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Paternalismus/ Bevormundung
Dilemma- Situationen als Teil des beruflichen Alltags; deren produktive Bewaltigung ist moglich.

Grunde fir Diskrepanz zwischen Innen- und Aul3ensicht:

1. Klient*in: Hinterherhinken des Selbstbildes des alteren Menschen hinter Realitat

2. Professionelle: Fehlendes Zutrauen in die Fahigkeit zur Selbstbestimmung des alteren Menschen

3. Strukturen: Institutionelle Praktiken der Versorgung und Pflege, die Selbstbestimmung der zu Pflegenden
nicht ausreichend vorsehen
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Ein wichtiges Ziel im Zusammenhang mit Foérderung von Selbstbestimmung besteht darin,
altere Menschen dabei zu unterstltzen,

— S0 gut wie moglich ihre Interessen und Bedurfnisse wahrzunehmen
— S0 gut wie moglich ihre Ressourcen realistisch einzuschatzen
— S0 adaquat wie moglich gegenltber Bezugspersonen artikulieren zu kdnnen.

Was ist im Prozess der Forderung des Prinzips der Selbstbestimmung wichtig?

Eigene Entscheidungsfahigkeit zutrauen und férdern

« ohne zu tberfordern

« ohne die eigene Expertenrolle aufzugeben

* mit Einbezug von Sichtweisen aus dem System Bezugspersonen

Medical School Berlin
Hochschule fir
Gesundheit und Medizin



\II/,
o

\\\llzz ,

- .
= Gemeinsamer
7™ Bundesausschuss

Innovationsfonds-Projekt PSY-CARE:

Ambulante Psychotherapie fur zuhause lebende,
pflegebedurftige altere Menschen mit Depression

MSB

Férderkennzeichen 01VSF17048
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Realistische Hoffnung vermitteln und Méglichkeiten der
Einflussnahme betonen

,Ja, Sie werden immer auf Hilfe angewiesen sein. Sie sind
in lhrer Selbststandigkeit sehr eingeschrankt. Aber
eingeschrankte Selbststandigkeit heil3t fir mich nicht, dass
Sie auf Ihr Leben gar keinen Einfluss haben und gar nichts
mehr selbst entscheiden und in Ihrem Sinne gestalten

konnen.”



Dysfunktionale Gedanken verandern
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,Wenn Sie einen Rollator benutzen, heil3t das nicht, dass Sie
nicht mehr selbststandig sind. Im Gegenteil — der Rollator hilft
Menschen, trotz eingeschrankter Mobilitat selbststandig — und

vor allem selbstbestimmt — zu sein.”

Innovationsfonds-Projekt PSY-CARE:
Ambulante Psychotherapie fur zuhause lebende,
pflegebedurftige altere Menschen mit Depression

Férderkennzeichen 01VSF17048
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Innovationsfonds-Projekt PSY-CARE:
Ambulante Psychotherapie fur zuhause lebende,
pflegebedurftige altere Menschen mit Depression
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Férderkennzeichen 01VSF17048
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Lebensplanung (,,Ein Blick nach vorne“)

Ressourcenorientierte Ziele-Arbeit

» ,Welches sind die Aspekte, die Sie nicht kontrollieren
kénnen (aber versuchen kénnen, zu akzeptieren)?“

,Worauf kdonnen Sie direkten Einfluss nehmen, was
kdnnen Sie gestalten oder mitgestalten?”

,Was kdnnen Sie von den mdglichen Dingen, die Sie
kontrollieren kbnnen, vielleicht schon als nachstes

tun?”
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Arbedtsblatt 8.4 | Planen fiir die Zukunft Seite 1

Planen flr die Zukunft

Bitte tragen Sie die folgenden Haushalts- und Pllegeaktivitidten in eine der drei
Spalien ein. Entscheiden Sie sich dazu, was Sie bevorzugen wiirden, wer bei
digsen Aklivilalen jewsils hellen soll.

Aktivitdlen: Kochen, Essen/Trinken, Wasche waschers, An- und Ausziehen,
Baden/Duschen, Toillefte benutzen, Mobilitat (Gehen bzw. Fahren im Rollstufi),
Treppen steigen, Madikamenie einnehmen, Einkaufen

Ich und mein Angehdriger Familie und Freunde Ambulante Haushalts-
und Pflegediensts

© 2018, Springer-Verlag GrmbH Deutschland.
Aus Forstmeier 5 Roth T: Koanitive Verhaltenstherapie fir Patienten mit leichter Alzheimer-Demenz und ihre Anaehdnosn




Altenpflege m Demenz

Aimee Spector Lene Thorgrimsen
Bob Woods Martin Orrell

Kognitive Anregung
(CST) fiir Menschen
mit Demenz

Evidenzbasiertes Praxis- und
Gruppenhandbuch
usgabe herausgegeben von Christian Miller-Herg!

Medical School Berlin
Hochschule fir
Gesundheit und Medizin

Hauptteil einer beispielhaften Sitzunq:

Auswahl von Bildern berihmter Kunstwerke von
der Klassik bis zur Moderne

,~Welches gefallt Ihnen am besten?”

,Gefallen lhnen eher Olgemalde oder Zeichnungen?*
,Eher bunte Bilder oder schwarzweil3e?*

,Was glauben Sie, was ist Kunst und was ist keine
Kunst?“

,Haben Sie ein Kunstwert zuhause?*

,Ist damit eine besondere Geschichte verbunden —
ein Erbstuck oder ein besonderer Kauf?*“

,oind Sie jemand, der Ausstellungen und Galerien
mag?“
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Grundprinzipien:

« Spald und Lachen gemeinsam mit Anderen
» Aktivitaten selber ausftihren

» Vergleiche ziehen

* Auswahlen kénnen

« Meinungen aul3ern statt Fakten

-> Bedingungen, in denen das Selbst und die
Identitat, die eigenen Praferenzen und Ansichten
wieder zum Vorschein kommen



Zusammenfassung

* Die Forderung von Selbstbestimmung ist ein zentrales Ziel des Arbeitens
mit vulnerablen alteren Menschen.

* Psychologisches Wissen und psychologische Behandlungsprogramme
far vulnerable altere Menschen mussen dringend in die Regelversorgung
Uberfuhrt werden.




