersonen der In-
neren Medizin und der interdiszi-
plindren Intensivstation — insgesamt
50 Mitarbeiter/innen — hatten 2011
eine Kinésthetik-Grundausbildung
(Kinasthetik-Fachkraft nach Viv-
Arte) erhalten. Direkt nach der Aus-
bildung konnten die Mitarbeiter
das erlernte Wissen in der Praxis an-
wenden. Jedoch wurde durch die
im Anschluss fehlende fachliche
Begleitung Kinaesthetics nicht oder
nur teilweise am Patienten angewen-
det.

Um die erlernten Fihigkeiten
wieder aufzufrischen, wurde das Pro-
jekt im Sommer 2013 durch die
Pflegedienstleitung  initiiert. Die
Workshops fiir jeden Mitarbeiter
wurden durch die Kinisthetik-Fach-
beraterin der Klinik konzipiert und
sollten folgende Ziele beinhalten:

B Auffrischung der kindsthetischen

personals angepasst werden. In die-
sen Workshops ging es vor allem um
den Erfahrungsaustausch.

»Endlich finden
Workshops statt“

Das kinisthetische Arbeiten konnte
den Teilnehmern wieder intensiv ins
Bewusstsein gerufen und der Trans-
fer des theoretischen und prakti-
schen Wissens in den Pflegealltag
erleichtert werden. Nach den Work-
shops wurde erneut der Fragebogen
ausgeteilt. Die Ergebnisse zeigten:
Die Hiufigkeit des kindsthetischen
Arbeitens konnte bei den Teilneh-
mern um 13 Prozent gesteigert wer-
den. Dartiber hinaus war bereits nach
dem ersten Workshop beim Pflege-
fachpersonal eine hohe Steigerung
der Motivation festzustellen. Sitze
wie: ,Ich kann es kaum abwarten, das
auf Station anzuwenden.“ Oder:
yEndlich finden Workshops statt®
sind dabei keine Seltenheit gewesen.
Auch vonseiten der Patienten kam
positives Feedback.

Fir viele Patienten ist die Ki-
naesthetics-Erfahrung etwas Neuar-
tiges. Sie wurde aber als sehr ange-

nehm empfunden. Durch das Anre-
gen des Stoffwechsels haben die oft

Grundkenntnisse, bettligerigen Patienten eine positiv
B Transfer von Kinaestheticsinden  verinderte Kérperwahrnehmung re-
Pflegealltag, gistriert und nehmen sichtlich akti-

B Nachhaltigkeit der Workshops.

Nach einer Analyse der IST-Situati-
on durch den Projektleiter (BA-Stu-
dent/Pflege) erstellte dieser gemein-
sam mit der Kinisthetik-Fachbera-
terin die Konzepte fiir die Work-
shops. In einem Zeitraum von drei
Monaten nahm in der Folge jede
Pflegefachperson an drei Workshops
teil. Mithilfe von strukturierten In-
terviewleitfiden, die von den Teil-
nehmern im Vorfeld ausgefiillt wur-

den (Abb. 2), konnten die Work-
shops an den Bedarf des Pflegefach-
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ver am Leben teil.

Weitere Workshops sind bereits
geplant. Nachdem durch das Projekt
die theoretischen Kenntnisse aufge-
frischt und die praktischen Fihigkei-
ten weiterentwickelt werden konn-
ten, empfiehlt es sich, Praxisbegleit-
tage in der direkten und aktivieren-
den Pflege am Patienten einzufiih-
ren, um die Nachhaltigkeit der An-
wendung zu sichern.

Marie-Luise Schmitz, Pflegedienstleiterin
GRN-Klinik Weinheim

Rontgenstrale 1, 69469 Weinheim
Marie-Luise.Schmitz@grn3.de
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