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Was geht (noch)?! — nicht nur eine Idee!

Wie entsteht die Idee fiir ein Buch mit dem
Titel »Férderung und Erhaltung der Mobili-
tit« und mit dem Fokus auf alte Menschen
und Pflege? Erstens durch die intensive Aus-
einandersetzung mit Studien zum Thema
Erhaltung und Forderung der Mobilitit, die
positive Wirkungen zeigen und/oder auf Ver-
besserungsbedarfe aufmerksam machen. Wir
verweisen an dieser Stelle auf die Verbesse-
rung der Lebensqualitit, die Teilhabe am
gesellschaftlichen Leben, aber auch auf die
Pravention von Dekubitus, Sturz, Kontraktur
usw. Zweitens durch die Beobachtung von
Routinen im Rahmen von Praxisprojekten,
die uns Anlass gegeben haben, Fragen zu
stellen oder Aspekte zu thematisieren, die
verbesserungswiirdig  erscheinen. Drittens
durch die Zusammenarbeit mit engagierten
Einrichtungen, Diensten, Mitarbeitenden, die
uns an ihren Erfahrungen teilhaben lassen.
Viertens durch zahlreiche Fortbildungsveran-
staltungen, in denen die Mitarbeiterinnen
tiber ihre Praxiserfahrungen sprechen. Und zu
guter Letzt, weil alte und hochbetagte Men-
schen uns Einblick in ihr Leben sowie in ihre
Bedarfe und Bediirfnisse zur Erhaltung und
Forderung der Mobilitit gegeben haben, die
wir gerne weitergeben mochten.

Die alten und hochbetagten Menschen
werden uns im Rahmen des Buches immer
wieder begegnen, weil sie uns dazu motiviert
haben, dariiber nachzudenken: Was geht
noch?! Das beinhaltet ausdricklich auch das
Gegenteil, also auch zu Entscheidungen zu
gelangen, dass z.B. jemand nicht mehr auf-
stehen mochte und im Bett eine partielle

Autonomie erlebt. Die Bedirfnisse des alten
Menschen stehen im Mittelpunkt.

Ein Beispiel: Wir lernen die weit tber 90-
jahrige Frau Maier' im Rahmen eines Projek-
tes in einer Einrichtung der stationiren Al-
tenhilfe kennen. Die ristige, sehr gepflegte
und kontaktfreudige Dame sitzt im Rollstuhl
bzw. sie »hingt« eingefallen und schief in
einem Transportrollstuhl, in dem sie keine
stabile Sitzposition halten kann. Frau Maier
wird in ihrem Rollstuhl von den Mitarbeiten-
den von A nach B geschoben, ohne dass eine
Eigenbewegung erkennbar wird. Im Ge-
sprach formuliert Frau Maier einen Herzens-
wunsch: Sie mochte gerne ein paar Schritte
gehen konnen, um selbstindig auf die Toilette
zu gelangen. Sie berichtet tber Ubelkeit und
Schwindel und dartiber, dass sie das Gefiihl
habe, dass die Mitarbeitenden sehr beschiftigt
sind und keine Zeit haben, mit ihr das Gehen
zu Gben. Auf Nachfrage, ob Frau Maier die
Mitarbeitenden schon einmal auf Gehiibun-
gen angesprochen habe, verneint sie dies mit
dem Hinwelis, nicht zur Last fallen zu wollen.
Sie beschreibt Folgendes: »Na ja, die haben
alle ihre Arbeit und die méchte ich nicht mit
meiner Sache noch aufhalten. Das mochte ich
dann auch wieder nicht.«

Gemeinsam mit Frau Maier wurde einge-
tibt, mit dem Rollstuhl selbstindig Strecken
zuriickzulegen, und zwar indem sie sich
trippelnd fortbewegte. Fiir Frau Maier war
diese Mafinahme mit Lebensqualitit assozi-

1 Beiallen in diesem Buch aufgefiihrten Personen
wurde der Name gedndert, um deren Anony-
mitét zu gewahrleisten.
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iert, da sie selbst entscheiden konnte, wann sie
den Speiseraum verlassen oder wieder aufsu-
chen kann. Auflerdem hat eine Mitarbeiterin
sich intensiv darum bemiuht, den Rollstuhl
und das Sitzkissen durch das Sanititshaus
Uberpriifen zu lassen, damit ein bequemes
und stabiles Sitzen moglich wurde. Die Uber-
dosierung eines Schmerzmittels wurde bei der
Hausarztin angesprochen und deutlich redu-
ziert, so dass Schwindel und Ubelkeit und die
damit einhergehende Angst, aber auch Kraft-
losigkeit deutlich reduziert werden konnten.
Auflerdem tbte die Nichte das Gehen mit
ihrer Tante, nachdem Frau Maier Mut gefasst
hatte, am Gelander aufzustehen und sich
wieder hinzusetzen. Sie ging nach einigen
Wochen wieder wenige Schritte am Handlauf.

Warum dieses Beispiel? Weil es exempla-
risch zeigt, dass im Alltag Routinen michtig
werden. Der Transport im Rollstuhl von A
nach B wird von den Mitarbeitenden tiber-
nommen, weil es schneller geht. Die Medika-
tion wird nach einem Krankenhausaufenthalt
selten iberpriift. Schwindel und Ubelkeit
passen auch zu anderen bereits bestehenden
Diagnosen. Die pflegebediirftige Person resi-
gniert und ist unzufrieden mit sich selbst.
Gefiihle werden gedufSert wie:

»Ich tue nix, auf der einen Seite, ja und du
kannst ja gar nix [...]. Also dann bist du an dir
selber unzufrieden. Also dann lasst man es.«

Aber das »Eigentliche« — der Wunsch von
Frau Maier, ein paar Schritte zu gehen, um
eine Teilautonomie, nimlich den Toiletten-
gang selbst zu gestalten — geriat immer mehr in
den Hintergrund oder die pflegebedurftigen
Personen haben den Eindruck, dass sie mit
ihrem Wunsch zur Last fallen. Am Ende ist
moglicherweise ein Kreislauf entstanden, der
nicht gestoppt wird, weil alle sich mit dem
Zustand oder den Umstinden eingerichtet
haben.

Sie kennen diese Beispiele aus Threr All-
tagspraxis. Und wenn Sie jetzt denken: »Ja,
aber viele altere Menschen wollen sich nicht

mehr bewegen«, dann haben Sie recht, den-
noch bleibt ein »Aber« und die Frage nach
dem »Warum?« und danach, welche sinnstif-
tenden Beweggriinde die Person tatsichlich
wieder in Bewegung bringen konnten. Der
Grat zwischen ermunternder Beziechungsar-
beit und Zwang ist schmal, er muss aber
immer wieder ausbalanciert werden, denn
Griinde fiir das nicht mehr in Bewegung sein
wollen oder konnen, sind nicht immer iden-
tisch mit einer Ablehnung von Mafinahmen.

Zielgruppe

Wir mochten mit diesem Buch Ideen und
Impulse geben, sich mit der Erhaltung und
Forderung der Mobilitit auseinanderzusetzen
und pladieren fiir »mehr Mut zur Bewegung,
d. h. sich gemeinsam auf Spurensuche zu bege-
ben und im Team sowie mit pflegebediirftigen
Personen und ihren Angehoérigen und anderen
Akteurinnen dartiber nachzudenken, wie der
Alltag bewegungsfreundlicher und -férderli-
cher gestaltet werden kann. Wir werden in
diesem Buch wissenschaftliche Erkenntnisse,
aber auch Praxiserfahrungen thematisieren
und lassen unterschiedliche Expertinnen zu
Wort kommen, um méglichst viele Perspekti-
ven zu berticksichtigen. Wir mochten mit
diesem Buch alle Akteurinnen ansprechen:

¢ Einrichtungs- und Pflegedienstleitungen
in allen Settings der Altenhilfe

¢ Pflegende und Auszubildende, Betreuungs-
und Prisenzkrifte/Alltagsbetreuende

e Mentorinnen und Qualititsbeauftragte
und alle, die sich fir Bewegung in der
Einrichtung einsetzen wollen

Wir betonen, dass die Erhaltung und Forde-
rung der Mobilitit nicht nur die Aufgabe der
Pflegenden sein kann, sondern sie muss als
gemeinsame Aufgabe der Betreuungskrifte,
der Therapeutinnen, der Ehrenamtlichen, der
Angehorigen, aber auch als Aufgabe der alten
Menschen verstanden werden.
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Aufbau des Buches

Im ersten Teil werden theoretische Aspekte in
den Blick genommen. Unter anderem werden
die demographische Entwicklung und die
Bedeutung von Mobilitit im Alter beleuchtet.
Folgend werden die Inhalte des aktualisierten
Expertenstandards nach §113a SGBXI zu
diesem Thema vorgestellt. Der Teil des Buches
endet mit einer ethischen Perspektive auf das
Verstandnis von Mobilitat.

Der zweite Teil thematisiert die Konzepte
»Aktivitas« und »Kinésthetik«. Die Erhaltung
und Forderung der Mobilitat geht in diesen
Konzepten von bestimmten Pramissen aus und
erfordert sowohl die Eigenwahrnehmung als
auch eine grundlegende Haltung, um pflege-
bediirftige Personen gezielt zu unterstiitzen.
Im dritten Teil des Buches werden verschiedene
Projekte vorgestellt. Es handelt sich um Schlag-
lichter bewegungsforderlicher Einrichtungen
und Angebote, um Lust auf eigene Ideen zu
machen. Praxisprojekte der Hochschule Esslin-
gen werden im vierten Teil des Buches vorge-
stellt. Ziel des Projekts ist die gemeinsame
Konzeptentwicklung mit Praxiseinrichtungen,
um aktuelles Wissen zu Bewegung/Mobilitit in
die Pflegepraxis zu transferieren.

Der funfte Teil ist das Kernstiick des Bu-
ches, das sogenannte A-Z, in welchem Her-
ausforderungen und vielfaltige Ideen zur Er-
haltung und Forderung der Mobilitit be-
schrieben werden. Die Themen wurden im

Rahmen der Forschung und Beratung der
Einrichtungen und Dienste herausgearbeitet.
Die Kapitel sind so aufgebaut, dass man die
Inhalte als Schulungen oder zur Praxisanlei-
tung einsetzen kann.

In diesem Buch haben wir uns fiir das
generische  Femininum  entschieden,
schlieen aber explizit alle anderen Ge-
schlechter — wie mannlich oder divers —
ausdricklich ein. Redundanzen sind er-
winscht, wenn das Verstandnis eines Ka-
pitels dies notwendig macht. An einigen
Stellen wird auf digitales Zusatzmaterial
und erginzende Dokumente oder ein
anderes Kapitel verwiesen. Kontaktadres-
sen zu den jeweiligen Autorinnen finden
Sie im Autorinnenverzeichnis.

Wir wiinschen Thnen eine spannende Ausein-
andersetzung mit und bei der Lektiire sowie
beim Ausprobieren der Vorschlage fiir »Mehr
Mut zur Bewegung«. Wenn Sie Anregungen
haben, selbst gelungene Projekte zum Thema
Erhaltung und Forderung der Mobilitit
durchgefithrt haben, kontaktieren Sie uns!
Beispiele guter Praxis ermoglichen es anderen
Einrichtungen und Diensten, sich auf den
Weg zu machen. Und wenn Sie sagen: »Das
machen wir doch schon alles«, dann nehmen
Sie dieses Buch als Ermutigung, dass Sie auf
dem richtigen Weg sind.





