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Hinweise zum Sprachgebrauch

Bei Personen- und Berufsbezeichnungen werden aus Griinden der
besseren Lesbarkeit nicht durchgehend beide Geschlechterformen
verwendet (z.B. Bewohnerinnen und Bewohner, Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter). Die Verwendung nur einer Geschlechterform schlief3t
selbstverstandlich die andere mit ein.
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EINFUHRUNG

Was soll die KURZVERSION der Arbeitshilfe leisten?

In IThrem Arbeitsalltag werden Sie nicht immer die Zeit
und Ruhe finden, sich die verschiedenen Bausteine der
Arbeitshilfe im Detail anzuschauen.

Wenn Sie die Arbeitshilfe bereits genutzt haben und mit
der Durchfihrung der Bedirfnisanalyse vertraut sind, soll
Ihnen die Kurzversion dabei helfen, sich die Inhalte der
Arbeitshilfe noch einmal ins Gedachtnis zu rufen.

Wie ist die KURZVERSION aufgebaut?

Die Kurzversion ist analog zur Arbeitshilfe aufgebaut. Sie
beinhaltet zum einen die Beschreibung der zentralen
Merkmale einer bedurfnisorientierten Versorgung von
Menschen mit schwerer Demenz (BAUSTEIN I: GRUND-
LAGEN). Zum anderen wird der Gesamtprozess der
Bedurfnisanalyse abgebildet (BAUSTEIN II: ANLEITUNG
ZUR BEDURFNISANALYSE) und die verschiedenen
Bedurfnisauspragungen und Handlungsempfehlungen
(BAUSTEIN Ill: BEDURFNISKATALOG) beschrieben.

Wie kann die KURZVERSION genutzt werden?

Die Kurzversion sollte fiir Sie im Arbeitsalltag schnell
greifbar sein, damit Sie in konkreten Versorgungs-
situationen direkt die fir Sie relevanten Aspekte einer
bedurfnisorientierte Versorgung von Menschen mit
schwerer Demenz nachschlagen kénnen. Am besten
platzieren Sie die Kurzversion gut sichtbar an einem fur
Sie und lhre Kollegen schnell zuganglichen Ort (z.B. im
Besprechungsraum oder Stationszimmer).
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Reflexionsfragen

PersonSein entdecken
Wie lasst sich das PersonSein des Menschen mit schwerer
Demenz entdecken und nach Méglichkeit erhalten?

Zugang finden
Auf welche Weise kann die betroffene Person mit schwerer
Demenz erreicht und angesprochen werden?

Innere Haltung
Welche Rolle spielt die innere Haltung bei der Versorgung
von Menschen mit schwerer Demenz?

Was kann diese innere Haltung ausmachen?

Kompetenz
Welche Qualifikationen, Fertigkeiten und Fahigkeiten sind
hilfreich bei der Versorgung von Menschen mit schwerer
Demenz?

Bedurfniskategorien
Welche Bediirfnisse haben Menschen mit schwerer Demenz?

Wissen sammeln
Welches Wissen kann fiir eine bedirfnisorientierte
Versorgung relevant sein?

Welche Informationsquellen gibt es?

Beobachten
Welche Ausdruckszeichen konnen beobachtet werden?

Wie kdénnen diese wahrgenommen werden?

Angehdrige einbeziehen
Wie kdnnen Angehdrige von Menschen mit schwerer Demenz
in die bedurfnisorientierte Versorgung einbezogen werden?

Welche Unterstiitzung bendtigen Angehérige?

Rahmenbedingungen bericksichtigen
Welche Rahmenbedingungen sind bei der Versorgung von
Menschen mit schwerer Demenz zu beriicksichtigen?



Ausdruckszeichen

In der Tabelle finden Sie eine Auswahl mdglicher
Ausdruckszeichen der Menschen mit schwerer Demenz.

Verbal Mogliche Auspragungen

Spontan oder als ja / nein Antwort auf
eine Frage, rhythmisch
wiederholend...

Einzelne Worte,
Satze, Phrasen

Paraverbal Mogliche Auspragungen

Kurz, lang, gelegentlich, oft, laut,
leise, an- oder abschwellend,
monoton, tagesformabhéangig,
situationsabhangig...

Schreie, Laute,
Murmeln, Brabbeln,
Seufzen, Stéhnen

Nonverbal Mogliche Auspragungen

Lacheln, verzerrter / angespannter /
entspannter Gesichtsausdruck,

Mimik Blickkontakt wird gesucht, Augen weit
gedffnet / geschlossen / abgewandt,
Mund gedffnet / geschlossen...

Abwehrend, angewidert, zustimmend,

Gestik einfordernd, begleitend zu Worten...
Atmun Laut, leise, kraftvoll, beschleunigt,

9 ruhig, gleichmafig, ungleichmaRig...
Korperhaltung / Angespannt, entspannt, wiederholte
Kdrperspannung Bewegungen, Festhalten...
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Gesamtprozess der BedUrfnisanalyse

Kein Zugan Zeichen des Herausfordernde
9ang Unwohlseins Verhaltensweise

Beobachtungen Alltagserfahrung
. Pflege-

Korperlich L N kein weiterer
Bediirfnis erfiillt Handlungsbedarf
Psychosozial — -
Bediirfnis weiter zum
unerfillt 4. Schritt

Spirituell

Bedurfnis erfiillt
Keine
Veranderung

unerfillites Bedurfnis Maknahme
. . . durchfiihren




1. Schritt: Person mit schwerer Demenz auswahlen

Wenn Sie an lhren Arbeitsalltag der letzten zwei Wochen
zurickdenken, auf welche Menschen mit schwerer
Demenz trifft mindestens eine der folgenden Aussagen
zu?

O Ich habe das Gefuhl, nur schwer einen Zugang zur
Person mit schwerer Demenz zu finden. Ich komme nur
selten an sie heran und bin mir unsicher, wie ich ihr
Wohlbefinden erhalten bzw. verbessern kann.

0 Die Person mit schwerer Demenz zeigt Zeichen des
Unwohlseins (z.B. verzerrter Gesichtsausdruck, erhéhte
Kdrperspannung, Weinen oder Wimmern), ohne fir mich
direkt erkennbare Ursache.

0 Die Person mit schwerer Demenz zeigt herausfordernde
Verhaltensweisen (z.B. Aggressivitat, Schreien oder
Rufen, Apathie, starke motorische Unruhe, abwehrendes
Verhalten).



2. Schritt: Situationsanalyse durchfihren

Folgende Leitfragen kdnnen bei der Situationsanalyse
hilfreich sein:

Was wissen Sie Uber diese Person (u.a. Biografie,
Diagnosen, Erfahrungen)?

Wie haben Sie die letzten zwei Wochen im Versorgungsalltag
mit dieser Person erlebt?

Welche Verhaltensweisen sind Ihnen bei dieser Person
aufgefallen?

In welchen Situationen haben Sie Zeichen des Wohlbefindens
bei dieser Person beobachtet?

In welchen Situationen haben Sie Zeichen des Unwohlseins
bei dieser Person beobachtet?

Was ist Ihnen schwer gefallen im Umgang mit dieser Person?

Was ist Ihnen leicht gefallen im Umgang mit dieser Person?



3. Schritt: Bedirfnisse erkennen

Bedlirfnisse

Essen und Getranke zu sich nehmen /
nicht unter Hunger und Durst leiden

erfillt

Kdrperliche Bedirfnisse

unerfullt

Sich pflegen / gepflegt werden (Korperpflege)

Erhalt der Zahne / intakte Mundschleimhaut

Ausscheiden

Sich kleiden

Abwesenheit von Schmerzen

Vermeidung von Unbehagen aufgrund korperlicher
Erkrankungen

Intakte Haut / Wundversorgung

Wahrnehmen von Kdrper- und Sinneserfahrungen

Sich bewegen / kérperlich aktiv sein / bewegt werden

Ruhen und schlafen

Abschirmen von Reizen
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Psychosoziale Bedurfnisse

Vermitteln von Reizen

Emotionen ausdriicken

Im Austausch / Kontakt mit anderen sein

Angesprochen / wahrgenommen / verstanden werden

Andere berlhren / berihrt werden

Alltag und Gemeinschaft erleben

Sich beschéftigen / aktiv sein

Vertrautheit

Abwesenheit von Angst / sich nicht bedroht fiihlen

Eigenen Willen ausdriicken

So-Sein-Durfen

Religiositat ausdriicken
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Spirituelle Bediirfnisse

|
|

An religiésen Ritualen teilnehmen

O

O
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4. Schritt: Bedirfnisse erfullen — Dokumentation

In der Tabelle haben Sie die Mdglichkeit Ihr Vorgehen
zur Bedurfniserfullung festzuhalten. Hierzu kénnen Sie in
den linken Spalten zunachst das Kurzel des zu
bearbeitenden Bediirfnisses eintragen und die jeweilige
MafRnahme unter Angabe des Durchfiihrungsdatums kurz
beschreiben. In die weiteren Spalten tragen Sie jeweils
ein, ob das Bedurfnis durch die gewahlte Mal3nahme
erfullt (Veranderung ist zu beobachten) oder unerfillt
(keine Veranderung ist zu beobachten) ist. Letzteres flhrt
zur Durchfiihrung und Uberprifung einer weiteren
Malnahme.

Bedurfnis

Bedurfnis | Durchgefuhrte MaRnahme =
(Kurzel) (Datum / Kurzbeschreibung) = 2
2| ¢

() =

O O

O O

O O

O O
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BEDURFNISKATALOG
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Analog zur Langversion des Bedirfniskataloges sind die
Bedurfnisse der Kurzversion farblich unterteilt und mit
den entsprechenden Kirzeln hinterlegt.

Im Folgenden werden die einzelnen Bedirfnisse benannt
und beschrieben. Falls Sie Beispiele zu Bedurfnis-
auspragungen und Handlungsmdéglichkeiten bendtigen,
nutzen Sie bitte die Langversion des Bedirfniskataloges.

Fur das Erkennen der unterschiedlichen Bedurfnis-
auspragungen und die Entwicklung von Handlungs-
maoglichkeiten kdnnen folgende Fragen hilfreich sein:

Individuelle Bedirfnisauspragungen:
Wie kann sich das Bedurfnis im Versorgungsalltag zeigen?

Welche Besonderheiten / Erschwernisse kénnen auftreten?

Individuelle Handlungsmadglichkeiten:
Wie kdnnen Sie dem Beddrfnis begegnen?

13



Kdrperliche

Bedlrfnisse

Bedirfniskategorie Bedurfnis

A.1 Essen und Getrénke zu sich
A. Nahrungsaufnahme nehmen / nicht unter Hunger
und Durst leiden

B.1 Sich pflegen / gepflegt
werden (Korperpflege)

B.2 Erhalt der Zahne / intakte
Mundschleimhaut

B.3 Ausscheiden
B.4 Sich kleiden

B. Kérperliches B.5 Abwesenheit von Schmerzen
Wohlbefinden

B.6 Vermeidung von Unbehagen
aufgrund korperlicher
Erkrankungen

B.7 Intakte Haut/
Wundversorgung

B.8 Wahrnehmen von Kdorper-
und Sinneserfahrungen

C.1 Sich bewegen / kérperlich

C. Kodrperliche Aktivitat aktiv sein / bewegt werden
und Erholung

C.2 Ruhen und schlafen

14



Bedtrfniskategorie:
Nahrungsaufnahme

Essen und Getranke zu sich nehmen /
nicht unter Hunger und Durst leiden

Beschreibung:

Der Betroffene kann Speisen und Getréanke nach seinen
individuellen Vorlieben und vorhandenen Ressourcen zu
sich nehmen. Menge, Konsistenz, und Darreichungsform
der Nahrung sowie der Unterstitzungsbedarf bei der
Nahrungsaufnahme kdnnen dabei variieren und bedurfen
einer kontinuierlichen Anpassung an den Betroffenen.
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Bedtrfniskategorie:
Korperliches Wohlbefinden

Bedurfnis: Sich pflegen /
gepflegt werden (Kérperpflege)

Beschreibung:

In Abh&ngigkeit von seinen vorhandenen Ressourcen
fuhrt der Betroffene Teile der Kérperpflege selbst durch,
wird dazu angeleitet oder die Handlungen werden durch
Mitarbeiter Ubernommen. Die Korperpflege kann
folgende Aspekte beinhalten: Waschen, Duschen,
Baden, Haarpflege, Rasur, Nagelpflege.

Erhalt der Zahne /
intakte Mundschleimhaut

Beschreibung:

In Abhangigkeit der vorhandenen Ressourcen fuhrt der
Betroffene Teile der Zahn- und Mundpflege selbst durch
oder die Handlungen werden durch Mitarbeiter
Ubernommen. Der Betroffene hat eine intakte
Mundschleimhaut, die keine Schmerzen bereitet und ist
mit notwendigen und passenden Hilfsmitteln (z.B.
Prothesen oder Briicken) versorgt.
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Bedtrfniskategorie:
Korperliches Wohlbefinden (rortsetzung)

Ausscheiden

Beschreibung:

Der Betroffene kann regelméaRig Urin und Stuhl
ausscheiden, Ressourcen, Unterstiitzungsbedarf und
personliche Gewohnheiten kdnnen individuell stark
variieren.

Sich kleiden

Beschreibung:

In Abhé&ngigkeit von seinen vorhandenen Ressourcen
kann der Betroffene sich selbst ankleiden oder erhalt
Anleitung und Unterstitzung durch Mitarbeiter. Die
Kleidung wird nach den Vorlieben sowie bekannten
Gewohnheiten des Betroffenen ausgewahlt und ist an
auBere Faktoren (z.B. Jahreszeiten oder besondere
Anlasse) angepasst.
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Bedtrfniskategorie:
Korperliches Wohlbefinden (rortsetzung)

Abwesenheit von Schmerzen

Beschreibung:

Der Betroffene hat keine Schmerzen, Schmerz-
empfindungen werden reduziert, schmerzauslésende
Situationen vermieden.

Vermeidung von Unbehagen
aufgrund korperlicher Erkrankungen

Beschreibung:

Der Betroffene  empfindet keine  Belastungen,
Unwohlsein und Unbehagen aufgrund von kdrperlichen
Erkrankungen  (z.B. akute Infekte, chronischer
Erkrankungen). Belastende Symptome werden nach
Mdglichkeit vermieden bzw. gelindert.
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Bedtrfniskategorie:
Korperliches Wohlbefinden (rortsetzung)

Intakte Haut / Wundversorgung

Beschreibung:

Der Betroffene hat eine mdglichst unversehrte Haut,
bzw. die Hautpflege wird auf den Zustand und die
Besonderheiten der Haut angepasst. Eine auf Symptom-
linderung oder Heilung angelegte Versorgung von
Verletzungen der Haut wird durchgefihrt.

Wahrnehmen von Kdrper- B.S
und Sinneserfahrungen :

Beschreibung:

Der Betroffene kann Sinneseindriicke wahrnehmen.
Sinnesreize vermitteln positive Wahrnehmungen, jeweils
nach individuellen Vorlieben.
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Bedtrfniskategorie:
Korperliche Aktivitat und Erholung

Sich bewegen / kérperlich aktiv sein /
bewegt werden

Beschreibung:

Der Betroffene bewegt sich im Rahmen seiner
individuellen Ressourcen und erhdlt Unterstiitzung in
seiner Bewegung durch Mitarbeiter.

Ruhen und schlafen

Beschreibung:

Der Betroffene erhalt Moglichkeiten fir Ruhepausen und
Schlaf bei Erschépfung. Der Betroffene benétigt unter
Umstdnden Pausen, ein langsameres Vorgehen
wahrend einer Pflegehandlung oder regelméaRig im
Tagesverlauf.
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Psychosoziale

Bedirfnisse

Bedirfniskategorie Bedurfnis

D.1  Abschirmen von Reizen

D. Reizanpassung
D.2  Vermitteln von Reizen

E.1  Emotionen ausdriicken

E. Kommunikation
E.2 Im Austausch /

Kontakt mit anderen sein

F.1  Angesprochen/
wahrgenommen /

verstanden werden
F. Zuwendung

F.2  Andere bertihren /
berihrt werden

G.1 Alltag und Gemeinschaft
erleben

G. Teilhaben
G.2  Sich beschaftigen /
aktiv sein

H.1  Vertrautheit

H. Vertrautheit und
Sicherheit H.2  Abwesenheit von Angst /
sich nicht bedroht fiihlen

1.1 Eigenen Willen ausdriicken

. Selbstbestimmung
1.2 So-Sein-Durfen

21



Bedurfniskategorie:
Reizanpassung

Abschirmen von Reizen

Beschreibung:

Der Betroffene kann nur eine beschrankte Anzahl oder
Intensitét von Reizen verarbeiten. Eine zu groRe Menge
und Intensitéat von Reizen kann den Betroffenen Uber-
fordern. Der Betroffene wirkt bei einer angemessenen
Anzahl oder Intensitit von (Umgebungs-) Reizen
entspannt, zeigt weniger Zeichen des Unbehagens.

Vermitteln von Reizen

Beschreibung:

Die verschiedenen Sinne des Betroffenen werden durch
die Vermittlung von Reizen angeregt, er zeigt dabei
Zeichen des Wohlbefindens oder der Aktivitat. Der
Betroffene kann fir sich selbst nur in beschranktem Maf3
Reize erzeugen oder aktiv nach diesen verlangen.
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Bedurfniskategorie:
Kommunikation

Emotionen ausdricken

Beschreibung:

Der Betroffene empfindet in verschiedenen Situationen
eine Vielzahl von Emotionen, denen er Ausdruck
verleihen will, er mdchte sich mitteilen. Der Betroffene
druckt seine aktuell vorliegenden positiv und negativ
besetzten Emotionen verbal und mit verschiedenen ihm
zur Verfugungen stehenden nonverbalen Mitteln der
Kommunikation aus.

Im Austausch /
Kontakt mit anderen sein

Beschreibung:

Der Betroffene mdéchte je nach vorhandenen Vorlieben
und Ressourcen in Kontakt mit anderen sein, in
Interaktion mit anderen treten und sich austauschen.
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Bedurfniskategorie:
Zuwendung

Angesprochen / wahrgenommen /
verstanden werden

Beschreibung:

Der Betroffene mdchte in seiner aktuellen Gefiihlslage
und seiner Person angenommen und respektiert werden
und erféhrt entsprechende Reaktion der Versorgenden,
die Mittel der Kommunikation und Zuwendung kann er
einordnen und sind fir ihn passend.

Andere bertihren / beriihrt werden

Beschreibung:
Der Betroffene mochte in verschiedenen sozialen

Situationen andere beruhren. Der Betroffene reagiert in
positiver Weise auf die Bertihrung durch andere.

24



Bedurfniskategorie:
Teilhaben

Alltag und Gemeinschaft erleben

Beschreibung:

Der Betroffene mdchte am Alltagsgeschehen teilhaben
und mit anderen zusammen sein.

Sich beschaftigen / aktiv sein

Beschreibung:

Der Betroffene ist im Rahmen seiner Moglichkeiten aktiv,
fuhrt selbst eine Aktivitat aus, die fir ihn sinnhaft
erscheint.
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Bedurfniskategorie:
Vertrautheit und Sicherheit

Vertrautheit

Beschreibung:

RegelmaRig wiederkehrenden Personen und Hand-
lungen vermitteln dem Betroffenen Vertrautheit, Zeichen
des Wohlbefindens und verminderte abweisende
Reaktionen sind dabei beobachtbar.

Abwesenheit von Angst /
sich nicht bedroht fiihlen

Beschreibung:

Der Betroffene mdchte sich sicher fuhlen, keine Angst
verspuren, sich nicht durch physische Gefahren bedroht
fuhlen.
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Bedurfniskategorie:
Selbstbestimmung

Eigenen Willen ausdriicken

Beschreibung:

Der Betroffene driickt seinen aktuellen Willen
(Zustimmung oder Ablehnung) mit den ihm zur
Verfigung stehenden Mitteln aus und kann so Einfluss
auf die aktuelle Situation / Gegebenheit nehmen.

So-Sein-dirfen

Beschreibung:

Der Betroffene kann seine individuellen Vorlieben,
Gewohnheiten und Verhaltensweisen ausleben, diese
werden in den Aktivitdten des taglichen Lebens bertck-
sichtigt.
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Spirituelle

Bedirfnisse

Bedirfniskategorie Bedurfnis
J.1 Religiositat ausdriicken
J. Religion J.2 Anreligidsen Ritualen
teilnehmen

Bedirfniskategorie:

Religion

Religiositat ausdrucken

Beschreibung:

Der Betroffene mochte seine individuelle Religiositat /
Spiritualitat mit seinen Mitteln selbst oder in Gemein-
schaft mit anderen ausdriicken und zeigt dabei positive
Reaktionen und Zeichen des Wohlbefindens.

An religiosen Ritualen teilnehmen

Beschreibung:

Der Betroffene fiihrt religiose Rituale aus oder erlebt
diese in Gemeinschaft und zeigt dabei positive
Reaktionen / Zeichen des Wohlbefindens.
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