Den Bedarf beeinflussen, Teil 4

Es geht um
individuelle Schulung

Die Lernwerkstatt fiir pflegende Angehérige ist ein Pionierprojekt
in Osterreich. Brigitte Kaferbdéck leitet diese Lernwerkstéatte und
berichtet liber ihre Erfahrungen und Visionen.
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Knobel: Brigitte, du leitest seit vielen Jahren die
Pflegewerkstatt fiir pflegende Angehdérige des Ordens
der Elisabethinen in Linz.

Kéaferbock: Die Leitung habe ich seit vier Jahren. Die
Lernwerkstatt ist vor iber zehn Jahren entstanden,
anfanglich im Rahmen der Ausbildung der Pflege-
schiilerlnnen und der Pflegenden auf den Abteilungen
des Krankenhauses der Elisabethinen hier in Linz.
Um das Jahr 2009 herum bemerkte man, dass auch
die pflegenden Angehdrigen Bedarf haben fir solche
Schulungen. Zusammen mit dem Entlassungsma-
nagement ist dann eine Vernetzung entstanden,

aus der die Lernwerkstatt fur pflegende Angehérige
hervorgegangen ist.

Knobel: Wie zeigte sich der Bedarf fiir pflegende
Angehdrige?

Kéaferbock: Wenn die Menschen nach einer Operation
oder einer Erkrankung aus dem Krankenhaus entlas-
sen wurden, ergaben sich fiir die Angehdrigen oft ganz
neue Herausforderungen. Sie wollten einen Beitrag

dazu leisten, dass ihre Angehdérigen ihre Situation

zu Hause bewaéltigen kénnen. Der Bedarf war gegeben
und die Lernwerkstatte war ja schon vorhanden;

also die Raume, Pflegebetten und Materialien. Man
musste nichts in die Infrastruktur investieren.

Knobel: Wie werden pflegende Angehdrige aufmerk-
sam auf euer Angebot?

Kéferbdck: Zuerst muss ich sagen, dass durch
Umstrukturierungen rund um das Krankenhaus und
der Krankenpflegeschule die Lernwerkstatte ausge-
gliedert wurde. Sie wird jetzt vom Orden der Elisabe-
thinen gefiihrt. Noch immer ist etwa die Halfte der
Teilnehmer, die zu uns kommt, vom Entlassungs-
management auf das Angebot aufmerksam gemacht
worden. Die zweite Halfte sind Familien, die quasi
von auf3en kommen und anderweitig von uns gehort
haben — wie durch das Fernsehen oder auch die
Integra, die groBte Pflegemesse in Osterreich.

Knobel: Wie findet eine solche Schulung statt?
Kaferbock: Der Erstkontakt ist immer telefonisch.

Die Angehdrigen rufen mich an, wenn sie von extern
kommen oder ich kontaktiere sie, wenn sie sich
angemeldet haben. Ich klare ab, was die Herausforde-
rungen sind und wo der Bedarf ist. Danach machen
wir einen Termin aus. Dabei achte ich darauf, dass der
Termin von den Interessentinnen selbst festgelegt
werden kann. Diese Flexibilitdt meinerseits ist sehr
wichtig, damit sie ohne zuséatzlichen Aufwand - falls
notig — die Betreuung ihrer Angehérigen wahrend

des Termins organisieren kénnen. Das ist manchmal
am Vormittag, manchmal am Nachmittag, gegebe-
nenfalls auch abends. Ich schaue darauf, dass die
Schulung sehr zeitnah geschehen kann. Das ist wichtig,
weil die Angehdrigen in diesen Momenten Unterstit-
zung bendtigen und sich die Situationen taglich
verandern kdnnen — dies ist insbesondere dann der
Fall, wenn wir im palliativen Bereich arbeiten.

Knobel: Das setzt groBe Flexibilitdt von dir voraus!
Kéferbdck: Das ist so. Aber es ist in den meisten
Situationen der Pflege zu Hause so, dass es ein
ungemeiner Organisationaufwand ist, sich nach
zuséatzlichen externen Terminen zu richten. Oft genug
missen sich Familien den Terminkalendern der
Arztpraxen und anderen Therapiestunden unterwer-
fen. Flexibilitat ist das Markenzeichen unserer
Lernwerkstéatte. Ich orientiere mich an den Angehéri-
gen. Das schafft eine gewisse Grundbasis des
Vertrauens.
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Knobel: Die Leute kommen zu dir in die Werkstatt. Wie
eruierst du die Schulungsschwerpunkte?

Kaferbock: Wir haben bereits am Telefon ein erstes
Sondierungsgespréach gefiihrt. Wenn die Interessen-

ten dann da sind, geht es darum, sich kennenzulernen.

Ich frage nach den Herausforderungen und den
Schwerpunkten und komme mit den Leuten schnell
ins Tun. Dadurch stellt sich das Kernproblem heraus.
Daran arbeiten wir dann.

Knobel: Hast du eine allgemeine Methode, um solche
Kernthemen zu bearbeiten?

Kéaferbock: Ja, ich folge, im Grunde genommen,

der Lernspirale, die wir in der Kinasthetik entwickelt
haben. Der erste Schritt ist das Tun. Ich lasse mir
durch die pflegenden Angehérigen zeigen, wo sie
Schwierigkeiten besitzen und wie sie bestimmte
Handlungen ausfiihren. Hier reflektieren wir kurz, wo
sie ihre Grenze erfahren oder Unsicherheiten auftre-
ten. Mein Vorteil dabei ist, dass ich bei der weiteren
gemeinsamen Bewegung durch die Spannungsunter-
schiede, die ich im ersten Tun bei den Klientlnnen

erfahren konnte, besser auf ihre individuellen Beddrf-
nisse eingehen kann. Sie spiren, wie die Wirkung
ihrer Handlung auf den gepflegten Menschen ist. Das
ist jedes Mal interessant. Denn die Leute sind
Uberrascht, wenn ich ihnen helfe, Gber die eigene
Erfahrung diese Wirkung zu spiiren. Das schafft

die Basis, dass sie selbst neue Ideen suchen kénnen.

Knobel: Weshalb wendest du viel Zeit dafiir auf, das
jeweilige Problem der KlientInnen zu verstehen?
Kéaferbock: Albert Einstein soll einmal gesagt haben:
«Wenn ich eine Stunde habe, um ein Problem zu lésen,
dann beschéaftige ich mich 55 Minuten mit dem
Problem und finf Minuten mit der L6sung.» Wenn ich
das Problem nicht verstanden habe, dann kénnen

wir gemeinsam keine passende Lésung finden. Das
zeigt sich in diesen Schulungen immer wieder. Insbe-
sondere, weil es darum geht, das eigene Verhalten

zu verstehen. Wenn wir nun die Ausgangslage verstan-
den haben, machen wir uns daran, kreative Ande-
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rungsmoglichkeiten zu suchen. Dabei ist es mir sehr
wichtig, dass nicht ich den pflegenden Angehérigen
sage, wie es besser geht. Es ist viel nachhaltiger,
wenn sie fur sich selbst die Wege flir Anpassungen
und Veranderungen finden. In einigen Situationen
kénnen wir das Problem l6sen. In anderen miissen wir
uns vom Problem l&sen, weil die Herausforderung

gar nicht dort liegt, wo man sie auf den ersten Blick
vermutet.

Knobel: Warum denkst du, dass das nachhaltiger ist?
Kaferbock: Die Situation zu Hause ist ja nicht stabil.
Die Angehorigen, die pflegen, verandern sich Gber den
Lauf der Zeit ebenfalls. Darum ist es wichtig, dass

sie den Weg des Herausfindens kennenlernen, der
zum gewiinschten Resultat fihrt. Wenn ich ihnen eine
genaue Anleitung gébe, dann kdnnte ich eine falsche
Fahrte legen. Denn meine Erfahrungen sind personlich
gefarbt, sie sind nicht die meines Gegeniibers. Das
Spannende dabei ist, dass die Angehdrigen Méglich-
keiten in einem geschiitzten Rahmen entwickeln
kénnen und lernen, diese auch zu variieren. Zu Hause
sind sie dann in der Lage, sich je nach Situation
anzupassen und daraus wieder neue Varianten zu
entwickeln. Den Grundstein dazu legt die Pflegewerk-
statte mit ihren Perspektiven.

Knobel: Kommen die pflegenden Angehérigen allein
oder auch gemeinsam mit dem Angehérigen, der die
Pflege benétigt, zur Konsultation?

Kéferbock: Aus meiner Erfahrungist es zuerst wichtig,
dass der Kontakt mit den pflegenden Angehdérigen
allein stattfindet. Wenn sie mit mir sprechen, kommen
die wirklichen Probleme ungefiltert und direkt auf
den Tisch. Verstandlicherweise halten sie sich mit
kritischen Beurteilungen der Situation eher zuriick,
wenn sie mit der Partnerln, ihren Schwiegereltern —
oder wer auch immer die Unterstitzung braucht — zu-
sammen sind.

Knobel: Wie lange dauert eine solche Lernsequenz
und was geschieht danach?

Kaferbock: Etwa eineinhalb Stunden, oft auch zwei.
Wenn beide kommen, wende ich mich zuerst eine
Stunde der pflegenden Angehérigen zu. Danach

bearbeite ich die Themen noch eine Stunde mit beiden.

Sie konnen wiederkommen, wenn sie dies wollen.

Es ist aber keine Pflicht. Nach etwa zwei Wochen rufe
ich die Familien wieder an und frage nach, wie es
ihnen geht, welche Erfahrungen sie zu Hause gemacht
haben und ob sie noch etwas bendtigen.

Knobel: Also machst du auch Telefonberatungen?
Kéferbdck: Genau. In dieser schwierigen Zeit der
Corona-Pandemie kommt der Telefonberatung
natirlich eine gro3e Bedeutung zu. Wir Gberlegen
derzeit auch, die Lernwerkstatt zu Hause stattfinden
zu lassen. So kénnten wir hausliche Schulungen
anbieten.

Knobel: Was sind die Themen und Herausforderungen,
die pflegende Angehdérige mitbringen?

Kéferbdck: Wiederkehrende Themen sind einerseits
die Basispflege, wie Waschen, Ankleiden, Essen
verabreichen oder der Umgang mit Urinkathetern.
Anderseits sind natiirlich Mobilisation und Themen
rund um die Kinadsthetik sehr gefragt. Klassische
Fragen sind: Wie kann ich zum Beispiel meiner
Partnerln helfen, sich so hinzusetzen, dass sie gut
essen und schlucken kann? Wie kann ich ihren Weg
vom Rollstuhl auf das Klo unterstiitzen? Was kann

ich tun, damit ich in der Nacht nicht alle zwei Stunden
aufstehen muss, um mich mit meiner Schwiegermut-
terin eine andere Position zu bewegen? Wie unter-
stlitze ich meinem Mann dabei, auf die Beine zu
kommen?

Ich bemerke, dass bei allen Fragen die Perspektive
der Kindsthetik immer miteinflief3t. Es geht mir darum,
meinen Klientinnen Werkzeuge an die Hand zu geben,
damit sie flr die ihnen bevorstehenden Herausforde-
rungen gewappnet sind. In der praktischen Umsetzung
spielen die Interaktionsféhigkeit oder das Sich-Posi-
tionieren somit immer eine Rolle. So zum Beispiel
wenn es darum, geht, eine PEG-Sonde (Anmerkung:
Eine Erndhrungssonde) zu verbinden.

Knobel: Das ist also eine Vielfalt an Themen, die
hineinspielen ...

Kaferbock: Das ist so. Die Grundthematik ist aber
immer &hnlich. Denn oft ist beiden Beteiligten nicht
klar, was der unterstiitzte Mensch noch alles

selbst zur Aktivitat beitragen kann. Es gilt dann diese
Méglichkeiten zu finden und den Gepflegten so zu
unterstitzen, dass er seine Kompetenzen weiterent-
wickeln und dabei selbststéandiger werden kann.

Knobel: Was ist der Effekt dieser Schulungen?
Kaferbock: Ich habe diverse Erfahrungen sammeln
kénnen, was nach den Schulungen passiert. Im
Rahmen meiner Masterthesis bin ich dabei, die
Wirkung derselben systematisch zu evaluieren. Ich
untersuche das Schulungssetting und die Wirkung
der erlernten Fahigkeiten der pflegenden Angehdrigen.
Hier wird zum ersten Mal der Mehrwert ersichtlich.
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Die Interviews, die ich schon gesichtet habe, zeigen,
dass die Beteiligten durch die Kurse nicht nur fir

die Pflege ihrer Angehdérigen profitieren, sondern dass
sie diese Herangehensweise auch in andere Lebens-
bereiche tbertragen kénnen. Davon bin ich sehr
Uberrascht. Ein Klient hat einst mir geschildert, dass
er nach einer Verletzung fir sich, dhnlich wie wir es

in der Schulung gemacht haben, zuerst die Situation
analysierte und dann nach kreativen Lésungen
gesucht hat.

Knobel: Du arbeitest in Linz im Bundesland Oberéster-
reich. Gibt es in eurer Region mehrere solcher Lern-
werkstdtten fiir pflegende Angehoérige?

Kaferbock: Nein, wir sind allein. Das Rote Kreuz hat
ein Erste-Hilfekonzept aufgebaut. Das ist aber in
fixen Modulen realisiert. Die Individualentwicklung ist
nicht Kern des Angebots.

Knobel: Warum legst du so viel Gewicht auf die indivi-
duellen Lernprozesse?

Kéferbéck: Menschen sind Individuen. Jeder ist
anders. Jede Situation der pflegenden Angehdrigen
ist anders. Darum scheint es mir logisch, dass ich
beim Individuum andocken muss. Wenn es mir gelingt,
dass sowohl die pflegenden Angehérigen wie auch

die gepflegten Menschen ihre individuellen Muster
verstehen, dann entsteht nachhaltige Anpassung.

Die Beteiligten merken dann, dass die Lésung in ihnen
selbst liegt. Wenn sie meinem Handlungsablauf
folgen wiirden, finden sie keine Lésung, die ihrer
Situation zu Hause entspricht. Es ist fur die Betroffe-
nen immer befreiend, wenn sie erkennen, dass sie
selbst der Schlissel fiir Verdnderung sind. Sie haben
das Zepter selbst in der Hand. Das fiihrt zu mehr
Autonomie fir alle Beteiligten, und die Erfahrung der
Wirksamkeit steigt.

Knobel: Wie lduft die Zusammenarbeit mit anderen
Diensten, die in der hédusliche Pflege involviert sind?
Kaferbock: Da gibt es derzeit wenig Zusammenarbeit.
Die hausliche Pflege hat keinen Schulungsauftrag.

Es wére gut, wenn da ein Zusammenspiel bestehen
wirde. Die Personen, die bei mir in der Schulung sind,
suchen sich ihren Weg und den verfolgen sie auch.

Knobel: Was ist deine Vision fiir die Lernwerkstatt fir
pflegende Angehdrige?

Kaferbdck: Ich denke, solche Pflegewerkstatten
braucht es in der Nahe der betroffenen Menschen,
also regional. Das hilft, den Zugang leicht und
unkompliziert zu erméglichen.
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Knobel: Was wdren deine Argumente, einer Gemeinde-
politikerIn aufzuzeigen, dass sie in eine Lernwerk-
stdtte investieren sollte?

Kaferbock: Das ist eine Investition, die sich auf
verschiedenen Ebenen lohnt. Einerseits entsteht zu
Hause mehr Selbststéandigkeit. Andererseits schaden
sich die pflegenden Angehérigen weniger, weil sie
lernen, ihre Arbeit weniger belastend zu gestalten.
Und drittens entstehen weniger Kosten fir die
Offentlichkeit. Denn eine Schulung kostet bedeutend
weniger als ein Aufenthalt eines Tages in einer
Pflegeinstitution. Und die Folgekosten, falls eine
pflegende Angehdrige selbst erkrankt und zum
Pflegefall wird, sind massiv héher.

Knobel: Gibt es bereits Studien, die die Wirkung solcher
Angebote untersucht haben?

Kaferbock: Es gibt sehr viele Studien, die Mikroschu-
lungen zu Hause untersucht haben. Diese Schulungen
sind aber eher handlungsorientiert. Angebote fir
individuelle Lernprozesse sind nicht sehr verbreitet.
Wir betreten Neuland. Aber ich bin Uiberzeugt, es ist
vielversprechendes Neuland. Ich gehe davon aus,
dass sich der Ansatz des individuellen Lernprozesses
in ndchster Zeit weiterentwickeln kann, wenn viele
solcher Werkstatten entstehen.

Natirlich muss man auch die Finanzierung sicherstel-
len. Bei uns ist es eine Serviceleistung des Ordens der
Elisabethinen, die Uberzeugt sind, dass die Vermitt-
lung dieses Wissens ein wichtiger Beitrag fur die
Gesellschaft ist. Wir miissen aufzeigen, was Wert und
Nutzen dieser Schulungen sind. Diese Investition
lohnt sich insbesondere, wenn wir die Herausforde-
rungen der Zukunft bei der Versorgung der alternden
Bevolkerung meistern wollen.

Knobel: Brigitte, danke fiir das Gesprdch.

Brigitte Kéferbock ist diplomierte Gesund-
heits- und Krankenpflegerin, Kinaesthetics-
Trainerin, Skills-Lab-Tutorin, PBL-Tutorin und
studiert derzeit Gesundheits- und Pflegepada-
gogik. Ihre Fahigkeiten setzt sie im schuli-
schen Setting an der Gesundheits- und
Krankenpflegeschule, wie auch als Kinaesthe-
tics-Trainerin im Ordensklinikum Linz Barm-
herzigen Schwestern ein.
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