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sRumpfy” - Neuentwicklung
zur 90°-Seitenlagerung

Hilfsmittel, die Fachkrafte der Pflege oder Therapie aus ihrer taglichen Arbeit mit Patienten

heraus entwickeln, zeichnen sich meist durch einen hohen praktischen Nutzen aus. Im REHAB Basel,
Zentrum fur Querschnittgelahmte und Hirnverletzte, wurde jetzt ein neuartiges und spezielles
Lagerungskissen fur die 90°-Seitenlagerung von hirnverletzten Menschen entwickelt und getestet.
Stephan Behr, Bobathinstruktor und Mitentwickler des Kissens, schildert seine Erfahrungen

mit dem neuen Hilfsmittel, das die Arbeit von Pflegenden in Rehabilitationskliniken oder Pflegeheimen
erleichtert und betroffenen Menschen zu einer bequemen Liegeposition verhilft.

r ie Patienten der Abtei-
lung fiir Hirnverletzte in der
neurologischen Friihrehabili-
tation im REHAB Basel sind zu
Beginn und wahrend der statio-
néren Rehabilitation erheblich in
ihrer aktiven Bewegungsfahigkeit
beeintréchtigt und haufig mit ei-
ner Trachealkanile versorgt.
Wichtige interdisziplindre Be-
handlungsziele sind die Entwoh-
nung der betroffenen Menschen
von der Trachealkanile und das
Finden einer angepassten und
bequemen Liegeposition.

In den meisten Féllen muss
nach Ablauf der klinisch-rehabili-
tativen Phase, aufgrund des
bestehenden hohen Pflegeauf-
wandes, eine adaquate Nach-
folgeeinrichtung gesucht und
gefunden werden. Die Weiter-
flihrung spezieller pflege-thera-
peutischer Massnahmen (z.B.
90°-Seitenlagerung) ist fiir Pfle-
gepersonen in der Nachfolgeein-
richtung herausfordernd und fiir
die betroffenen Menschen von
grofler Bedeutung.

Auch in der hauslichen Pflege
ist eine bequeme und gute Posi-
tionierung von schwer betroffe-

Beispiel einer
maglichen Endposition.

nen Menschen (z.B. nach einer
Hirmnverletzung), ein vorrangiges
und sehr wichtiges Thema.

Vorteile der
90°-Seitenlage

Auf der Abteilung firr Hirnverletzte
in der neurologischen Friihreha-
bilitation des REHAB Basel bil-
dete sich in den letzten Jahren ein
Trend bezliglich der Seitenlage-
rung heraus. Es zeigte sich, dass
eine Positionierung der schwer
betroffenen Menschen in 90°-
Seitenlagerung viele Vorteile hat
und dass die betroffenen
Menschen sehr oft von dieser La-
gerung profitieren. Die Positionie-
rung in 90°-Seitenlagerung wird

angepasst nach den Prinzipien
der Lagerung in Neutralstel-
lung/LiN® (Pickenbrock, Oel-
mann 2002) durchgeflihrt.

Der Rumpf des betroffenen
Menschen wird dabei mit Hilfe
von verschiedenen Materialien
(z.B. Decken, Badetuch oder
ahnlichem) von der Achselh6hle
bis zum Beckenkamm unterla-
gert, so dass der unten liegende
Schulterbereich und der Trochan-
ter erheblich druckentlastet sind
und somit Sekundéarproblemati-
ken (z.B. Schulterschmerzen)
verringert werden kénnen.

Die Unterlagerung des Rump-
fes hat weiterhin den Vorteil, dass
eine langandauernde Verkirzung
oder Verlangerung der Rumpf-

muskulatur vermieden werden
kann und dass durch das Anpas-
sen des Lagerungsmaterials der
Rumpf von vorne und hinten sta-
bilisiert wird. Diese Stabilisierung
des Rumpfes hatte sehr oft eine
ginstige Auswirkung auf den
Muskeltonus der Extremitaten.
So konnte beispielsweise hoher
Muskeltonus in Armen und Bei-
nen haufig spirbar gesenkt wer-
den, was sich wiederum positiv
auf die Entwicklung von Kontrak-
turen auswirkte.

Der Speichel, der aufgrund ei-
ner bestehenden Schluckstorung
oftmals nicht vollumfanglich ge-
schluckt werden kann, sammelt
sich in dieser Position in der un-
ten liegenden Wange oder kann
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aus dem Mund herauslaufen. Er
fliet also nicht ungehindert und
schnell Richtung Trachea. Dies
verringert die Gefahr einer Aspi-
ration. Ebenfalls wird durch die
physiologische Einstellung der
Kdrperabschnitte zu einander
(vor allem Kopf-Hals-Rumpf) eine
optimale Voraussetzung zur Be-
waltigung des normalen Schluck-
aktes geschaffen.

Das Vorbereiten des Lagerungs-
materials zur Unterlagerung des
Rumpfes und die Positionierung
des betroffenen Menschen in 90°-
Seitenlage wird durch das Pflege-
und Therapieteam, abhéngig von
Erfahrung und Routine, zwar als
wertvoll, jedoch generell als relativ
zeitaufwéndig beschrieben. Es
stellte sich mit Hintergrund des all-
gemeinen Kosten- beziehungs-
weise Zeitdrucks im Gesundheits-
system ebenfalls die Frage,
inwieweit spezielle pflege-thera-
peutische Mafnahmen nach Ab-
schluss der klinisch-rehabilitativen
Phase in der Nachfolgeeinrichtung
weitergeflinrt werden konnen.

Vereinfachung der
90°-Seitenlagerung

Folgende Griinde fiihrten daher
zur Uberlegung und zur Erarbei-
tung einer Vereinfachung der
90°-Seitenlagerung:

» Bestehende Notwendigkeit ei-
ner addquaten Positionierung
in Seitenlage aufgrund von
Schluckstdrung und stark
beeintrachtigter Haltungs- und
Bewegungskontrolle

positive Erfahrungen mit

der 90°-Seitenlagerung

nach LiN®

erhohter Aufwand dieser
speziellen Lagerung fur

das interdisziplindre Team
haufige Verlegung in eine
Nachfolgeeinrichtung

(z.B. Pflegeheim)
gewiinschter Ubertrag und
Weiterfuhrung von pflege-
therapeutischer Lagerung

in der Nachfolgeeinrichtung
oder zu Hause

oftmals niedriger Personal-
stand, hoher Pflegeaufwand
und Zeitmangel in der Nach-
folgeeinrichtung

Entlastung fiir pflegende
Angehorige in der hiuslichen
Pflege bei der addquaten
Positionierung betroffener
Menschen

Entwicklung
von ,,Rumpfy”

In Zusammenarbeit mit der OBA
AG Basel, einer Firma die unter
anderem Spezialmatratzen pro-
duziert, wurde ein Schaumstoff-

Lagerungskissen

»wRumpfy*.

Lagerungskissen zur 90°-Seiten-
lage entwickelt. Da bei dieser La-
gerung hauptsachlich der Rumpf
im Mittelpunkt steht, wurde das
Lagerungskissen ,Rumpfy“ ge-
nannt. ,Rumpfy“ ersetzt das als
zeitaufwandig empfundene Zu-
sammenstellen und Anpassen
von Lagerungsmaterial zur Unter-
lagerung des Rumpfes bei der
90°-Seitenlage.

Dieses Lagerungskissen be-
steht im Inneren aus unterschied-
lichen Schaumstoffschichten mit
verschiedenen Harte- und Anpas-
sungsqualitdten. Geschiitzt sind
die einzelnen Schaumstoffschich-
ten mit einem wasserfesten Be-
zug, der leicht gereinigt und desin-
fiziert werden kann.

Individuelle
Anpassung moglich

Je nach anatomischen Verhalt-
nissen wird das Kissen an den
betroffenen Menschen indivi-
duell angepasst. Hierzu wird der

»Innenleben* mit verschiedenen
Schaumstoffschichten.

Abstand zwischen Achselhdhle
und Beckenkamm abgemessen
und die Schaumstoffschichten
entsprechend zugeschnitten. Je
nachdem wie viel Unterlagerung
der betroffene Mensch bendtigt,
kann eine zusatzliche Schaum-
stoffschicht zugefigt oder eine
Schicht weggelassen werden.
Dies ist unter anderem abhangig
vom Korpergewicht des betroffe-
nen Menschen.

Eine zusatzliche Stabilisierung
des Rumpfes kann durch eine
Handtuchrolle, die jeweils vorne
und hinten unter dem Kissen posi-
tioniert wird, erreicht werden. Die
so entstandene angepasste
,Mulde” im Kissen, sorgt fiir zu-
satzlichen Halt und Stabilitat. Das
Kissen wurde zur einfachen und
praktischen Anwendung zweifar-
big gestaltet. Die hellere Seite
zeigt an, dass die weichste
Schaumstoffschicht oben liegen
soll. Die dunkle Seite zeigt die un-
ten liegende, etwas hartere Basis-
schicht an. In der Mitte befindet

zC‘
NOI

Seit 20 Jahren
bedeutet Pflege fiir uns:

yvir bieten
ein Zuhause!
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Fachpﬂege—Einrichtung fur Schadel- Hirnverletzte

in Hannover
Prinz-Albrecht-Ring 4-6 - 30657 Hannover
Tel. 0511 /606776 30 - Fax 0511/ 60 67 76 49
E-Mail : info@noi-vita.de

Wir sind eine Fachpflege-Einrichtung fiir Wachkoma-Patienten der Phase “F”
mit langjahriger Erfahrung.

Die arztliche Versorgung wird durch Facharzte aller Fachrichtungen gewahrleistet.
Des weiteren werden unsere 40 Bewohner durch Ergotherapeuten,
Physiotherapeuten und Logopaden betreut.

Qualifizierte Pflege sowie individuelle und liebevolle Betreuung, auch bei ..er nutlen ;
“langzeitbeatmeten Bewohnern”, sind uns Verpflichtung! *
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Ansicht von vorne
(noch ohne Handtuchrolle).

sich eine viscoelastische Schaum-
stoffschicht mit speziellen druck-
entlastenden Eigenschaften. Zu-
dem wurden die oberen Ecken des
Kissens abgeschragt, um eine
gewisse Bewegungsfreiheit des
Armes in Seitenlage zuzulassen.

Sechs Wochen
Testphase

Uber einen Zeitraum von sechs
Wochen wurde bei zwei betroffe-
nen Menschen jeweils das
~Rumpfy“-Kissen getestet. Diese
wurden mindestens zweimal in
24 Stunden (am Tag und/oder
nachts) in 90°-Seitenlage positio-
niert und das Kissen dabei einge-
setzt. Die Lagerungsdauer betrug
im Durchschnitt circa zweieinhalb
Stunden.

Anzeige

zrwww.lussnﬂ@sc_nwmhe?ﬂr

Das Pflege- und Therapieteam
hatte in der Testphase den Auf-
trag, anhand verschiedener Krite-
rien den Einsatz von ,Rumpfy“ zu
beurteilen und auf einem speziel-
len Formular zu notieren. Neben
der Liegedauer, dem Hautzu-
stand nach der 90°-Seitenlage-
rung, wurden auch das Handling
mit ,Rumpfy”“ und sonstige Auf-
féalligkeiten (wie z.B. Schwitzen,
Schmerzéusserungen der betrof-

Ansicht von hinten
(mit Handtuchrolle).

fenen Person oder Tachykardie)
evaluiert.

Positive Ergebnisse

Das interdisziplinare Team (Pflege,
Physiotherapie, Ergotherapie, Lo-
gopédie) erachtet den Einsatz von
LRumpfy“ als durchgangig positiv

und positive Beeinflussung des
Muskeltonus, vor allem in den Ex-
tremitaten, nach Abschluss der
Lagerung auf ,Rumpfy“ beobach-
tet und gespiirt.

Erfreulich war zudem die AuRe-
rung einer Patientin, die am Test
teilnahm. Sie wiinschte nach an-
fénglicher Skepsis im weiteren
Verlauf gezielt ,Rumpfy“ zur Sei-
tenlage: ,Ich schlafe besser mit
als ohne®, war ihre Aussage. In
der Zeit ihres Rehabilitationsauf-
enthaltes im REHAB Basel konnte
sie weiter Fortschritte erzielen, so
dass sie sich mittlerweile ohne
~Rumpfy“ selbststdndig im Bett
bequem positionieren kann.

Nach der sechswdchigen Test-
phase wird das Lagerungskissen
LRumpfy“ momentan im REHAB

Ein weiteres Beispiel einer

maglichen Endposition.

fur die 90°-Seitenlagerung. Die in-
dividuelle Anpassung des Kissens
an die betroffenen Menschen und
die einfache und damit zeitspa-
rende Handhabung wurden hierfiir
als Grinde genannt. Zudem zeig-
ten sich bei den betroffenen Men-
schen keine Hautverdnderungen
oder sonstigen negativen Verén-
derungen, die zu einem Abbruch
der Testphase mit ,Rumpfy“ ge-
flihrt hatten.

Wie bei der bestehenden Lage-
rung in 90°-Seitenlage nach LIN®,
wurde sehr oft eine Anpassung

Basel bei verschiedenen betroffe-
nen Menschen, mit unterschied-
lichen neurologischen Erkran-
kungen (z.B. SHT, ALS oder
Schlaganfall) angewendet. Die
positiven Erfahrungen der Test-
phase werden weiterhin durch das
interdisziplindre Team und den
betroffenen Menschen bestétigt.
Bei verschiedenen Verlegun-
gen von betroffenen Menschen in
unterschiedliche Nachfolgeein-
richtungen, wurde die 90°-Seiten-
lage mit ,Rumpfy” in einer kurzen
Einfihrung vor Ort und/oder

einer Fotodokumentation an die
Pflegepersonen der Nachfolge-
einrichtung (bergeben. Zudem
wurde bei der gesamten Entwick-
lungsdauer des Kissens darauf
geachtet, dass sich der finan-
zielle Aufwand fiir ,Rumpfy” fiir
die betroffene Person, deren An-
gehorige oder fiir die Nachfolge-
einrichtung in Grenzen halt.

Fazit: Praktisch,
kostengiinstig
und wirksam

Die Idee fiir ,Rumpfy“ wurde ur-
springlich zur ad&quaten Positio-
nierung betroffener Menschen
und zur Arbeitserleichterung von
Pflegepersonen in einer Nachfol-
geeinrichtung (z.B. Pflegeheim),
beziehungsweise fiir pflegende
Angehorige erdacht. Nun stellt
sich heraus, dass ,Rumpfy“ auch
Pflegenden und Therapeuten in
einer Rehabilitationsklinik den
Arbeitsalltag erleichtern kann.
Fiir Menschen mit stark beein-
tréchtigter aktiver Bewegungs-
fahigkeit ist das individuell
anpassbare Lagerungskissen
LRumpfy“ ein praktisches, relativ
kostengiinstiges und wirksames
Hilfsmittel zur Vereinfachung
der Lagerung in 90°-Seitenlage.

Literaturliste liegt dem Verlag
hw-studio vor.
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Behr
Fachkranken-
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