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Einleitung

Pflege bedeutet Nahe, Verantwortung und oft auch
Unsicherheit.

Besonders dann, wenn ein Mensch im Alltag auf Hilfe
angewiesen ist und sich nicht mehr selbststandig be-
wegen oder umpositionieren kann. Viele Angehorige
stellen sich dabei ahnliche Fragen: Liegt die Person
richtig? Tue ich ihr damit wirklich etwas Gutes? Wie
kann ich Schmerzen lindern oder Beschwerden vor-
beugen?

Dieser Ratgeber zeigt, warum Lagern und Positionie-
ren so wichtig sind, worauf im Alltag geachtet werden
sollte und wie schon kleine Veranderungen spurbar
mehr Komfort, Entlastung und Wohlbefinden bringen

kdnnen. Dabei geht es nicht um komplizierte Pflegean-
leitungen oder medizinisches Fachwissen. Im Mittel-
punkt stehen verstandliche Erklarungen, praxisnahe
Tipps und ein achtsamer, respektvoller Umgang mit der
pflegebeddirftigen Person.

Nutzen Sie diesen Ratgeber als Orientierung und
Inspiration und scheuen Sie sich nicht, bei Unsicherhei-
ten fachlichen Rat einzuholen. Gute Lagerung beginnt
immer mit Aufmerksamkeit, Zeit und Einfihlungsver-
maogen.

Wichtig zu wissen

Medizinischer Hinweis

Die in dieser Broschlre dargestellten Lagerungsformen
dienen ausschliel’lich der allgemeinen Information und
Schulung. Sie ersetzen weder eine individuelle pflege-
rische Einschdtzung noch eine medizinische Beratung
oder Anleitung. Lagerungsmaflinahmen mussen stets
an die personlichen Bedurfnisse, Vorerkrankungen

und den aktuellen Zustand der zu pflegenden Person
angepasst werden. Fur die Auswahl und Durchfihrung
geeigneter MalBnahmen ist qualifiziertes Fachpersonal
verantwortlich. Im Bedarfsfall ist Rlcksprache mit einer
Pflegefachkraft oder einem Arzt zu halten.
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Logerung zur KomForterhdhung

Warum kann die richtige
Positionierung so viel bewirken?

Schon kleine Positionsveranderungen kénnen viel
Komfort, Wahrnehmung und Wohlbefinden bewir-
ken. Lagern und Positionieren bedeutet weit mehr, als
jemanden ,nur” anders hinzulegen.

Eine gut durchdachte Position kann Druck von Haut,
Gelenken und Nerven nehmen, Schmerzen vorbeugen
und gleichzeitig das Wohlbefinden deutlich steigern.
Besonders fliir Menschen, die sich nicht mehr selbst-
standig bewegen kénnen, spielt die Lagerung eine zen-
trale Rolle. Sie beeinflusst, wie bequem jemand liegt,
wie gut er atmen kann und sogar, wie viel er von seiner
Umgebung wahrnimmt.

Das SichtFeld verandern - kleine
Bewegung, grofle Wirkung

Stellen Sie sich vor, Sie konnten sich Gber Stunden
nicht eigenstandig drehen. Der Blick richtet sich immer
in dieselbe Richtung. Fir viele pflegebedirftige Men-
schen ist genau das Alltag. Eine gezielte Umlagerung
kann hier viel verandern: der Blick fallt auf das Fenster,

auf den Fernseher oder auf die Menschen im Raum.
Diese Veranderung des Sichtfeldes ermoglicht Teilhabe
am Leben auch dann, wenn die Beweglichkeit stark
eingeschrankt ist. Lesen, fernsehen oder ein Gesprach
verfolgen zu kénnen, steigert den Komfort und vermit-
telt ein Gefthl von Normalitat.

Ndhe und Zuwendung durch
positionieren

Das Umlagern selbst ist oft ein wichtiger Moment der
Beziehung zwischen Pflegenden und zu pflegender Per-
son. Ruhige Bewegungen, ein angekindigter Positions-
wechsel, eine Hand, die Halt gibt. All das vermittelt
Sicherheit, Aufmerksamkeit und Respekt. Gerade fir
Menschen, die stark eingeschrankt sind, ist diese Form
der Zuwendung oft unverzichtbar.



Worauf Sie im Alltog achten sollten

Im Pflegealltag sind Wunsch und Realitat nicht immer
kompatibel. Nicht immer kann sofort auf alle Bedurf-
nisse eingegangen werden, sei es aus Zeit- oder Be-
lastungsgrinden. Hier hilft ein offenes Gesprach, um
gemeinsam eine Losung zu finden, die fiir beide Seiten
tragbar ist.

Regelmaliges Umlagern ist wichtig, um Druckstellen,
Nervenschaden oder einen Dekubitus zu vermeiden.
Bewahrt haben sich dabei feste Zeitintervalle. Dabei

sollte jede neue Position kurz Gberdacht werden:

e Entsteht an anderer Stelle neuer Druck?
e |st die Position wirklich fiir langere Zeit geeignet?

Besonders sitzende oder aufrechte Positionen belasten
das Kreuz- und Steibein — hier ist Umsicht gefragt.
Jeder Positionswechsel ist eine gute Gelegenheit, die
Haut zu betrachten. Zeigen sich Rotungen? Gibt es
Schwellungen oder empfindliche Stellen? Solche Be-
obachtungen sollten ernst genommen und weitergege-
ben oder dokumentiert werden.

Lagerung komFortaobler gestalten -
praoktische HilFen

Ein Universalkissen ist ein echtes Allround-Talent. Es
kann im Kopf-, Nacken- und Schulterbereich eingesetzt
werden, um z.B. den Kopf ruhig und bequem zu lagern
oder die Schultern zu stltzen, damit sie nicht nach hin-
ten fallen. Das ist besonders wichtig, um den empfind-
lichen Plexusbereich zu entlasten und Nervenschaden
vorzubeugen. Auch Arme und Ellenbogen lassen sich
damit weich unterstltzen, sodass empfindliche Stellen
wie der sogenannte ,Musikantenknochen” geschitzt
sind.

Bei Positionierungen in der Seitenlage kann ein Kissen
im seitlichen Bauchbereich oder unterem Ricken be-
reits durch eine minimale Veranderung deutlich mehr
Komfort bieten.

Wichtig zu wissen

Komfort ist wichtig, dennoch haben pflegerische und medizinische

In der Riuckenlage mit gestreckten Beinen sind Bauch-
und Ruckenmuskulatur oft angespannt. Wird ein
Rollenkissen unter die Knie gelegt, kdnnen diese leicht
angewinkelt werden.

Dadurch:

¢ entspannt sich die Muskulatur
¢ wird der Riicken entlastet

o fallt das Atmen leichter

Zusatzlich kann ein Rollenkissen helfen, wenn jemand
im Bett Richtung FuRende rutscht. Eine weiche Be-
grenzung am FuRende unterstitzt dabei, die Position
stabil zu halten. Dabei die FiRe nicht vergessen. Zur
angenehmen Positionierung gehort auch die korrek-
te FuBstellung. Ein Hilfsmittel wie der Heel Protect®
Fersenfreilagerungsschuh sorgt dafir, dass die FllSe im
rechten Winkel positioniert werden, und beugt einem
Spitzful’ vor.

Rollenkissen

Universalkissen

Fersenfreilogerungsschuh

Plexus brachialis: empfindliches
Nervengeflecht im Arm und Schulterbereich

Erfordernisse immer Vorrang. Komfortlagerungen werden erganzend
eingesetzt. Niemals auf Kosten von Sicherheit oder Gesundheit.

Logerung zur Schmerzlinderung

Schmerzen gehoren fir viele pflegebedirftige Men-
schen leider zum Alltag. Sie rauben Energie, schranken
die Beweglichkeit ein und wirken sich oft auch auf die
Stimmung aus. Umso wichtiger ist es, beim Lagern und
Positionieren besonders achtsam, ruhig und einfihl-
sam vorzugehen. Schon kleine Veranderungen kdnnen
dabei helfen, Schmerzen zu lindern oder zumindest er-
traglicher zu machen. Bei Schmerzen zahlen nicht gro-
Re Verdnderungen, sondern kleine, achtsame Schritte.

Was ist wichtig beim Umgang mit
Schmerzen?

Die Lagerung von Menschen mit Schmerzen ist haufig
eine Herausforderung. Sie erfordert Zeit, Geduld und
vor allem Empathie.

Menschen, die unter Schmerzen leiden, sind oft:
e schneller erschopft

e sensibler gegentber Berlihrungen

e emotional starker belastet

Umso wertvoller sind kleine MalRnahmen, die
signalisieren, dass die Beschwerden ernst genommen
werden. Bereits geringe Positionsverdanderungen,
unterstitzt durch passende Hilfsmittel, kdnnen kurz-
fristig Entlastung bringen und ein Geflihl von Sicherheit
vermitteln.

Wo kébnnen Schmerzen auftreten?

Schmerzen treten haufig in den Muskeln oder Sehnen,
in Gelenken und Knochen auf, kdnnen aber auch durch
innere Organe verursacht werden.

Mit zunehmendem Alter nimmt die Schmerzempfind-
lichkeit haufig zu. Viele Menschen leiden zudem unter
chronischen Schmerzen, die dauerhaft bestehen und
somit immer wieder auftreten. Gerade hier ist sensib-
les Lagern besonders wichtig.



Akute und chronische Schmerzen -
verstandlich erklart

Akute Schmerzen entstehen meist plotzlich, z. B. durch
einen Stol oder eine Verletzung. Sie erfillen eine wich-
tige Funktion. Sie sind ein Warnsignal des Korpers. Oft
lassen sich akute Schmerzen gezielt behandeln, etwa
durch Kihlung, Entlastung oder Salben.

Chronische Schmerzen bestehen lber einen langen
Zeitraum oder kehren regelmaRig zurlck.

Sie gelten als eigenstandige Erkrankung, auch wenn
kein konkretes Ereignis der Ausloser ist. Das macht
sie fur Betroffene sowohl kérperlich als auch seelisch
belastend.

Wiéhrend die Ursache bei akuten Schmerzen oft klar
erkennbar ist, sind chronische Schmerzen meist viel-
schichtig. Haufige Ausldser sind zum Beispiel:

¢ Polyneuropathie, z. B. infolge eines Diabetes

e Arthritis, entziindete Gelenke

e Arthrose, Gelenkverschleill durch Abnutzung
des Knorpels

¢ Osteoporose, bei der es zu schmerzhaften
Mikrofrakturen kommen kann

e Tumorerkrankungen, bei denen Schmerzen haufig
Begleiterscheinungen sind

Je nach Schmerzart und -ursache kénnen verschiedene
Lagerungsformen entlastend wirken.

Wichtig ist immer: Die Position muss sich fiir die
betroffene Person gut anfiihlen.

Achsgerechte Lagerung

Bei der achsgerechten Lagerung liegt die pflegebedrf-
tige Person entspannt auf dem Ricken. Beide Korper-
halften sind gerade ausgerichtet. Arme und Beine
liegen in einer natdrlichen Ruheposition.

Diese Lagerung eignet sich besonders, um:
e den Korper gleichmaRig zu unterstitzen
e \lerspannungen zu reduzieren

¢ Ruhe und Stabilitat zu vermitteln

Polyneuropathie: Erkrankung des Nervensystems,
bei der die Reizweiterleitung gestort ist

Osteoporose: Erkrankung, bei der Knochen an
Stabilitat verlieren und leichter brechen

Mikrologerung

Die Mikrolagerung arbeitet mit punktueller Unter-
stitzung schmerzender Bereiche. Hierbei kommen

z. B. Universalkissen zum Einsatz. Das Prinzip besteht
darin, den Koérper durch punktuelle Unterstitzung
kreisformig zu umlagern. Beginnend an den Armen, die
Schultern entlasten, Kopf- und Nackenbereich stabi-
lisieren, schlielRlich Gbergehend auf die andere Seite.
Diese punktuelle Lagerung ersetzt keine grundlegende
Umlagerung, z. B. zur Dekubitusprophylaxe, kann aber
erganzend zur Schmerzlinderung beitragen.

StufFenlagerung

Bei Schmerzen im unteren Ricken kann die Stufenla-
gerung Entlastung schaffen. Dabei werden die Unter-
schenkel erhoht gelagert, sodass Ober- und Unter-
schenkel einen rechten Winkel bilden. Das kann Druck
aus der Lendenwirbelsaule nehmen, die Rlickenmusku-
latur entspannen und somit Schmerzen reduzieren.




Embryonalstellung

Bei Schmerzen im Bauchbereich kann eine Seitenlage
in Embryonalstellung entlastend wirken. Die Beine sind
angezogen und der Oberkdrper leicht gebeugt, was die
Bauchdecke entspannt. Ein Rollenkissen oder Univer-
salkissen kann der Person in den Arm gelegt werden,
was zusatzlichen Halt und Geborgenheit vermittelt.
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Nestlaogerung

Menschen mit chronischen Schmerzen haben haufig
einen erhéhten Bedarf an Ndhe und Sicherheit. Hier
kann die Nestlagerung besonders wohltuend sein. Mit
einem Halbkreiskissen wird ein weicher Rahmen um
den Kopf, Schulter und Oberkorper geschaffen — ahn-
lich einem schitzenden Nest. Ergdnzende kleine Kissen
konnen weitere Druckpunkte sanft abfangen. Diese
Form der Lagerung vermittelt Warme und das Gefiihl,
gut aufgehoben zu sein.

Logerung zur Verhinderung

einer Kontraktur

Bewegung bedeutet Freiheit. Fallt sie weg oder wird

stark eingeschrankt, kann es dazu kommen, dass Ge-
lenke ihre Beweglichkeit verlieren. Man spricht dann

von einer Kontraktur. Gerade in der Pflege, bei lange-
rer Bettldgerigkeit oder eingeschrankter Mobilitat, ist
dieses Thema von groRRer Bedeutung.

Waos ist eine Kontroktur?

Eine Kontraktur ist eine dauerhafte Bewegungsein-
schrankung eines Gelenks. Sie betrifft besonders haufig
die Extremitaten, also Arme, Hande, Beine oder FuRe.
Die Ursache ist meist ein Mangel an Bewegung tber
einen langeren Zeitraum. Dieser Bewegungsmangel
kann verschiedene Griinde haben, zum Beispiel:

e Verletzungen oder Operationen an Gelenken

e Narbenbildung, wodurch Haut und Gewebe an
Elastizitat verlieren

e Arthritis oder Arthrose, bei denen Bewegungen
schmerzhaft oder eingeschrankt sind

e [dhmungen, z. B. nach einem Apoplex (Schlaganfall)

¢ starke Schmerzen, etwa bei rheumatischen
Erkrankungen, die dazu fihren, dass Gelenke aus
Schonung nicht mehr voll bewegt werden

Kann ein Gelenk nicht mehr regelmaRig bewegt wer-
den, verharrt es zunehmend in einer bestimmten Posi-
tion und verliert nach und nach seine Beweglichkeit.

Wie entsteht eine Kontraktur?

Bei Bewegungsmangel kommt es im Kérper zu schlei-
chenden Verdanderungen. Die Muskeln, Sehnen und
Bander werden nicht mehr gedehnt, wodurch sie sich
nach und nach verkirzen. Zuséatzlich lagern sich Eiwei-
Re (Proteine) im Gewebe ab. Die betroffenen Struktu-
ren verdicken und verlieren ihre Elastizitat.

Die Folge: Bewegungen werden zunehmend unvoll-
standig, steif und irgendwann kaum noch moglich.
Gelenke lassen sich nicht mehr ganz beugen oder
strecken.

Wichtig zu wissen

Die Kontraktur an sich ist meist nicht schmerzhaft. Schmerzhaft ist haufig erst
der Versuch, das Gelenk wieder vollstandig zu bewegen oder ,,aufzudehnen”.

Deshalb ist eine friihe Prophylaxe so entscheidend.
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Welche Arten von Kontrokturen
Qibt es?

Es gibt unterschiedliche Formen von Kontrakturen, je
nachdem, in welcher Stellung das Gelenk ,feststeht”.

Beugekontroktur

Das ist die bekannteste Form. Zum Beispiel Hande oder

Finger, die dauerhaft leicht gebeugt bleiben, sodass
eine vollstandige Streckung nicht mehr moglich ist.

Adduktionskontraktur

Hier wird ein Gelenk dauerhaft nah am Korper ge-
halten, z. B. liegt der Arm angewinkelt am Oberkorper
oder ein Ellenbogengelenk Iasst sich nicht mehr ganz
strecken. Diese Form tritt haufig bei langjahrig bett-
ldgerigen Menschen auf, oft als eine Art Schutz- oder
Schonhaltung.

Abduktionskontraktur

Das Gegenteil der Adduktion. Der Arm ist
ausgestreckt und eine Beugung ist kaum oder
gar nicht mehr maglich.

Kontraokturen aon den Beinen

Auch an den Beinen kénnen Beuge-, Streck-
oder Fehlstellungen entstehen,
besonders bei eingeschrankter Mobilitat.

SpitzFulkontraktur

Eine der bekanntesten Kontrakturen: Im gesunden
Zustand bilden Unterschenkel und FuR einen 90-Grad-
Winkel. Bei langerer Bettlagerigkeit kann der Ful
jedoch nach vorne ,fallen”, sodass dieser Winkel nicht
mehr erreicht wird. Der FuR bleibt in einer spitzen
Stellung, man spricht von einem Spitzful3. Zur Vorbeu-
gung kann hier z. B. der Fersenfreilagerungsschuh Heel
Protect® eingesetzt werden.
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Wie kann einer Kontraoktur
vorgebeugt werden?

Die wirksamste Maflinahme zur Kontrakturprophylaxe
ist regelméalige Bewegung, soweit sie moglich und er-
laubt ist. Schon kleine, wiederkehrende Bewegungen
halten Muskeln, Sehnen und Gelenke geschmeidig.

Physiotherapie und Mobilisation

Gezielte Physio- oder Krankengymnastik ist eine sehr
effektive Moglichkeit, Kontrakturen vorzubeugen. Sie
ist nicht immer verfligbar, daher sind alltagliche Be-

wegungsimpulse umso wichtiger. Bei vielen alltaglichen

Tatigkeiten lassen sich Gelenke sanft bewegen:
* beim Umlagern im Bett

¢ beim Mobilisieren in den Stuhl

* beim Waschen, Anziehen oder Duschen

Dabei gilt: sanft, langsam und ohne Zwang.

Schmerztheropie ernst nehmen

Gerade bei Menschen mit Arthritis oder Rheuma ist
eine gute Schmerzbehandlung wichtig. Nur wenn
Bewegungen ertraglich sind, werden sie auch durch-
gefihrt.

Physiologische Mittelstellung
einhalten

Bei Menschen mit Teil- oder Ganzkdrperlahmungen,

z. B. nach einem Schlaganfall, ist es besonders wichtig,
Gelenke, die nicht aktiv bewegt werden kénnen, in
einer natUrlichen, mittleren Position zu lagern.

Kleine Bewegungen - grolBe Wirkung

Ganz gleich, welche Pflegemalnahme Sie durchfiihren,

ob Betten, Lagern, Aufstehen, Waschen oder Anziehen:

Denken Sie dabei immer auch an die Gelenke.

Beispiele:

e Die Hand kurz zur Faust schlieen und wieder 6ffnen.
¢ Den Ful’ sanft beugen und strecken.

e Den Arm vorsichtig anziehen und wieder strecken.

Diese Bewegungen dauern oft nur ein bis zwei Sekun-
den, haben aber eine enorme Wirkung auf die Vorbeu-
gung von Kontrakturen.

Logerung der Extremitdten

Arme richtig logern

Zur Kontrakturprophylaxe der Arme kann z. B. eine Unterarmschiene
eingesetzt werden. Sie unterstltzt den Arm in einer physiologischen
Mittelstellung. Wichtig ist dabei: Das Ellenbogengelenk sollte entweder
vollstandig aufliegen oder freiliegen. Das Gelenk darf nicht auf einer Kante
aufliegen. Alternativ kann auch ein Universalkissen verwendet werden, um
den Arm korrekt zu positionieren.

SpitzFul verhindern - FURe richtig positionieren

Zur Vorbeugung einer SpitzfulBkontraktur eignet sich der
Fersenfreilagerungsschuh Heel Protect®:

e halt den Ful’ in einem 90-Grad-Winkel zum Unterschenkel

e verhindert durch einen ROTATION STOP, dass sich das Bein seitlich verdreht
 entlastet die Ferse durch eine eingearbeitete Freilagerung

e unterstitzt gleichzeitig die Dekubitusprophylaxe

Steht dieses Hilfsmittel nicht zur Verfigung, kann auch ein Universalkissen
eingesetzt werden. Platzieren Sie das Universalkissen zwischen FuRsohle
und Bettende. Das Ziel ist es einen moglichst natirlichen 90-Grad-Winkel
zu erreichen. Achten Sie darauf, nicht zu viel Druck auf die FuRsohle aus-
zulben. Liegt eine Decke Uber den FiRen, sollten die Zehen freiliegen.
Die Fersen missen zusatzlich druckentlastend gelagert werden.

Universalkissen

Unterarmschiene

Fersenfreilogerungsschuh




Logerung zur Verhinderung

einer Aspiration

Essen und Trinken sind zentrale Bestandteile unseres All-
tags. Fur viele pflegebedirftige Menschen kénnen sie je-
doch auch ein Risiko darstellen. Eine falsche Position oder
zu wenig Zeit kbnnen dazu flhren, dass Nahrung oder
FlUssigkeit in die Atemwege gelangt. Genau hier spielt die
richtige Lagerung eine entscheidende Rolle.

UWas bedeutet Aspiration?

Unter Aspiration versteht man das Einatmen von Fremd-
stoffen, also von FlUssigkeiten, Speisen oder Speiseresten
in die Atemwege. Diese kdnnen in die Luftréhre, Bron-
chien oder sogar in tiefere Bereiche der Lunge gelangen.
Dort kbnnen sie die Atemwege blockieren und Schwellun-
gen (Odeme) oder Entziindungen verursachen.

Warum spielt Aspiration gerade in der
PFlege eine Rolle?

Gesunde Menschen reagieren auf Fremdkorper meist
automatisch mit einem Hustenreflex. Bei pflegebedurfti-
gen Personen kann dieser Schutzmechanismus jedoch ein-
geschrankt oder ganz aufgehoben sein. Das Risiko steigt
besonders bei Menschen, die geschwéacht oder lange bett-
ldgerig sind, bei denen das Schluckgefihl nachlasst oder
die ihren Schluckvorgang nicht mehr gut steuern kénnen.

Eine Schluckstorung kann viele Ursachen haben. Beson-

ders betroffen sind Menschen mit:

* Apoplex (Schlaganfall) — oft fehlt die Muskelkontrolle
auf einer Korperseite

e Demenz — der Schluckvorgang wird nicht mehr
bewusst gesteuert

e Morbus Parkinson — Muskelbewegungen sind
verlangsamt oder unkoordiniert

e Multipler Sklerose (MS)

e Muskeldystrophien

e Erkrankungen im Kopf-, Hals-, Mund- oder Rachen-
bereich, z. B. Tumorerkrankungen

Morbus Parkinson: neurologische Erkrankung mit
Muskelsteifheit, verlangsamten Bewegungen und Zittern

Multiple Sklerose: chronisch-entztndliche
Autoimmunerkrankung des Nervensystems

Muskeldystrophie: genetisch bedingte Muskelerkrankung
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Wie man ,richtig” schluckt

Nahrimg

Oberer Osophagus-
sphinkter geschlossen

Gaumen verschlief3t
die Nasenhohle

Die Zungé
verschliesst

{J| sphinkter 6ffnet sich
die Mundhshle i

*-Speiseréhre

Der KehIdeckeI' i_uftrijhre
verschliesst die
Luftréhre

Oberer Osophagus-
sphinkter schlief8t sich

Oberer Osophagussphinkter:
SchlieRmuskel der Speiserohre, der
das Eindringen von Luft verhindert —
offnet sich nur beim Schlucken, um
Nahrung/Speichel durchzulassen.

Welche Gefahren entstehen durch Aspiration?

Gelangt Nahrung oder FlUssigkeit in die Atemwege,
kann das den gesamten Atemapparat schadigen — von
der Luftréhre bis in das Lungengewebe. Besonders
gefahrlich ist das Einatmen von Magensaure, denn
Magensaure ist stark sauer (pH-Wert ca. 1-4). Sie reizt
und veratzt empfindliche Schleimhdute, was zu Entziin-
dungen und Atembeschwerden flihren kann.

Dysphagie: Schluckstorung — Nahrung, Flussigkeit
oder Speichel gelangen nicht sicher in den Magen

Stille Aspiration

Eine besondere Gefahr ist die stille Aspiration. Dabei
gelangen meist FlUssigkeiten in die Atemwege — ohne
Husten, ohne sichtbare Reaktion. Diese Form bleibt oft
unbemerkt und tritt haufig bei Menschen auf, die nach
einem Schlaganfall unter Dysphagie leiden und/oder
bei denen Teile des Schluckapparates nicht mehr richtig
arbeiten.

Was Sie im Alltag zur Vorbeugung
tun kdnnen?

Ruhe und Zeit sind der wichtigste Schutz. Hektik,

Eile oder Stress erhdhen das Risiko einer Aspiration
deutlich. Nehmen Sie sich Zeit fur alle pflegerischen
Tatigkeiten, besonders beim Essen, Trinken und der
Medikamentengabe. Eine ruhige Atmosphare hilft der
pflegebedirftigen Person, sich zu konzentrieren und
sicher zu schlucken.

Bei Menschen mit Schluckstérungen hat sich eine 30°
Oberkorperhochlagerung bewéhrt. Sie unterstltzt den
natUrlichen Schluckvorgang, beglnstigt den Abfluss von
Speichel und reduziert das Risiko, dass FlUssigkeiten in
Richtung Atemwege gelangen.

Soll Nahrung oder FlUssigkeit aufgenommen werden,

ist eine aufrechte, stabile Sitzposition entscheidend.
Der Oberkorper sollte dabei moglichst gerade sein und
der Kopf leicht nach vorne geneigt. Diese Haltung ver-
hindert, dass Speisen nach hinten rutschen und unkont-
rolliert in Luft- oder Speiserthre gelangen.

Tipp: Reichen Sie zunachst einen kleinen Schluck Was-
ser, um zu beobachten, ob das Schlucken gut gelingt
(im Rahmen lhrer Moglichkeiten und Zustandigkeit).
Nach der Nahrungsaufnahme sollte die pflegebedirf-
tige Person noch 15-20 Minuten aufrecht bleiben.
Warum ist das wichtig? Es besteht die Gefahr der
stillen Aspiration. Nahrung oder Flissigkeit kbnnen
sonst unbemerkt zurlcklaufen. Ein sofortiges flaches
Lagern sollte daher vermieden werden.

Logerung zur Aspirationsprophyloxe

Eine bewahrte Moglichkeit ist die 30° Oberkdrperhoch-
lagerung mit Unterstitzung durch z.B. ein Halbkreis-
kissen. Das Halbkreiskissen wird dabei im Nacken- und
Schulterbereich platziert. Dabei kdnnen die Arme leicht
erhoht auf dem Kissen abgelegt werden. Diese Posi-
tion unterstitzt die Atmung, gibt Sicherheit und leistet
einen wichtigen Beitrag zur Aspirationsprophylaxe.

30°-Oberkdrperiagerung
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Logerung zur Verhinderung von
Beinvenenthrombosen

Bewegung hélt den Kreislauf in Schwung. Fallt sie weg

— etwa durch Krankheit, Operationen oder langere Bett-
lagerigkeit — steigt das Risiko, dass sich Blutgerinnsel in
den Beinvenen bilden. Die richtige Lagerung kann hier
einen wichtigen Beitrag leisten, um den Blutfluss zu
unterstitzen und Komplikationen vorzubeugen. Leicht
erhohte Beine, freie Fersen und ein sanftes Vorgehen
unterstitzen den Blutfluss und beugen Thrombosen vor.

Was ist eine Beinvenenthrombose?

Venen sind Blutgefille, die das Blut aus dem Korper

zurlick zum Herzen transportieren. Man unterscheidet:

e oberflachliche Venen

« tieferliegende Venen, die etwa 90 % des Blutes
zurlckfihren

Von einer Beinvenenthrombose spricht man, wenn sich
in einer Vene ein Thrombus bildet, also ein Blutgerinn-
sel, das den Blutfluss verlangsamt oder blockiert. Beson-
ders haufig entstehen diese Gerinnsel in den tiefen Bein-
venen, die zwischen den Muskelschichten verlaufen.

Warum kann eine Thrombose
gefahrlich sein?

Ein Thrombus kann den Rlckfluss des Blutes behindern,
Entziindungen und Schmerzen verursachen oder im
schlimmsten Fall ,wandern” und ein Blutgefals an ande-
rer Stelle verschlieRen. Gerade deshalb ist es so wichtig,
Risiken frihzeitig zu erkennen und vorzubeugen —

auch durch gezielte Lagerung.
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Mogliche Ursachen und
RisikoFoktoren

Eine Beinvenenthrombose entsteht meist durch das
Zusammenwirken mehrerer Faktoren. Dazu zéhlen unter
anderem:
e Verdnderungen der GefaRwdande, z. B. durch
Entzindungen oder langjahriges starkes Rauchen
e Bewegungsmangel, etwa nach einem Schlaganfall oder
nach groReren Operationen
« Stoffwechselerkrankungen wie Diabetes Typ 1 oder Typ 2
e FlUssigkeitsmangel — das Blut wird , dicker” und
flieRt langsamer
e Unglinstige Erndhrung, z. B. sehr fett oder zuckerreich
* Genetische Veranlagung, z. B. Mangel an bestimmten
Gerinnungsfaktoren

Beinvenenthrombose

Schdoden an der GefalBwand

Gesunde GefaBwande

Andockstationen fiir Blut, Fett oder dhnliches

Unterschiedliche Thromboseformen

Ein Blutgerinnsel kann sowohl Arterien als auch Venen
betreffen. Die jeweiligen Anzeichen unterscheiden sich
jedoch:

o Arterieller Verschluss: Das betroffene Bein wird
schlecht durchblutet, fihlt sich kalt an, verfarbt sich
und schmerzt stark.

¢ \Vendse Thrombose (Rickflussstau): Das Bein wirkt

haufig gerodtet, warm und schmerzhaft — besonders
bei Druck, z. B. unter der FuRRsohle.

Symptome arterieller Verschluss

Symptome vendse Thrombose

Plaque bildet sich und behindert den Blutfluss

Das Blut verklumpt und ein Thrombus entsteht

Lagerung zur Vorbeugung einer
Beinvenenthrombose

Neben arztlich verordneten MalRnahmen wie blut-
verdiinnenden Medikamenten kann auch die richtige
Lagerung helfen, den venosen Ruckfluss zu verbessern.
Wichtig ist, dass der Oberkorper nicht zu stark aufgerich-
tet wird. Eine zu steile Position kann dazu fihren, dass
Gefale im Leistenbereich abgeklemmt werden —was
den Blutfluss behindert.

Die Beine kdnnen etwa 15—20 Grad erhoht gelagert
werden. Das unterstitzt den Rickfluss des Blutes zum
Herzen. Dazu eignen sich zum Beispiel ein Universalkis-
sen oder ein Rollenkissen. Dabei sollten die Fersen frei
liegen, um Druckstellen zu vermeiden, und die FiRRe zur
SpitzfuBprophylaxe in einem rechten Winkel positioniert
sein. Ein Hilfsmittel wie der Heel Protect® kann hierbei
unterstatzen.

Achten Sie beim Anheben der Beine darauf, die Ge-
lenke nicht punktuell zu greifen, sondern moglichst den
gesamten Unterschenkel mit dem Unterarm zu unter-
fassen. So wird die Haut geschont und Druckstellen
werden vermieden. Achten Sie auBerdem darauf, dass
die Kniekehlen frei bleiben und kein Druck im Leisten-
bereich entsteht. Nur so kann das Blut ungehindert
zurtckflieBen.
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dade SRS

Nicht sichtbar -
aber jeden Tag

spurbar!

Lagerung zur Verhinderung von

Nervenschaden

Nervenschaden entstehen oft schleichend und bleiben
anfangs leicht unbemerkt. Gerade bei Menschen, die
sich wenig oder gar nicht selbst bewegen kdnnen, spielt
die richtige Lagerung und Positionierung eine ent-
scheidende Rolle, um Nerven zu schitzen. Indem Druck
vermieden wird, die Schultern gestitzt und gefahrdete
Stellen im Blick behalten werden, lassen sich Nerven-
schaden haufig verhindern.

Was ist ein Nervenschaden?

Ein Nervenschaden entsteht, wenn Nerven Uber langere
Zeit Druck, Zug oder Minderdurchblutung ausgesetzt
sind.

Das kann dazu flhren, dass betroffene Kérperregionen:
e taub werden

e kribbeln

e schmerzen

e oder sich nicht mehr richtig bewegen lassen

Haufig sind davon Arme, Schultern oder Beine betroffen.

Nervensystem

Gehirn

RUckenmark

Warum treten Nervenschdden
in der PFlege so haufig auf?

Nerven verlaufen an vielen Stellen sehr oberflachlich.
Wenn eine pflegebedurftige Person Uber langere Zeit
unglnstig liegt, kann schon geringer, aber andauernder
Druck ausreichen, um die Nervenversorgung zu beein-
trachtigen. Besonders gefdhrdet sind Menschen, die sich
eigenstandig nicht umlagern kdnnen und bettldgerig
sind. Zu den haufigsten Ursachen zahlen: dauerhafter
Druck auf empfindliche Kérperstellen, unzureichende
Durchblutung der Nerven sowie Zugbelastung, z.B. im
Schulterbereich. Es gibt auch bestimmte Erkrankun-
gen, die das Risiko erh6hen kénnen. Darunter gehdren
z.B. Diabetes mellitus, Autoimmunerkrankungen, wie
Multiple Sklerose sowie GefalRerkrankungen mit Durch-
blutungsstérungen.

Autoimmunerkrankung:
Das Immunsystem greift
eigene Korperstrukturen an

GefaBverschlusserkrankung
(z. B. PAVK): Durchblutungs-
storung der Arme oder Beine

Besonders gefdhrdete Korperstellen

Einige Bereiche des Kérpers sind besonders anfallig,

weil dort Nerven wenig geschitzt verlaufen:

e Ellenbogen — hier verlauft der Nervus ulnaris
(,Musikantenknochen”)

e Knieaulsenseite — hier liegt der Nervus peroneus
bzw. fibularis

e Schulter- und Nackenbereich — hier befindet sich
ein empfindliches Nervengeflecht, der sogenannte
Plexus brachialis

Schon leichter Druck oder Zug kann hier ausreichen,
um Missempfindungen auszuldsen.
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Nervus

Nervus ulnaris
(Ellennerv)

Wie entstehen Nervenschaden?

Liegt der Unterschenkel Gber langere Zeit flachig auf
der Matratze, lastet kontinuierlich Druck auf der Wade.
In der Wade verlaufen viele Muskeln, die von Faszien,
also festen und kaum nachgiebigen Bindegewebehllen,
umgeben sind. Durch zusatzlichen Druck kénnen kleine
Schwellungen (Odeme) entstehen, der Druck innerhalb
des Gewebes steigt und die Nerven werden dadurch
schlechter versorgt. Die Folge kdnnen Kribbeln, Taub-
heitsgeflihl oder sogar bleibende Nervenschaden sein.

Wie konnen Sie Nervenschdden
vorbeugen?

Eigengewicht entlasten. Viele Nervenschaden entstehen
durch lang anhaltenden Druck des eigenen Korperge-
wichts. Deshalb ist es wichtig, die gefahrdeten Stellen
frei oder weich zu lagern und Druck gleichmaRig zu
verteilen.

Wenn ein Arm gelagert wird, sollte der empfindliche Nervbereich entweder
vollflachig weich aufliegen oder komplett freiliegen. Das Liegen auf einer Kante

sollte unbedingt vermieden werden.
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Fibularis

Empfindliche Bereiche Frei logern

Achten Sie besonders darauf, dass Ellenbogen, Knie-
auBenbereiche und Waden nicht dauerhaft auf harten
oder kantigen Flachen aufliegen.

Schultern gut untersttzen. Fallen die Schultern nach
hinten, entsteht Zug im sensiblen Plexusbereich. Eine
sanfte Unterstitzung reduziert diesen Zug und schitzt
die Nerven im Schulter-Arm-Bereich.

Geeignete Lagerung bei erhohtem Risiko:

¢ Bei niedrigem Blutdruck darauf achten, dass im
Leistenbereich keine Abknickung entsteht.

e FUr die Schulterunterstitzung eignet sich ein
Halbkreiskissen, das sanft stabilisiert.

e FUr Arme oder Beine kdnnen Universalkissen
verwendet werden.

Wichtig zu wissen

Logerung zur Verhinderung

von Pneumonien

Atmen geschieht meist ganz selbstverstandlich — solange
es funktioniert. Gerade bei pflegebedirftigen Menschen
kann die Atmung jedoch beeintrachtigt sein. Langeres
Liegen, wenig Bewegung oder eine unglinstige Position
kdnnen dazu fuhren, dass die Lunge nicht mehr aus-
reichend bellftet wird. Das Risiko fir eine Lungenent-
zindung (Pneumonie) steigt. Mit der richtigen Lagerung
und Positionierung lasst sich viel zur Vorbeugung bei-
tragen.

Was ist eine Pneumonie?

Eine Pneumonie ist eine akute oder chronische Entzlin-
dung des Lungengewebes.

Die Lunge hat die wichtige Aufgabe, Sauerstoff aufzu-
nehmen und Kohlendioxid abzugeben. Ist das Lungen-
gewebe entziindet, schwellen die feinen Strukturen an.
Dadurch kénnen sich die Lungenblédschen schlechter
ausdehnen und der Gasaustausch wird erschwert. Die
Folge: Atmen féllt schwerer, die Belastbarkeit sinkt.

Wie kann eine Pneumonie entstehen?

Pneumonien werden haufig durch Bakterien, Viren, Pilze
oder Parasiten ausgelost.

Bei pflegebedirftigen Menschen kommen jedoch
weitere Faktoren hinzu:

¢ langes Liegen in einer Position

e eingeschrankte Bewegung

e verminderte Atemtiefe

Wird zum Beispiel jemand ldngere Zeit auf einer Seite
gelagert, entsteht dort Druck auf den Brustkorb. Die dar-
unterliegende Lunge kann sich nicht mehr frei entfalten,
sie wird schlechter beluftet. Zusatzlich kann sich Lungen-
sekret ansammeln, das oft nicht ausreichend abgehustet
werden kann — ein idealer Nahrboden fir Keime.

Wie kann man einer Pneumonie
vorbeugen?

Eine zentrale Rolle spielt hier die gezielte Lagerung, die
die Atmung unterstitzt und Druck von der Lunge nimmt.

. Gesunde
Alveolen

. Atelektasen




30°-Seitenlaogerung

Bei dieser Position liegt die pflegebedirftige Person leicht zur
Seite geneigt. Dabei wird die oben liegende Lunge von Druck

o Y entlastet und der Brustkorb kann sich besser ausdehnen. Die
30° Seitenlagerung wird heute bevorzugt, da sie im Vergleich
<N 9 zur 90° Seitenlagerung das Dekubitusrisiko deutlich reduziert.

135° Lagerung (FUr die Nachtruhe)

In dieser Position liegt die Person fast in Bauchlage. Der
Ricken wird entlastet, sodass sich die Lunge auch von
hinten besser ausdehnen kann. Diese Position eignet
sich besonders gut zur Nachtruhe, sofern sie gut ver-
tragen wird.

==

VATI-Lagerung

Die VATI Lagerung arbeitet mit mehreren Kissen, die im Ricken
so positioniert werden, dass sich die Form eines V, A, T oder |
ergibt. Je nach Anordnung werden unterschiedliche Lungenbe-
reiche und Brustkorbabschnitte vom Druck befreit und besser
bellftet.

Bewdhrte Lagerungsformen im Uberblick

Oberkdrperhochlogerung

Der Oberkorper wird so weit aufgerichtet, dass sich die
pflegebedirftige Person in einer sitzahnlichen Position
befindet, wodurch der Brustkorb entlastet wird. Zuséatz-
lich wird eine bessere Nutzung der Atemhilfsmuskulatur
gefordert, was ein tieferes und freieres Durchatmen

Halbmondlagerun
ermoglicht. 9 9

Bei der Halbmondlagerung liegt der Korper von Kopf bis
FuR in einem leichten Bogen. Das fuhrt dazu, dass der
Ricken sanft gedehnt wird, sich der Brustkorb weiter
offnen und die Lunge besser bellftet werden kann.

24 25



Die Bedeutung der Oberkdrpenr-
hochlogerung im Detaill

Die Oberkorperhochlagerung spielt nicht nur bei der
Pneumonieprophylaxe, sondern auch bei anderen Risi-
ken eine wichtige Rolle.

Vorteile auf einen Blick:

e erleichterte Atmung

e bessere Bellftung der Lunge

e Unterstltzung der Atemhilfsmuskulatur
(z. B. Zwischenrippenmuskeln)

e reduziertes Risiko flir Aspiration

Gerade bei Menschen mit Schluckbeschwerden z. B.
nach einem Schlaganfall, ist eine aufrechte Position be-
sonders wichtig, da eingeatmete FlUssigkeit oder Speise-
reste ebenfalls eine Pneumonie ausldsen konnen. Auch
bei Reflux, also dem Ruckfluss von Magensaure, kann
eine leicht aufrechte Haltung hilfreich sein.

Oberkodrper richtig hochlogern -
Schritt FUr Schritt

Bevor der Oberkorper hochgelagert wird, ist ein kurzer
Blick auf die Ausgangsposition wichtig. Das GesaR sowie
der Kreuz- und SteiBbeinbereich sollten sich dort befin-
den, wo sich spater der Knick zwischen Kopf- und Mittel-

teil des Bettes befindet. Beim Hochfahren des Bettes die
pflegebeddirftige Person vorher informieren und darauf
achten, ob die Person in Richtung FulRende rutscht. Um
das Rutschen zu verhindern, kann das Pflegebett im Knie
und Fulteil leicht angewinkelt werden oder alternativ
ein Rollenkissen unter den Knie- bzw. Oberschenkelbe-
reich gelegt werden.

Zur zusatzlichen Entlastung und Stabilisierung kénnen
eingesetzt werden:
e Universalkissen zur Unterstitzung der Arme
und Schultern
e Rollenkissen zur Druckentlastung im Bein und
Beckenbereich

Diese Hilfsmittel sorgen flr eine gleichmaligere Druck-
verteilung und beugen Beschwerden im Kreuz- und
Steibeinbereich vor. Gerade in aufrechter Position ist
der Druck in diesem Bereich erhoht, weshalb Hautbeob-
achtung und regelmaRige Positionswechsel besonders
wichtig sind.

Beim Hochfahren des Oberkorpers entstehen soge-
nannte Scherkrafte, die Sie im Blick haben sollten. Um
diese zu reduzieren, kann es helfen, anschlieRend beide
Seiten der Hiifte jeweils kurz und sanft anzuheben. So
lassen sich Hautreizungen und ein erhdhtes Dekubitus-
risiko vermeiden.

03 Schlusswort

Gut begleiten

bedeutet,

auUFmerksaom sein

Pflege bedeutet nicht, alles perfekt zu machen.

Pflege bedeutet, hinzuschauen, zuzuhéren und achtsam
zu handeln. Mit der richtigen Lagerung und Positionie-
rung konnen Sie als Angehorige viel bewirken:

Sie kdnnen Komfort erhohen, Schmerzen lindern und
dazu beitragen, gesundheitlichen Risiken vorzubeugen.
Oft sind es keine grollen Malnahmen, sondern kleine,
bedachte Handgriffe, die den entscheidenden Unter-
schied machen. Nehmen Sie sich dabei selbst den Druck,
alles wissen oder kdnnen zu missen. Jeder Mensch ist
anders, jede Situation individuell. Was sich heute gut
anfuhlt, kann morgen schon angepasst werden mussen.
Genau das ist Pflege: ein mitfiihlender Prozess, kein
starres Konzept.

Vertrauen Sie |lhrer Beobachtung, lhrem Gefiihl und
scheuen Sie sich nicht, Unterstiitzung anzunehmen
oder fachlichen Rat einzuholen. Gute Pflege entsteht im
Zusammenspiel aus Wissen, Erfahrung — und Mensch-
lichkeit.

Wir hoffen, dass dieser Ratgeber Ihnen Orientierung
gibt, Sicherheit vermittelt und Sie in lhrem Pflegeall-

tag unterstttzt. Denn Menschen, die gut gelagert und
achtsam positioniert werden, fiihlen sich gesehen, ernst
genommen und getragen.

Fir mehr Informationen zu unseren Hilfsmitteln und
zum Thema Patientenpositionierung schauen Sie doch
gerne auf unserer Website funke-medical.de vorbei.
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