Fachberichte

Ergotherapie in der neurologischen Rehabilitation

Aktivierende Lagerungsmoglichkeiten

Wie bereits in den vorangegangenen
Artikeln (WK Ausgabe 4/10) herausge-
arbeitet, stellt uns die Betreuung von
schddel-hirnverletzten Patienten taglich
vor neue Herausforderungen.

Einen wesentlichen Bestandteil der
Versorgung  stellen regelméaRige
Lagerungen dar, deren Notwendigkeit
sich aus mehreren Aspekten ergibt:

Prophylaxe

Einschrankungen der Mobilitdt bergen
eine Vielzahl an Risiken und Spatfolgen,
die es zu vermeiden gilt. RegelmaRige
und sinnvoll gestaltete Lagerungen
kénnen helfen, der Entstehung von
Dekubiti, Kontrakturen und Pneumonien
entgegen zu wirken. Lagerungen sollten
regelmafliig mindestens vierstiindlich,
besser noch zweistiindlich, durchge-
flihrt werden. Sinnvoll ist dabei ein kon-
tinuierlicher Wechsel von Beuge- und
Streckpositionen sowie flacher bzw. auf-
rechter Positionierung.

Tagesstruktur

Insbesondere bei Patienten mit
Stérungen im Tag—Nacht—Rhythmus kon-
nen Rituale in der Lagerungsgestaltung
eine Orientierungshilfe sein. Wenn
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Hilfsmittel zur Vertikalisierung miissen
individuell entsprechend der moto-
rischen Ressourcen angepasst werden

Lud

Formverdndernde und gerduschprodu-
zierende Materialen geben ein schnelles
Feedback und fordern somit zur Aktivitdt

Seitlagerung direkt am Bettgitter schafft
mebhr Greif-/Spielraum

die Moglichkeit besteht, sollten die
Intervalle wahrend des Tages kiirzer
sein. Aber auch ,, Kleinigkeiten“, wie
tagsiiber Arme auf der Decke, nachts
unter der Decke sowie die Einstellung
des Kopfteils und der Einsatz angemes-
sener Umgebungsreize, konnen dem
Patienten zu einer besseren zeitlichen
Einschadtzung verhelfen.

Aktivierung

Oberstes Ziel aktivierender Lagerungs-
formen ist die Steigerung der
Vigilanz, Stimulation und F&rderung
von Eigenaktivitdt. Am besten geeig-
net sind daher aufrechte Positionen
etwa im Rollstuhl oder Stehbett.
Eigenaktivitdit ermdglichen heit in
diesem Zusammenhang aber auch, auf
bewegungseinschrankende Hilfsmittel
wie Gurte, Bander etc. weitestgehend
zu verzichten.

Sollte eine regelmadBige Mobilisation in
den Rollstuhl nicht moglich sein, mis-
sen dhnliche Vorraussetzungen im Bett
geschaffen werden. Doch auch hier gilt
die Devise in Bezug auf den Einsatz
von Lagerungsmaterial, dass weniger
manchmal mehr ist. Die notwendigen
Elemente sollten stets so angebracht

werden, dass es dem Betroffenen mog-
lich bleibt, seine Lage durch eigene
Bewegungen zu verandern.

Natdirlich ist nicht allein die Positionie-
rung ausreichend, um ein erhdhtes
Aktivitdtspotential beim Betroffe-
nen zu erreichen. Eine gezielte
Umgebungsgestaltung mit optischen
und akustischen Reizen sowie Gegen-
standen im ndheren Umfeld, die beta-
stet, ergriffen und mit denen hantiert
werden kann, ist ebenso notwendig. Bei
der Auswahl der Angebote sollten die
individuellen Vorlieben und Interessen
sowie situative Gegebenheiten beriick-
sichtigt werden.

Lesen Sie mehr zum Thema Lage-
rungen in der ndchsten Ausgabe der
»Wachkoma und danach®, wir wer-
den darin das Thema ,Regulierende
Lagerungen* speziell vorstellen.
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Beim Beriihren des Wiirfels werden
Uhrzeit und Datum angesagt

Bauchlagerungen eignen sich
besonders zum Trainieren der
Kopfkontrolle

‘ Handelsiibliche Sitzscicke kbnnen in ver-
| schiedener Form als Lagerungselement
eingesetzt werden



