Bad Baden: Entspannung, Erfrischung, Reinigung Kommentar

Der besondere Wert des Badens muss im Entspannungseffekt gesehen werden. Durch die entspannende Wirkung des warmen Wassers, welches den Korper wie einen energetischen
Mantel umhiillt, regenerieren sich Stoffwechselprozesse und vor allem wird die Durchblutung der Haut und der Muskulatur angeregt. Verspannungen 16sen sich leichter, die
Atmung wird meist ruhiger und gleichmiBiger, der Kopf freier und die Gedanken geordneter. Der Effekt dieser Entspannung ist die Erfrischung von Korper und Geist. Zudem dient
das Bad der Reinigung des Korpers. Die Hautporen vergrolern sich, Hautschuppen und Ablagerungen l6sen sich dadurch vollstindiger ab, die Haut wird weicher und
geschmeidiger. Jedem Pflegebediirftigen, dessen Gesundheitszustand dies erlaubt, sollte deshalb mindestens 1x wochentlich die Moglichkeit des Badens angeboten werden. Damit
dieser das Bad im genannten Sinne geniefen kann, sind die u.a. Punkte zu beachten.

A) Der selbstindige mobile Bewohner wird iiber die Wirkung und die Moglichkeit des Badens oder Duschens sowie iiber folgende Punkte informiert:
Er soll vor und nach der Benutzung des Bades die zustidndige Pflegeperson informieren. Er darf die Badezimmertiir nicht abschlieBen und soll klingeln
(Klingelschnur in Reichweite), sobald er Hilfe benotigt. "Besetzt" Schild an der Badezimmertiir anbringen.

B) Der pflegebediirftige Bewohner wird ebenfalls tiber die positiven Effekte des Badens informiert. Damit er keine Angst davor haben muss, weil er sich z.B. fragt, wie er das Ein-
und Aussteigen aufgrund etwaiger Einschrinkungen bewiltigen soll, erklart ihm die Pflegeperson das genaue Vorgehen und die Art ihrer Hilfestellung. Sie sollte den dngstlichen
Bewohner von den angenehmen Seiten des Badens zu iiberzeugen versuchen, ihn jedoch nicht bedringen.

Vorbereitung (betrifft Pflegebediirftige nach vorheriger Absprache): Es sind alle in KpflA aufgefiihrten Richtlinien zu beachten

* Badezimmer und Badewanne: siehe Badezimmerordnung, Raumtemperatur priifen, ggf. regulieren.

* Rutschfeste Badematte cinlegen, Badewasser einlaufen lassen: Wassertemperatur korperwarm oder 2 - 5 Grad wirmer ( 37°- 40°), je nach empfinden.

 Badezusatz je nach Wunsch oder Hautzustand (z. B. sind die Kneipp Badeprodukte fiir trockene Haut sehr zu empfehlen) oder itherische Ole (z.B. Lavendel, Orange,
Geranium, Bergamotte, je 3 Tropfen, mit einem Essloffel Honig verriihrt ins Wasser geben. Vorher allergische Reaktion ausschlieen - mittels Riechprobe)

» Utensilien im Bad griffbereit anordnen: 2 Waschlappen, Haarshampoo, 1 Badehandtuch oder 2 Frotteehandtiicher, evtl. Unterlage fiir den Boden, Bademantel, Hausschuhe,
Hautpflegemittel. (z.B. reines Mandeldl: plus je 2 Trpf. Orangen- u. Bergamottedl auf 50 ml), Kamm, Biirste, Plastikschiirze fiir die Pflegeperson

* Bewohner vorher nach seinem Befinden befragen, bei Kreislaufstérungen RR und Puls kontrollieren

Durchfiihrung: Art und Umfang der Hilfeleistung sind abhdngig von der Mobilitit des Bewohners. Die Hilfestellung ist so durchzufiihren, dass sich dieser sicher fiihlen und
sich entspannen kann. Fiir eine entspannende Atmosphdre im Bad sorgen: statt Neondeckenbeleuchtung kleine gemiitliche Lampe

1. Toilettenbesuch ermoglichen bzw. Steckbecken/Urinflasche anbieten 7. Anschliefend: Hilfe beim Waschen des Korpers und der Haare n. Bedarf

2. Hilfe beim Auskleiden, Bademantel, Hausschuhe anziehen 8. Vor dem Aussteigen, Wasser ablassen und Bewohner warm abduschen

3. Hilfebediirftigen ins Bad begleiten bzw. im Bett oder Rollstuhl fahren 9. Hilfe beim Aussteigen aus der Badewanne, s. Einsteigen

4. Hilfe beim Finsteigen in die Badewanne. Je n. Situation mit Badelifter und/oder 2 10. Hilfe beim Abtrocknen und Anziehen des Bademantels, evtl. Handtuch um den
Pflegepersonen oder Anleitung zur Einsteigen geben. nassen Kopf legen, Bew. ins Zimmer bringen. Er sollte anschliefend mind. 30 Min.

5. Wassertemperatur je nach empfinden d. Bew. nachregulieren, z.B. warmes Wasser warm zugedeckt ruhen, danach erst den Korper einreiben, Hilfe beim Ankleiden,
zulaufen lassen (Der Korper sollte etwa bis zur Brust bedeckt sein.), Bewohner Haare fonen und frisieren.
sollte 10-15 Min. entspannt in dem fiir ihn angenehm warmen Wasser liegen. 11. Wihrend der Ruhezeit das Bad aufraumen, s. Badezimmerordnung.

6. Falls es zu riskant ist, den Bewohner wihrend der Zeit alleine zu lassen, setzt
sich die Pflegeperson ans Kopfende bzw. verhilt sich unauffillig. Sie beobachtet
den Bewohner und schitzt ab, wann das Bad beendet werden sollte. Zeitaufwand incl. Vor- und Nachbereitung 60 - 90 Min.

Diese Mafinahme sollte stets von der Bezugsperson durchgefiihrt werden!!
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Kommentar zum Standard Bad

Warum dieser Standard?

Im Grunde miisste das Bad mehr unter therapeutischen als unter den Gesichtspunkten
der Korperpflege betrachtet werden. Von den heilenden Kriften des Wassers, die sich
vor allem beim Bad entfalten, sollten auch die Bewohner profitieren, die ein Bad nicht
alleine veranlassen oder durchfiihren konnen.

Aus Angst vor moglichen Komplikationen, rechtlichen Konsequenzen oder wegen des
relativ hohen Arbeitsaufwands,  wird leider nur wenigen vollpflegebediirftigen
Bewohnern regelmifig ein Bad angeboten. Dieser Standard soll sowohl dem
Bewohner als auch der Pflegeperson und dem Hausarzt ein angemessenes Mal} an
Sicherheit vermitteln.

Qualitétssicherung:

Mit dem Hinweis: "Jedem Bewohner, dessen Gesundheitszustand dies erlaubt, sollte 1 x
wochentlich ein Bad angeboten und erméglicht werden", wird festgesetzt, dass es
nicht dem Zufall tiberlassen bleiben soll, ob und wie oft ein Bad angeboten wird.
Allerdings sollte dies nicht dazu verleiten, den in fritheren Zeiten iiblichen "Badetag"
wieder einzufithren. (Leider wurde vielerorts mit der Abschaffung eines festen
Badetages pro Woche das Baden selbst fast gidnzlich abgeschafft!) Vergleicht man
einseitig nur die moglichen Gefahrenquellen des Badens mit denen des Waschens im
Bett, dann ist verstidndlich, wenn gerade jiingere und unerfahrene Pflegepersonen das
Baden meiden. Bei den in diesem Standard definierten Vorkehrungen, lassen sich die
Risiken jedoch weit gehend reduzieren, sodass die Vorteile des Badens hoffentlich
wieder mehr Patienten/Bewohnern zuteil werden konnen.

Diskussionspunkte:

Haufigkeit: Die Meinungen reichen von 1 x tédglich bis zu 1 x monatlich. Deshalb sollte
man sich auf ein generelles Angebot einigen.

Art und Umfang notwendiger Sicherheitsvorkehrungen: Angste und Unsicherheiten
beherrschen meist die Diskussion. In Ermangelung von Kenntnissen oder Ubung bei der
Umsetzung kindsthetischer Regeln, gestaltet sich das Ein- und Aussteigen hiufig als
unnotiger Kraftakt. Oftmals bleibt ein Bewohner vollig passiv, weil er getragen oder
mittels Lift transportiert wird, obwohl er bei richtiger Anleitung und Hilfestellung
selbst Ein- und Aussteigen konnte. (Wer unsicher ist, will in der Regel auf Nummer
sicher gehen! Siehe dazu jedoch Fall 148 in Bohme 1991).

Okonomische Aspekte:
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Die Héufigkeit des Badens muss sicherlich, schon auf Grund des doch recht hohen
Wasser- und Energieverbrauchs,  auch unter wirtschaftlichen Gesichtspunkten
entschieden werden.

Einfiihrungsvoraussetzungen:

Je nachdem, an welchen Punkten dieser Standard von der bisher iiblichen Praxis
abweicht, miissen den Pflegepersonen entsprechende Sicherheiten durch Information
und Erfahrungsaustausch vermittelt werden. Bei Bedarf sollten praktische Ubungen
(z.B. Anwendung von Kinésthetik beim

Ein- und Aussteigen aus der Badewanne) ermoglicht werden.
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