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Vorwort

Sehr geehrte Angehdrige,

ein lhnen nahestehender Mensch wird zurzeit auf unserer Intensivstation behandelt. Mdglicherweise ist fiir Sie
die ungewohnte Atmosphare in dieser Umgebung belastend und Sie sind verunsichert. Um Ihnen den Besuch auf
der Intensivstation zu erleichtern stellen wir Ihnen diese Informationsbroschiire zur Verfiigung. Sie soll Ihnen die
Umgebung der Intensivstation erklaren und Ihre Angst mindern.

,Das Team unserer Intensivstation heif3t
Sie herzlich willkommen.”

AuBerdem erklaren wir Ihnen, wie Sie lhren erkrankten Angehdrigen unterstiitzen kénnen.
Diese Broschiire soll die Gesprache mit dem Team der Intensivstation erganzen. Bitte zdgern Sie nicht uns anzu-
sprechen und Fragen zu stellen.

Ihr Team der Intensivstation
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Was ist Intensivmedizin?

Auf die Intensivstation kommt ein Patient nach einem schweren Unfall auf Grund eines akuten lebensbedrohli-
chen Notfalls oder zur Nachbehandlung nach einer schwierigen Operation. Auch eine Verschlechterung des Ge-
sundheitszustandes wahrend einer stationdren Behandlung kann zur Verlegung auf die Intensivstation fiihren.

Unsere Station ist eine hochspezialisierte Abteilung in diesem Krankenhaus.

Der Verlauf der intensivmedizinischen Behandlung ist haufig mit Fort- und Riickschritten verbunden. Dies erfor-
dert eine standige Anpassung der Therapie, um die bestmdgliche Behandlung durchzufiihren.

Wir werden Sie tiber alle
Behandlungsschritte informieren.”

Das Behandlungsteam

Auf unserer Intensivstation werden Sie vielen Mitarbeitern unterschiedlicher Berufsgruppen begegnen. lhre Zuge-
horigkeit ist nicht immer ersichtlich, da sie ahnliche Berufsbekleidung tragen.

PFLEGENDE betreuen die Patienten umfassend 24 Stunden im Schichtdienst und haben somit den engsten Kon-
takt. Diese speziell geschulten Mitarbeiter (iberwachen und dokumentieren die Lebensfunktionen anhand der
Monitore. Sie ibernehmen die Kdrperpflege oder unterstiitzen dabei. AuBerdem fiihren sie die therapeutischen
Anordnungen der Arzte aus.

ARZTE UND ARZTINNEN sind auf der Intensivstation 24 Stunden erreichbar. Sie sind fiir die Diagnostik und

Therapie verantwortlich und kommen aus unterschiedlichen Fachbereichen. AuBerdem werden sie die Gesprache
mit Ihnen und dem Patienten beziiglich geplanter Untersuchungen und Therapien fihren.

.Sprechen Sie uns an!”

PHYSIOTHERAPEUTEN sind daftir verantwortlich die Beweglichkeit der Patienten zu férdern und zu erhalten.
Sie fiihren dazu tagliche Ubungen durch und kénnen mit bestimmten MaBnahmen auch die Atemfunktion positiv
beeinflussen.

LOGOPADEN iiben mit Ihrem erkrankten Familienmitglied das Schlucken und Sprechen. Dies kann beeintrachtigt
sein bei Bewusstseinsstorungen, nach Operationen oder nach einem langen Beatmungszeitraum.



ERGOTHERAPEUTEN fordern die Wahrnehmung der Patienten und unterstiitzen sie beim Wiedererlernen alltag-
licher Fahigkeiten.

WEITERE BERUFSGRUPPEN sind Assistenten aus der Rontgen-Abteilung, Stationshilfen, Sozialarbeiter und Rei-
nigungskrafte.

Der Besuch bei lhrem Angehdérigen

Im Flur vor unserer Intensivstation befindet sich eine Klingel, welche Sie bitte benutzen, um mit uns in Kontakt
zu treten. Bitte haben Sie Verstandnis dafiir, dass es auf Grund von aktuell stattfindenden therapeutischen, diag-
nostischen oder pflegerischen MaBnahmen zu Wartezeiten kommen kann.

Nicht nur fiir Sie ist der Besuch auf unserer Station wichtig, auch lhr erkrankter Angehariger profitiert davon und
das unterstiitzt auch unsere Therapie.

»Ihre Besuche sind wichtig!”

Aus diesem Grund gibt es auf dieser Intensivstation offene und flexible
Besuchszeiten. Sprechen Sie gerne lhren individuellen Besuchswunsch
und Ihre Vorstellungen mit uns ab.

Darliber hinaus ist es sinnvoll mit maximal zwei Personen gleichzei-
tig zu erscheinen. Zu viel Besuch konnte fiir manche Patienten zu
anstrengend sein. Da auch Mitpatienten Besuch erhalten, kann es
auBerdem in den Patientenzimmern zu beengt werden. Manchmal
' kann es passieren, dass Sie wahrend lhres Besuches aus dem Zim-
. gy mer geschickt werden, damit wir plotzlich anfallende Tatigkeiten
h‘:‘ bei Ihrem Angehdrigen oder dem Bettnachbarn ausfiihren kon-
\ nen. Sie diirfen in dieser Zeit im Angehorigen-Warteraum Platz
nehmen, etwas trinken oder die dortige Toilette aufsuchen.

Machten Sie Kinder mit zu Besuch bringen, sprechen sie bitte vorher mit uns, wir beraten Sie gern.

Kontaktaufnahme

Bei Ihrem ersten Besuch auf unserer Intensivstation erhalten Sie einen Code von uns. Dieser ist wichtig, wenn Sie
auBerhalb des Besuches telefonische Auskunft erhalten méchten. Wir mochten damit sicherstellen, dass keine
fremde Person Informationen (iber den Gesundheitszustand lhres Angehérigen erhalt. AuBerdem werden wir Sie
bitten uns eine Kontaktperson zu benennen, an die wir uns wenden kénnen. Uber diese Person kénnen Sie inner-
halb Ihrer Familie die Informationen austauschen.
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Natirlich ist es bei personlichen Gesprachen zwischen uns und Ihrer Familie moglich, dass mehrere Familienmit-
glieder anwesend sind. Dazu haben wir einen geeigneten Raum, in dem wir in Ruhe sprechen kdnnen.

Gern konnen Sie am Vormittag zwischen 1012 Uhr telefonisch Auskunft erhalten.
TELEFONNUMMER 03643 / 57-1810

Bei dringenden Entscheidungen zu Therapien oder Diagnostik werden unsere Arzte mit lhnen Kontakt aufneh-
men. Eine Erreichbarkeit (iber ein Mobiltelefon ware dann von Vorteil.

Hygiene und besondere SchutzmaBBnahmen

Die Patienten auf einer Intensivstation befinden sich in einem lebens- -
bedrohlichen Zustand. Zum Teil ist ihr Abwehrsystem geschwacht und

ihr Zustand kann sich bei Kontakt mit neuen Krankheitserregern ver-

schlechtern.

Bevor Sie lhren Angehdérigen besuchen, waschen Sie sich bitte in
der Schleuse am Eingang der Intensivstation die Hande und flihren
eine griindliche Desinfektion durch. Sollten Sie einen Infekt haben,
tragen Sie bitte einen geeigneten Mund-Nasen-Schutz. Gern
kénnen sie diesen auch bei uns erhalten. Manchmal muss ein
Patient isoliert werden. Das kann daran liegen, dass er Keime

in sich tragt, welche die anderen Patienten gefahrden kénnten.
Haufig sind diese Patienten aber nur Trager dieser Keime und
nicht auf Grund dieser erkrankt.

Eine Isolation kann auch erforderlich sein, wenn der Patient kaum Abwehrkrafte hat und vor den Mikroorganis-
men auf der Haut oder dem Atem der Betreuenden geschiitzt werden muss. Alle Personen, die mit den Patienten
in der Isolation Kontakt haben, missen entsprechende Schutzkleidung tragen. Wir werden Sie in das Anlegen
und Ausziehen der Schutzkleidung einweisen.

Vielen Dank fiir Ihre Mithilfe!”

Beachten Sie bitte auch, dass Topfpflanzen auf unserer Station aus hygienischen Griinden nicht erlaubt sind. Fiir
lhren BlumenstrauB stellen wir [hnen gern eine Vase zur Verfligung.



Uberwachung des Patienten

Auf der Intensivstation wird Sie eine ungewohnte Gerauschkulisse er-
warten. Es sind viele Alarme zu héren, welche z.B. von Infusionspum-
pen, Monitoren, und Beatmungsgeraten ausgeldst werden konnen.
Zusatzlich kénnen diese Alarmténe nicht nur im jeweiligen Zimmer,

sondern auch in jedem anderen Patientenzimmer der Station und
an zentralen Punkten wahrgenommen werden.

,Fehlalarme” konnen durch ein Verrutschen der Messfiihler oder
bei Bewegung des Patienten entstehen. Arzte und Pflegekrafte
kénnen diese zuordnen und handeln dementsprechend. Alle
Patienten unserer Intensivstation werden an einen Monitor ange-

schlossen. Dariiber kann der Blutdruck, die Herz- und Atemfrequenz, die Krpertemperatur und die Sauerstoffsatti-

gung iber einen Messfiihler ermittelt werden. Zusatzlich muss bei den meisten Patienten die Nierenfunktion iiber-
wacht werden. Dazu erhalten die Patienten einen Blasenkatheter, mit welchem die Urinmenge bestimmt wird.

Behandlung des Patienten

lhr Angehdriger erhalt bei uns eine hochkomplexe inten-
sivmedizinische Behandlung. Dies schlieBt haufig eine
Versorgung mit speziellen Kathetern, Drainagen oder

Zentraler Venenkatheter
auch eine Beatmungs-Therapie mit ein.

Uberwachung
der Herztétigkeit

“hin

Blutdruckmanschette

In diesem Kapitel mochten wir lhnen kurz einige mog-

liche Therapien erlautern. Sollten Sie weitere Fragen zu

der speziellen Behandlung lhres Angehdrigen haben, AN

sprechen Sie uns an. m
|

Uberwachung
der Pumpleistung

KATHETER, SONDEN, DRAINAGEN

Die meisten Patienten erhalten.eipen.zentralen Venen- T
katheter (ZVK), welcher haufig in einer Vene am Hals /s glutdrucks c ’
liegt. Uber diesen diinnen Kunststoffschlauch werden

wichtige Medikamente gegeben, welche direkt im Kreis-

lauf des Patienten zur Verfligung stehen. Diese Arzneien

werden in Form von Infusionen oder Injektionen kont-

rolliert und mittels spezieller Gerate verabreicht. Auch Blconltherer

eine Ernahrung, angepasst an den Kalorienbedarf des Messung
Patienten, kann bei einer Beeintrachtigung des Magen- des Sauerstolfs
Darmtraktes, iiber den ZVK gegeben werden.

E

im Blut

Kann der Patient auf Grund einer Beeintrachtigung des
Schluckens oder des Bewusstseins nicht selbst Nahrung
zu sich nehmen, erhalt er haufig eine Magensonde.
Dariiber konnen die gewohnten Tabletten und eine Flis-
signahrung gegeben werden.
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Nach Operationen werden um das Operationsgebiet herum haufig Drainagen eingelegt, welche die anfallende Wund-
fluissigkeit ableiten sollen. Die Gefahr einer Wundinfektion kann damit minimiert werden. Diese Sekrete werden in Fla-
schen und Beuteln aufgefangen, welche haufig an den Bettseiten befestigt sind.

BEATMUNG

Die Atemfunktion der Lunge kann durch viele Faktoren beeintrachtigt werden. Die Ursachen kénnen eine Infekti-
on, eine Verletzung oder aber auch eine notwendige Gabe von Schmerz- und Schlafmitteln sein. Dann muss das
Atmen durch eine Maschine unterstiitzt oder libernommen werden. Dies kann bei einem Patienten, welcher noch
selbststandig atmet, mit einer festsitzenden Gesichtsmaske tber

Mund und Nase geschehen. Diese wird nur von den Arzten oder
dem Pflegepersonal auf und abgesetzt, da sie einen festen Sitz
haben muss. Zum Essen und Trinken wird diese Therapie unter-

brOChen. b - Ventil fur aufblasbare
= ! B Manschette

Sollte diese Therapie nicht ausreichend sein, muss dem Pati- \ , \ : s

enten ein Schlauch (Tubus) tiber den Mund in die Luftréhre /) skt

eingelegt werden. An diesem Tubus wird das Beatmungsgerat 5 A

angeschlossen (siehe Abbildung rechts).

Manchmal ist es auch nétig eine Trachealkaniile mittels eines
Luftrohrenschnittes in die Luftrohre einzulegen, um dem Patien- Aufblasbare

Speiseréhre

Manschette
ten bei der Atmung zu unterstitzen. ]
Uber den Schlauch (Tubus) wird die Luft direkt in die Luftrohre geleitet.
Wird Ihr Angehdriger (iber einen Tubus oder einer Trachealkanii-
le beatmet, ist es ihm nicht mdglich zu reden, da der benétigte Luftfluss durch die Stimmbéander nicht gegeben
ist. Mittels bestimmter Hilfsmittel ist es uns aber haufig moglich, trotzdem mit dem Patienten zu kommunizieren.

+KUNSTLICHER SCHLAF" ODER ,, KUNSTLICHES KOMA"

Manchmal ist es erforderlich die Patienten in einen kiinstlichen Schlaf zu versetzen. Dazu werden starke Schlaf-
und Schmerzmittel iber die Vene verabreicht und die Atmung wird durch ein Beatmungsgerat unterstiitzt oder
ubernommen. Dieser narkoseahnliche Zustand soll den Korper vor Schmerzen, Stress und Angst schiitzen, damit
eine Erholung moglich ist.

Es kann sein, dass Ihr Angehoriger wahrend dieser Therapie Beriihrungen und das Geschehen um ihn herum
wahrnimmt. Die Verarbeitung dieser Empfindungen ist dabei sehr individuell. Verbessert sich der Zustand des
Patienten werden die Schlaf- und Schmerzmittel langsam geringer dosiert, damit er wieder zu Bewusstsein kom-
men kann.

Nach dem Aufwachen reagieren viele Patienten verwirrt, sie sind vielleicht aggressiv oder halluzinieren. Dann ist
es wichtig, dass Sie bei ihnen sind und ihnen Halt geben.

ERNAHRUNG UND SCHMERZTHERAPIE

Konnen oder diirfen die Patienten nicht selbststandig essen, erhalten sie spezielle Nahrlosungen (iber eine Son-
de oder einen Venenkatheter. Wir beachten dabei den taglichen Bedarf an Nahrstoffen und Kalorien und beob-
achten, wie Magen und Darm arbeiten.



AuBerdem erhalten alle Patienten bei Bedarf geeignete Schmerzmedikamente, die wir individuell dosieren. Dazu
wird regelmaBig die Starke der Schmerzen erfragt. Bei bewusstlosen Patienten konnen wir aufgrund unserer Er-
fahrungen und Beobachtungen die Starke der Beschwerden erkennen und die erforderliche Therapie beginnen.

Was kann sich verandern?

VERWIRRTHEITSZUSTANDE

Im Laufe eines Intensivaufenthaltes konnen haufig Verwirrtheitszustande (Delir) bei den Patienten auftreten. Die
Ursachen liegen in der Schwere der Erkrankung, den Nebenwirkungen der gegebenen Medikamente, dem Alter
oder auch vorhandener Vorerkrankungen.

Die Betroffenen sind haufig unruhig, zum Teil desorientiert, mitunter abwehrend und aggressiv und sehen nicht-
existierende Dinge. Es ist wichtig zu verstehen, dass delirante Patienten von ihrer erlebten Welt vollkommen
iberzeugt sind und diese als real empfinden.

In den meisten Fallen ist der Zustand des Delirs voriibergehend und kann sich durch die Gabe von Medikamenten
und anderen MaBnahmen schnell bessern.

lhren Angehdrigen in diesem Zustand zu erleben, kann fiir Sie sehr belastend sein. Trotzdem ist es wichtig, dass
Sie in dieser Zeit zu Besuch kommen und lhrem Angehdrigen damit Orientierungshilfen geben. Sie konnen dem
Patienten erklaren, dass er sich im Krankenhaus befindet und er dort sicher ist. Das Mitbringen von Hilfsmitteln,
wie Horgerate und die Brille unterstiitzen den Prozess der Heilung.

GESETZLICHE BETREUUNG

Das selbstandige Entscheiden lhres Angehdrigen zu Therapien und Diagnostik seiner Erkrankung ist uns wichtig.
Sollte er dies aufgrund des lebensbedrohlichen Zustandes oder einer Einschrankung seines Bewusstseins nicht
kénnen, werden wir Sie kontaktieren. Hat lhr Angehdriger schon eine Vorsorge-Vollmacht / Patientenver-
fligung zu Hause aufgesetzt, bringen Sie diese bitte mit. Sollte dies noch nicht der Fall sein, werden wir eine
gesetzliche Betreuung beantragen. In diesem Fall wird ein Familienmitglied oder ein gesetzlicher Betreuer festge-
legt, welcher im Sinne des Patienten Entscheidungen zur Behandlung treffen kann.

Bei allen Veranderungen des Gesundheitszustandes
Ihres Angehérigen werden wir Sie informieren.
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Wie konnen Sie helfen?

PERSONLICHE GEGENSTANDE

Fir den Aufenthalt auf der Intensivstation bendtigt lhr Angehdriger
einige personliche Dinge. Sollte Ihr Angehdriger Hilfsmittel wie Hor-
gerate, Zahnprothesen und eine Brille bendtigen mochten wir Sie
bitten, diese zeitnah mitzubringen. Bei einem langeren Aufenthalt
wiirden auch Fotos und die Lieblingsmusik zum Wohlbefinden lhres
Angehdrigen beitragen.

IHRE MITHILFE
In der Regel reicht es aus, wenn Sie einfach nur da sind. Sie kon- L
nen lhren Angehdrigen bertihren, ihm von lhrem Alltag erzah- >
len, aus der Tageszeitung oder einem Lieblingsbuch vorlesen. k

Manchmal kann die Kommunikation durch Verwirrtheit oder
eines Tubus/Trachealkaniile eingeschrankt sein. Dann kann es hilfreich sein Ja-Nein-Fragen zu stellen und Geduld
zu haben. AuBerdem konnen wir mit Schreibtafeln oder anderen Hilfsmitteln das Gesprach erleichtern.

Vielen Angehdrigen hilft es in die pflegerische Versorgung miteinbezogen zu werden. Sie konnten bei der Mund-
pflege, dem Anreichen von Essen und Trinken, der Hautpflege oder bei der Bewegung des Patienten mithelfen.

., Bitte sprechen Sie uns an, wenn Sie sich
eine aktive Beteiligung vorstellen kénnen.”

INTENSIVTAGEBUCH

Gerade Patienten im ,, Kiinstlichen Koma" konnen sich an Ereignisse wahrend ihrer Erkrankung spater nicht
mehr erinnern. Es fallt ihnen schwer zwischen Realitat und Traumen zu unterscheiden.

Durch das Tagebuch kann es ihnen im Nachhinein leichter fallen die Geschehnisse, Erinnerungen und Traume zu
verstehen. Aber auch lhnen kénnte es helfen, Ihre Gefiihle und Angste aufzuschreiben.

Sie konnen den Grund des Aufenthaltes und die Fortschritte

der Genesung dokumentieren. Zudem kénnen Ereignisse aus
lhrem Umfeld beschrieben werden, an denen Ihr Angehériger
aufgrund des Intensivaufenthaltes nicht teilnehmen kann.

Das Tagebuch wird im Patientenzimmer liegen und auch die
Pflegekrafte werden die Ereignisse beschreiben, in denen
Sie nicht anwesend sind.
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Unsere Hilfe fiir Sie! Impressum

Die Zeit des Intensivaufenthaltes Ihres Angehorigen stellt fiir Sie ein belastendes Ereignis dar. Sie mochten Ihren IDEE, TEXT

Angehdrigen mit aller Kraft unterstiitzen. Umso wichtiger ist es, dass Sie auch an sich selbst denken. Vielleicht Ines Herboth im Rahmen einer Facharbeit
haben Sie keinen Appetit oder leiden an Schlafstérungen. Trotzdem miissen Sie sich die Zeit nehmen, regelmaBig

zu essen und sollten sich ausruhen, wann immer es geht. Auf unserer Station gibt es einen kleinen Ruheraum, GESTALTUNG

dort kénnen Sie Kraft schopfen und einen Schluck trinken. AuBerdem kénnen Sie die hauseigene Cafeteria nut- Anja Knopf, blackfrog-design.de

zen oder in den Griinanlagen rund um das Klinikum einen Spaziergang unternehmen.
FOTOS
S.2,4,5, 6,10, 12:Thomas Miiller, Fotograf Weimar
Titelbild, S.9: Ines Herboth, stellv. Stationsleitung ITS des SHK

,Gonnen Sie sich selbst eine Pause!” Grafik 5.6: Anja Knopf

Grafik S. 7: Quelle: Institut fiir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen,
www.gesundheitsinformation.de/wie-funktioniert-die-beatmung-bei-einer-operation.htm/
Foto unten S. 9: adobe stock

Sollten Sie religiosen Beistand bendtigen, konnen wir auch kurzfristig

einen Ansprechpartner kontaktieren. AuBerdem steht lhnen die haus-
T eigene Kapelle jederzeit als Ort der Ruhe und Einkehr zur Verfiigung.
Sprechen Sie uns an, wenn Sie seelsorgerlichen Beistand benétigen.
Wir werden den Kontakt herstellen.

QUELLEN
Literatur: Deutsche Sepsis Hilfe e. V. /2011; Ein Leitfaden fiir Patienten und Angehdrige; www.dgf-online.de/die-
zeit-der-intensivstation/ letzter Zugriff 28.08.2022

Machen Sie sich Sorgen (iber die weitere Versorgung lhres Angeho-
rigen nach dem Krankenhausaufenthalt, kénnen wir unseren Sozial-
dienst einschalten.

Stand August 2024

Wir bedanken uns bei Ihnen fiir lhre Unterstiitzung und wiinschen lhrem
Angehorigen baldige Genesung!

Ihr Team der Intensivstation
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Sophien- und Hufeland-Klinikum gGmbH
Henry-van-de-Velde-StraBe 2
99425 Weimar

Tel. 03643 /57-0

SOPHIEN UND HUFELAND
KLINIKUM WEIMAR

115657/31-24



