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Pravention und Management

bei alteren pflegebediirftigen
Menschen

Schulung fur die professionelle Pflege

ZQP-Arbeits- und Schulungsmaterial zur Delir-Pravention und zum Deli-Management




Warum befassen wir uns mit Delir-Pravention?

Ein Delir ist ein hohes Gesundheitsrisiko, unter anderem fur
altere pflegebediirftige Menschen. Bereits geringfligige
Einfllisse konnen Ausloser sein.

Durch gezielte ineinandergreifende
Malinahmen kann das Delir-Risiko
erheblich gesenkt und ein bestehendes
Delir gelindert werden. Mal3geblich
dafiir sind Wissen und Kompetenzen
sowie eine gute Zusammenarbeit

aller an der Versorgung Beteiligten.

Die Symptome sind vielgestaltig
und teilweise unauffallig.
Mitunter wird ein Delir daher
spat oder gar
nicht erkannt.

Professionell Pflegende kdnnen
entscheidenden Einfluss nehmen.

Schulung | Pravention und Management von Delir bei pflegebedirftigen Menschen | Seite 2/31 | August 2024 www.zqp.de/angebot/delir-praevention IIII



Wie ist die Schulung aufgebaut?

WlSSEN Was ist ein Delir?

Wie wird ein Delir festgestellt?

Welche Folgen kann ein Delir haben?

Was ist Uber das Auftreten von Delir bekannt?

Was sind Risikofaktoren und Ausldser?

Was sind Ansatze fir Pravention und Management?

HANDELN Was kénnen wir zur Umsetzung tun?
Wie kénnen wir Angehorige einbeziehen?

Was sollten wir bei einem Delir tun?

HILFE FINDEN Wo gibt es Handlungshilfen und Materialien?

Diese
Schulung bietet
eine Einflhrung zu
Delir-Pravention und
-Management sowie
praktische Impulse
zur Umsetzung.
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Ein Delir ist ein
medizinisch-

Was ist ein Delir?

pflegerischer
Notfall.

Ein Delir ist eine organische Stérung im Gehirn.
Merkmale sind:

DEﬁnlthn plotzliches Auftreten
flir diese Schulung

= schwankender Verlauf

= gleichzeitige Storungen von Bewusstsein, Aufmerksamkeit, Wahrnehmung,
Denken, Gedachtnis, Psychomotorik, Emotionalitat, Schlaf-Nacht-Rhythmus

Es wird zwischen einem hyperaktiven und hypoaktiven Delir unterschieden.
Auch Mischformen sind maoglich.

Dauer und Schwere eines Delirs konnen individuell sehr unterschiedlich sein.
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Was ist ein Delir?

Delir-Symptome sind vielgestaltig und teilweise unauffallig. Sie missen

nicht gemeinsam auftreten, kdnnen sich abwechseln und tGber den Tag stark
Sym ptome schwanken, teilweise mit Verstarkung zum Abend hin. Ein Delir kann &hnliche
Symptome haben wie eine Demenz oder Depression. Symptome sind etwa:

= Konzentrationsmangel, Gedachtnisprobleme, Verstandnisschwierigkeiten
= Verwirrtheit, Desorientierung (in Bezug auf Zeit, Ort, Situation, Person)

= zusammenhanglose, wirre AuBerungen

= Benommenbheit, Schlafrigkeit, verzogerte Reaktionen, Teilnahmslosigkeit
» Halluzinationen, Sinnestauschungen, Bedrohungswahn

» Unruhe, Nesteln, Ungeduld

w gestorter Schlaf, umgekehrter Tag-Nacht-Rhythmus, Albtraume

= Angst, Aggression, Reizbarkeit, Depressivitat
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Wie wird ein Delir festgestelit?

Aufgrund der vielgestaltigen Symptome wird ein Delir mitunter spat oder gar
nicht erkannt — und damit die richtige Behandlung verfehlt. Ein rasches und
D|ag nose multiprofessionelles Vorgehen ist daher wesentlich. Dazu gehort:

= genaue Beobachtung von plotzlichen
Veranderungen, eventuell unter Einbezug
von Angehdrigen

» Einsatz von Instrumenten zur Erfassung
eines Delirs durch Pflegende

= Sicherstellung des Informationsflusses
im Team

» arztliche Untersuchung und
Diagnostik, inklusive Ermittlung von
organischen Auslésern und Ursachen
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Welche Folgen kann ein Delir haben?
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In der Regel bildet sich ein Delir nach Stunden, Tagen oder Wochen zuruick.
Dabei besteht das Risiko fiir langfristige und schwerwiegende gesundheitliche
Folgen. Das gilt besonders, wenn das Delir lange anhalt und schwer verlauft.
Maogliche Folgen sind:

psychische Belastung, z.B. durch Angst, Scham, Trauma
Komplikationen, z.B. Infektion, Dekubitus, Sturz
korperliche, geistige Einschrankungen

Entwicklung, Fortschreiten einer Demenz

(langerer) Krankenhausaufenthalt, erhdhter Pflegebedarf

verkurzte Lebensdauer, Tod

Die Versorgung von Menschen mit Delir kann aufwendig und teilweise
herausfordernd sein. Die Situation kann auch Angehdorige erheblich belasten.
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Was ist Uber das Auftreten von Delir bekannt?

Einheitliche Forschungsergebnisse zum Auftreten von Delir gibt es derzeit
nicht. Insgesamt zeigt die Forschung jedoch: Delir kommt haufig vor, in allen
Ha uf|g keit Pflegesettings, auch in der Langzeitpflege. Laut verschiedenen Studien besteht
ein Delir bei

= 11 bis 25 Prozent der Uber 65-Jahrigen bei Krankenhausaufnahme

» 30 Prozent der Giber 65-Jahrigen wahrend eines Krankenhausaufenthalts

= 40 Prozent der Bewohner und Bewohnerinnen von Pflegeheimen
(Schatzwert)
. I = 16 bis 24 Prozent der ambulant versorgten Menschen tber 80 Jahre.
I
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Was sind Risikofaktoren und Ausloser? mehrere Faktoren

EINSCHRANKUNG/ERKRANKUNG
kognitive Beeintrachtigung, z.B. Demenz
psychische Erkrankung, z.B. Depression
Gebrechlichkeit, Mehrfacherkrankung
Probleme beim Horen/Sehen
Schlafstérungen

chronische Schmerzen

Nahrungs-/Flussigkeitsmangel

NGE
faktoren

Schulung | Pravention und Management von Delir bei pflegebedirftigen Menschen | Seite 9/31 | August 2024

Oftmals wirken

Zusammen.

ALTER/LEBENSUMSTANDE
hohes Alter, besonders ab 80 Jahre
Einsamkeit, Isolation

Leben in einer Pflegeeinrichtung
MEDIKAMENTE/SUBSTANZEN
Multimedikation
ZNS-Medikamente, Sedativa

Alkoholsucht

www.zgp.de/angebot/delir-praevention


https://www.zqp.de/angebot/delir-praevention

Was sind Risikofaktoren und Ausloser?

Herr A. lebt allein. Durch die Hitze war er in den Beis plel'

letzten Tagen sehr matt. Er war kaum zum Trinken zu Ausloser
bewegen. Jetzt lduft er plotzlich wild umher und ldsst N
sich gar nicht beruhigen.

Meine Frau wirkt ganz verwirrt,
seit sie letzte Woche ins
Pflegeheim gezogen ist.

Ich war ganz Frau K. kam gestern von
erschrocken, als A~ einer Hernien-Operation
sie mich heute ) aus dem Krankenhaus

plétzlich nicht zurtick. Seitdem ist sie wie
mehr erkannte. ausgewechselt: Sie ist
schldfrig und spricht wirr.
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Was sind Risikofaktoren und Ausloser?

KRANKHEITS-/
BEHANDLUNGSBEDINGT

Operation

Infektion

akute Schmerzen
niedriger/hoher Blutzucker
FlGssigkeitsmangel

zentral wirksame Medikamente

Substanzentzug
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Ausloser

SITUATIONS-/
UMGEBUNGSBEDINGT

Ortswechsel, fremde Umgebung
Reizliberflutung

Verlust der Mobilitat, auch durch FEM
Storung des Tag-Nacht-Rhythmus

intensivmedizinische Versorgung

Viele Ausloser und Risikosituationen
sind vermeidbar oder modifizierbar.
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Was sind Ansatze fur Pravention und Management?

Ansatze

multimodal
vorgehen

multiprofessionell
zusammenarbeiten

Angehorige
einbeziehen

Gezielte ineinandergreifende Malinahmen setzen an Risikofaktoren, Auslosern
und Symptomen an. Das bedeutet: gute Pflege umsetzen, Ausldser vermeiden,
Symptomen moglichst nicht-medikamentds entgegenwirken.

Wesentlich ist eine gute Zusammenarbeit von allen an der Versorgung
Beteiligten wie Pflegenden, Arzten, Arztinnen, Transportdiensten, Physiotherapie.
Dazu gehort auch der Austausch tGber Delir-Risiko und Delir-Status.

Angehorige konnen aktiv dabei helfen, ein Delir zu verhindern beziehungsweise
friihzeitig zu erkennen und zu lindern. Sie kdnnen Vertrautheit, Orientierung und
damit Sicherheit vermitteln sowie Angst und Stress reduzieren.
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

Wichtige Voraussetzung fur eine wirksame Delir-Pravention und ein
gelingendes Delir-Management sind ein guter Wissensstand und eine hohe

Ressourcen Kompetenz.
starken

Wissen uber Risikofaktoren und Ausloser fur ein Delir erweitern
Delir-Symptome kennen - auch im Vergleich zu Demenz und Depression

Risikobewusstsein scharfen, z. B. in Bezug auf Risikosituationen oder die
eigene Rolle

zum Umgang mit Delir-Symptomen fortbilden, z. B. zu herausforderndem
Verhalten
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

Rahmen-
bedingungen
gestalten

Die Strukturen und Prozesse in einer

Einrichtung kdnnen zum Teil Einfluss darauf

nehmen, ob ein Delir auftritt. Zudem kann
gesundheitlichen Schaden teilweise vorgebeugt werden.

Konzept zur Delir-Pravention und zum Delir-Management entwickeln,
umsetzen und regelmallig evaluieren

delir-relevante interne Richtlinien erarbeiten und implementieren, z.B. zur
Flussigkeitsversorgung bei Hitze, Einzug ins Pflegeheim

standardisiertes Vorgehen zum Erkennen von madglichen Delir-Symptomen
etablieren, z.B. Einsatz von Screenings/Assessments

alle Beschaftigten einbeziehen, z. B. Hauswirtschaftspersonal und
Ehrenamtliche fir mdgliche Delir-Symptome sensibilisieren
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

im Team gegenseitig auf Risikofaktoren und Veranderungen der Lebens-

R?hmen- und Pflegesituation hinweisen, z. B. in Fallbesprechungen, bei der
bedlngungen Pflegevisite, Verlegungen
gestalten auch interprofessionell und interinstitutionell Giber PraventionsmalBnahmen
austauschen

aktiven Austausch von
Mitarbeitenden und
Angehdrigen fordern

zielgruppengerecht mit
Angehorigen kommunizieren
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

Um einem Delir vorbeugen zu konnen, ist es wichtig, delir-gefahrdete Personen
zu identifizieren. Dazu gehort, individuelle Risikofaktoren zu erfassen und

Risiken einzuschatzen.
entgegen-
wirken

Instrumente zum Erfassen von Risikofaktoren einsetzen
Delir-Risiko bei der Pflegeanamnese ermitteln
Delir-Risiko in die Pflegeplanung einbeziehen

Veranderungen beobachten, dokumentieren, im Team kommunizieren
sowie Arzte und Arztinnen informieren
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

Bei einem Delir kommen oftmals mehrere auslosende Faktoren zusammen.
Es gilt, sie zu kennen und ihnen mdglichst entgegenzuwirken oder sie zu

Risiken modifizieren.
entgegen-
wirken

versorgungsbedingten Auslosern vorbeugen, z. B. Flissigkeitsmangel

umgebungsbedingte Ausloser vermeiden, z. B. Storung des Tag-Nacht-
Rhythmus

krankheitsbedingte Ausloser Uberwachen und in Abstimmung mit dem

Arzt oder der Arztin entgegenwirken, z. B. Schmerzen, niedriger/hoher
Blutzucker

nicht-vermeidbare Ausldser delir-praventiv anpassen, z. B. Ablauf bei
Ortswechseln
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Was konnen wir zur Umsetzung tun?

Ein Ortswechsel und eine fremde Umgebung sind Risikosituationen. Sie
konnen ein Delir auslosen. Beispiele sind der Einzug in ein Pflegeheim oder die
Aufnahme in ein Krankenhaus. Dann ist ein delir-praventiver Ablauf wichtig.
Dazu gehort:

pflegebediirftige Person auf den Ortswechsel vorbereiten, z. B. Giber
Zeitpunkt informieren, Ablauf erklaren, Zielort beschreiben

alle Beteiligten Uber das Delir-Risiko informieren, Wie kénnen

z. B. Transportdienst, Personal am Zielort Sie Angehdrige in

die Delir-Pravention
pflegebediirftige Person am Zielort bei der Orientierung und -Linderung

unterstutzen, z. B. auf Tragen der Brille achten, Situation erklaren einbeziehen? Was sollte

Angehdrige anregen, die pflegebediirftige Person zu begleiten Angehdrigen

vermittelt werden?
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Wie konnen wir Angehorige einbeziehen?

Aufklaren
und
befahigen

Das Delir-Risiko wird zum Teil auch vom Gesundheitsverhalten der
pflegebedurftigen Person beeinflusst. Zudem kénnen Angehdorige bei der
Pravention und Linderung entscheidend unterstiitzen. Dafur ist die Vermittlung
von Wissen und Kompetenzen bedeutsam.

Adharenz fordern
zu gesundheitsfordernden und praventiven Malinahmen beraten
Uber Risikofaktoren und Ausloser fur ein Delir informieren

zum Umgang mit Risikosituationen beraten, z. B. Vorbereitung auf
Ortswechsel
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Wie konnen wir Angehorige einbeziehen?

Aufklaren
und
befahigen

Bei delir-gefahrdeten Personen sowie in Risikosituationen sollten Angehorige
moglichst in MaBnahmen zur Pravention oder Linderung einbezogen werden.
Sie konnen Vertrautheit, Orientierung und damit Sicherheit vermitteln sowie
Angst und Stress reduzieren. Das qilt fir alle Pflegesettings.

uber Delir-Symptome aufklaren und ermutigen, Beobachtungen rasch an
das Gesundheitspersonal zu berichten

zu MalBnahmen zur Pravention oder Linderung eines Delirs beraten und
dabei anleiten

Informationsmaterial anbieten

Angebote fir Angehorige aufzeigen, um Zeit fur delir-praventive oder delir-
lindernde Mal3nahmen zu haben, z. B. Pflegezeit
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Beispiel:
Delir-Verdacht

Frau B. war heute beim
Abendessen irgendwie
anders: Sie war ungewdhnlich
ruhig, wirkte abwesend

und gab mir keine oder

nur unverstdndliche
Antworten. AuBerdem habe
ich eine erhohte Temperatur bei ihr
festgestellt. Heute Morgen hat sie sich
beim Friihsttick noch normal mit ihrer
Zimmernachbarin unterhalten.
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Um ein Delir zu lindern und gesundheitlichen Folgen mdglichst
vorzubeugen, ist es wichtig, Symptome friihzeitig zu erkennen und
SOfO rt multiprofessionell entgegenzuwirken. Dies hat auch Einfluss auf die Dauer

hande|n und Schwere eines Delirs.
URSACHEN UND AUSLOSERN NACHGEHEN

» auf plotzliche Veranderungen achten und Angehdérige zur Einschatzung
einbeziehen, z. B. von geistigen Fahigkeiten, Verhalten

= Instrumente zur Delir-Erfassung anwenden

= Informationen an das Team weitergeben und arztliche Diagnostik
veranlassen

» Auslésern und Ursachen entgegenwirken, z. B. durch Reorientierung,
Mobilisation, Flissigkeitsversorgung, medizinische Behandlung der
organischen Ursachen wie arztlich verordnet
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Ein Delir kann sich auf verschiedene Bereiche auswirken, zum Beispiel

Orientierung, Wahrnehmung, Stimmung und logisches Denken. Es kann mit

Sym ptome Halluzinationen, Angst und Stress einhergehen. Daher gilt es, auf die veranderte
"ndern Wahrnehmung zu reagieren sowie Sicherheit und Zuversicht zu vermitteln.

AUF VERANDERUNGEN EINGEHEN
’ ‘ = Kommunikation anpassen, z. B. langsam, deutlich und in kurzen Satzen

‘ ‘ sprechen

= veranderte Wahrnehmung ernst nehmen, z. B. nicht diskutieren oder
belehren
“' = Orientierung fordern, z. B. wiederholt Situation erklaren, Kalender und Uhr

aufstellen, fir Brille und Hoérgerat sorgen
= Reize reduzieren, z. B. Larm, grelles Licht, zu viele Besuche gleichzeitig
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Es gibt einige Moglichkeiten, Delir-Symptomen nicht-medikamentds
entgegenzuwirken. Wichtig dabei ist, die momentanen Bediirfnisse der Person
Sym ptome zu beachten und die MaBnahmen individuell anzupassen.

lindern

N

‘ ‘ » Tag-Nacht-Rhythmus unterstiitzen, z. B. Tag strukturieren, Schlaf fordern

‘ ' » Essen und Trinken fordern

‘ ' = alle Beteiligten Uber delir-lindernde MaBnahmen informieren, z. B.
‘ Physiotherapie, Transportdienste

VERSORGUNG ANPASSEN

= geeignete MaBnahmen zur geistigen und korperlichen Aktivierung
ergreifen — ohne zu Gberfordern
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Ein Delir kann korperlich und psychisch stark belasten. Viele erinnern sich an
Symptome wie Angst, Halluzinationen und Hilfslosigkeit. Zudem kann die
Nachsorgen Situation bei Angehérigen Unsicherheit und Sorgen auslosen. Daher sind die
weitere Unterstlitzung und Beratung wichtig.

WEG WEISEN

- = pflegebedirftiger Person Unterstlitzung bei der Verarbeitung des Erlebten
. anbieten, z. B. mit einem Patienten-Tagebuch
. = zu MaBBnahmen bei verandertem Pflegebedarf beraten
» Ursachen und Ausldser erlautern

= Angebote zur psychologischen Beratung und Unterstiitzung vermitteln
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Was sollten wir bei einem Delir tun?

Nachdem ein Delir abgeklungen ist, sollte der gesamte Versorgungsprozess
. reflektiert werden. Ziel sollte sein, daraus zu lernen, um Delir-Pravention und
Reflexion Delir-Management kiinftig noch besser zu gestalten.

LERNEN

= Ursachen, Ausldser und Versorgungsprozess analysieren, z. B. in einer
Fallbesprechung

= internes oder einrichtungsubergreifendes Berichts- und Lernsystem (CIRS)
nutzen

»  Wirksamkeit interner Mal3nahmen klaren
= Malinahmen ableiten und implementieren
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Wo gibt es Handlungshilfen und Materialien?

m Screening- und Assessment-Instrumente zur Delir-Erfassung in der
professionellen Pflege, z. B.

Instrumente — Nursing DElirium SCreening Scale (Nu-DESC), z. B. vom Universitatsklinikum

Schleswig-Holstein: www.uksh.de/uksh_media/Dateien_Pflege/LOGGIA/
Pocket_Cards/LOGGIA_Pocket_Card+_+Delir-p-432443.pdf

— 4 Attention Tests (4AT): www.thed4at.com/4at-deutsche

— Confusion Assessment Method (CAM): americandeliriumsociety.org/
‘ healthcare-professionals/ags-cocare-cam-and-help-tools

— Delirium Observation Screening Scale (DQOS), z. B. vom Universitatsspital
Basel: www.unispital-basel.ch/dam/jcr:63bb6ad1-64aa-4d59-
b382-7759af67c7ae/medizinische-direktion_praxisentwicklung-
screeninglnstrumentDOS.pdf

s ZQP-Ubersicht mit pflegerelevanten Leitlinien, Standards und HTA-Berichten,
z. B. zu Delir: lls.zgp.de
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Wo gibt es Handlungshilfen und Materialien?

m ZQP-Datenbank mit wissenschaftlichen Projekten und Studien zur Pflege,
z. B. zu Delir: www.zqp.de/forschungsdatenbank

Wissen und = Informationen fur die Pflegepraxis zur Delir-Pravention und zum Delir-
Management aus verschiedenen Settings: www.zqp.de/thema/delir/#profis

m  ZQP-Arbeits- und Schulungsmaterial zur Starkung der Sicherheitskultur
in der professionellen Pflege: www.zgp.de/angebot/pflegedienst-
' sicherheitskultur

m Bildungsangebote zur Delir-Pravention, z. B. vom Deutschen Berufsverband
fur Pflegeberufe (DBfK): www.dbfk.de/de/bildungsangebot
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Wo gibt es Handlungshilfen und Materialien?

m  ZQP-Onlineportal mit Wissen und Tipps, u.a. zur Vorbeugung und
Linderung von Delir, Entlastung in der Pflege: www.zqp.de

Hllfe fur m ZQP-Kurzratgeber zur Vorbeugung von Delir bei adlteren pflegebedurftigen
Angeharige Menschen: www.zqp.de/produkt/vorbeugung-delir-aeltere-menschen

m ZQP-Erklarfilm zur Vorbeugung und Linderung von Delir bei alteren
pflegebedirftigen Menschen: www.zqp.de/angebote/videos

m ZQP-Datenbank zur Suche nach Beratungsstellen zur Pflege sowie
bundesweiten Beratungstelefonen und Online-Beratung:
www.zqp.de/beratung-pflege

= elearning Kurs zu Demenz, Delir und Depression vom Osterreichischen
Roten Kreuz: wissen.roteskreuz.at/course/index.php?categoryid=12
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Kapitel V Psychische und Verhaltensstorungen (FO0-F99). klassifikationen.bfarm.de/icd-10-gm/kode-
suche/htmlgm2024/block-f00-f09.htm

Quellen

Deutsche Gesellschaft fiir Andasthesiologie und Intensivmedizin (DGAI), & Deutsche Interdisziplinare
Vereinigung fir Intensiv- und Notfallmedizin (DIVI). (Hrsg.). (2021). S3-Leitlinie Analgesie, Sedierung
und Delirmanagement in der Intensivmedizin (DAS-Leitlinie) (AWMF-Registernr. 001-012).
registerawmf.org/de/leitlinien/detail/001-012

Deutsche Gesellschaft flr Geriatrie (DGG). (Hrsg.). (2024). S1-Leitlinie Geriatrisches Assessment der
Stufe 2, Living Guideline (AWMF-Registernr. 084-002LG). registerawmf.org/de/leitlinien/detail/084-
002LG

Deutsche Gesellschaft fiir Neurologie (DGN). (Hrsg.). (2020). S1-Leitlinie Delir und Verwirrtheitszustande
inklusive Alkoholentzugdelir (AWMF-Registernr. 030-006). register.awmf.org/de/leitlinien/
detail/030-006

Deutsches Netzwerk fiir Qualitatsentwicklung in der Pflege (DNQP). (Hrsg.). (2019). Expertenstandard
Entlassungsmanagement in der Pflege (2. Aktual.). Osnabriick: DNQP. www.dngp.de/
expertenstandards-und-auditinstrumente/#c3394756
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de Lange, E., Verhaak, P. F. M., & van der Meer, K. (2012). Prevalence, presentation and prognosos of
delirium in older people in the population, at home and in long term care: a review. International
Journal of Geriatric Psychiatry, 28(2), 127-134. https://doi.org/10.1002/gps.3814

Quellen
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02585-0

National Institute for Health and Care Excellence (NICE). (2023). Delirium: prevention, diagnosis and
management in hospital and long-term care. www.nice.org.uk/guidance/cg103

Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN). (2019). Risk reduction and management of delirium:
A national clinical guideline. www.sign.ac.uk/our-guidelines/risk-reduction-and-management-of-
delirium/
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