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Wer wir sind

uber 14000

Mitarbeiter in allen Einnchtunsen

2240

a 1 Krankenhauser
ﬂ & Medizinsche Versorgungszentren
ﬁ

2 Fachkiinken fir Psychiatne

3 psychiatrische Institutsambulanze

mit Tageskink

ﬁ‘ 38 Servorenhiuser
und Pllegeonnichtungen

ﬁ 21 weitere Angebote fir Senioren
(Servicewohnen, Tagespflege)

1 Hospiz

9 mobile Pllegedienste

5 Angebote der Betwndertenhille
2 Pllegeschulen

3 Reha-Einrichtungen

6 Servicegesellschaften

> O BERY =

3 weitere Angebote
(Kita, Gastronomiebetriebe)



CL[)B Hintergrund - Einflhrung der Maeutik

»Die Maeutik wurde in einem Projekt (Wohlbefinden und Sicherheit im Alter- trotz Demenz)
von 2003 bis 2005 in 2 Kdlner Einrichtungen eingefihrt

»Einflhrung in allen anderen Einrichtungen

»Kombination mit regelméaRigem DCM
(Dementia Care Mapping)

»|m Qualitdtsmanagement verankert

Seitdem:

»regelmafig Basiskurse (v.a. durch Akademie)
»anfangs Aufbaukurse

»Kurse interne Prozessbegleitung/Trainer*innen (6. interner Kurs)

» Schulungen Moderation méeutischen Bewohnerbesprechungen (MBB)
»Weitere Schulungen (z.B. zu Essen und Trinken bei Demenz)




CSD Hintergrund — MuT

» Corona-Pandemie: Abstand, wenig Kontakt

»Weggang ,zentraler” Personen (Fihrungskrafte, Mieutik eingeschlafen
Moderator*innen, Trainer*innen, usw.) Strukturen teilweise verloren
» Einrichtungen waren beschaftigt sich den gegangen
»normalen” Alltag zuruckzuholen oder neu
aufzubauen

»nitilerung von MuT —_—

(M&eutik effektiv umsetzen, im Team)

»Um der Maeutik wiederzubeleben
» Strukturen aufzufrischen und anzupassen

> Alles, was die Maeutik ausmacht wieder zurtick
in die Einrichtungen zu holen




Miulr

c§° Zusammenfassung der Fragen und Ziele

Fragestellung:

Wie konnen die Flihrungskrafte und die
internen Trainer*innen Maeutik
unterstutzt werden, damit diese die
Umsetzung der Maeutik fordern bzw,
durchfiihren kdnnen?

Ziel:

JAlle” Mitarbeiter*innen nehmen dauerhaft
die Haltung der M&eutik an und kbnnen die
Methoden anwenden!




> Wissenschaftlicher Rahmen — CFIR Pl

(Consolidated framework of implementation research)

/Charakteristika der Intervention\

-Quelle der Intervention

-Starke und Qualitat der Evidenz
-Quialitat und Prasentation des Designs
-Relativer Vorteil

Inneres Setting
-Kultur

o -An rkei

-Strukturelle Charakteristika passba 9t ~ -

Netzwerke u. Kommunikation -Erprobbarkeit Akadem.g
u. unikatio _Komplexit-at fiur [V zeutik

-Implementierungsklima

N
-Kosten /

-Veranderungsdruck -Planung
-Kompatibilitat -Meinungsfihrer
-USW. -Champions
-Externe Change Agents
-Wichtige Beteiligte
-Bewohner
-Ausfiihrung
Charakteristika der Individuen -Reflexion und Evaluation
-Wissen und Uberzeugungen -Individuelles Stadium der Veranderung  EEEOAAEIIENER N CHRETE o[y
tiber die Intervention -Individuelle Identifikation mit der fur die Implementierung
-Selbstwirksamkeit Organisation | )
Eigene Darstellung auf Grundlage von Damschroder et al. 2009, Regauer et al. 2021

und Waltz et al. (2019); Bild/Darstellung inspiriert durch Center for Implementation



P Mot

Wer ist betelligt? Was genau findet statt?

»5 ausgewahlte Seniorenhauser
»1 Projektleitung, unterstitzt durch das QM

»Dauer 2 Jahre (2023-2024)

» 2 getelltes Projekt: Prozessevaluation/
Intervention

» mplementierungsprojekt mit Partizipation
der FUhrungskrafte und Trainer*innen




CQD Projektplan
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Zentrale Intervention: Workshops

Einrichtungsiibergreifend

WS 1
SHL/PDL/WBL/BL
Hausservice/Koordination
SKB/Trainer*innen

WS 3:
SHL/PDL/WBL/BL
Hausservice/Koordination
SKB/Trainer*innen

WS 23 WS 2b:
Trainer*innen/WBL/

SHL/PDL/BL Hausservice Koordination SKB

- Erfahrungs- Erfahrungs-
austausch austausch
Herausstellung Herausstellung
der Bedeutung der Bedeutung
der Flhrung der Flhrung

Reflektion des
Handlungsplans
Austausch
Sonstiges

Vision fur die
Einrichtung
Konkreter
Handlungsplan

Unterstiitzung durch Projektleitung
Unterstiitzung durch Projektleitung
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Schulungen

Ziele und MalRlhahmen  BEE e e

Impulse)

* Trainer*innenzeiten im

Sichtbarkeit Materialien, Dienstplan
Bewusstsein / Dokumente, Artikel « Vorstellung (Plakat, durch FK)
schaffen/steigern « Training-on-the-job

Traliner*innen

L - * Teilw. Begleitung
Aktivitaten/ Prasenz

 Termine
* Tellnehmer*innen
Steuerungsgruppe » M©6gliche Themen
b Gezielte Planung
VEETBETE Im Dienstplan sichtbar

Miteinander/ ‘ Bewohnerbesprechung

Maeutische Strukturen
wiederbeleben

» Gezielte Einladung

e [l G . Durchf_[]hrung. (Angeh_drige)
Ergebnisverteilung/-sicherung

 Teilnahme der FK (stichprobenartig)

— Qualitat vor Quantitat!

Kommunikation

Verbesserung der Ubergaben
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Einrichtungstbergreifende Workshops - Ablauf

»Vorstellung

»Eigenen Stand reflektieren und vorstellen
»Was macht gute Fhrungskrafte aus?
»Zusammenarbeit mit Trainer*innen?

»|mpuls zu Erkenntnissen (Fihrung und person-
zentrierte Versorgung in Pflegeeinrichtungen)

»Welche Strategien brauchen wir noch?
»Diskussionen (Uber Hindernisse)

—) Bewusstsein fr die Bedeutung der Flihrung schaffen
Eigene Strategien zur effektiveren Umsetzung der Maeutik

11



C@D Sichtbarkeit verbessern!

Platzhalter flr das Beispiel einer Impulskarten zur Darstellung eines Themas,
z.B. Coping der Mitarbeitenden. (Vorderseite; grafischer Darstellung und
Erklarung; Rickseite: Beispiel einer Mitarbeiterin, die aufgrund eines
Spannungsfeldes Ausweichstrategien zeigt, Tipps zur Reaktion und
Unterstiitzung der Mitarbeiterin)

Seniorenhaus GmbH
der Cellitinnen
zur heiligen Maria

Interne Trainerinnen und Koordinatorin
M3ieutik

Bild Trainerin Bild Trainerin

Nome Name
Interne Trainerin Interne Trainerin

Aufgaben:
- Moderation und Begleitung der MEB (Maeutische Bewohnerbesprechung)

Arbeitsbereichen

Kurzimpulse/-schulungen zur erlebensorientierten Versorgung
Unterstitzung aller Mitarbeitenden in schwierigen Situationen oder bei
besonderem Verhalten (auf Anfrage, immer ansprechbar)
Unterstltzung in der Angehorigenarbeit

Mitarbeit in der Steuerungsgruppe Maeutik

Dafiir haben die Trainerinnen einen Teil ihrer Arbeitszeit zur Verfligung. Die
Trainer*innen stellen eine Unterstiitzung dar und kontrollieren nicht!
Nutzen Sie die Chance fiir sich und fiir unsere Bewohner und
Bewohnerinnen!

Aufgaben:
- Planung und Koordination von Basiskursen,
Bild Kompakttagen und thematischen
Koordinatorin Schulungen

Koordination der Steuerungsgruppe
Kontinuierlicher Uberblick Gber den Stand
und die Weiterentwicklung der Maeutik in
den Einrichtungen

Gezeichnet Seniorenhausleitung Name



> Weitere Materialien J—

Training- on-the-Job durch interne Trainerinnen/Prozessbegleiterinnen

Seniorenhaus GmbH s . s . .
P dor catiinen Maeutik — maeutische Begleitung

zur heiligen Maria

Beobachtungsbogen Maeutik Datum: Zeit der Begleitung: von bis

flr {(wiederholte) maeutische Bewohnerbesprechung (MBB) Name Trainesin: Name Mitarbeiterin:

Wenn es Versind ibt bi e Sie dissat Sehien Sié die Punkte & 1t . ‘ _

et die Aspek ii.srl?:ie b?“hfmﬁn ;:nese s*e n*s'f d.'e- PSR Hmer eurdarrags % Qualifikation und Arbeitsbereich Mitarbeiterin:
3 P

n y Datum der letzten Beobachtung(en):
| 1. Personlichkeit (im Nachhinein einzutragen)

e Aufleren Erscheinungsbild [Kleidungsstil, Schmuck, Gang, Haltung)

Beschreibung der positiven Aspekte der Begleitung durch TrainerIn bei Bedarf Rickserte verwenden)

% " Megiche Aspeka:

® [ch-Erieben [siehe Tabelle ich Erleben, Initiative zur Kontaktaufnahme] Hn%wgurdrom:malyustwuna. otfen freundich, bedurfisoriention} posaive Xontaktmomenta, Wahmehmung von Gefuhle und Beddrfrisse dar Bawonnernner,
A Echthex in,Fertigkaiten Suchand Reagbron: Mtgehen/Wiedars plogain von Cofubion/Bedlirfnssen, Cogenstousnm/Begranzen van Verhalten
(Ablanken, Bewohnerin an die Hand nebmen und wegtuhran), ressourcanarientione Appal durch Fordem der Fahigwaiten der Sewdinerinnen, bodarinisorantkrte:

o Kernqualitaten [positive Eigenschaften] Prothese durch Ubarnahme ainar Tatgket fur Bawonnerinnen] Wissen Ubar de Bawohnerimen fLabensgeschchite, Vorlcbhen) Umgang mit Spannungsfeldern,

Erfcbenswal der Angehangen Zusammenarbat mit Anderen, Dokumontation, Feedbackgisprach

2. GefithlsmaBige Erfahren

e Gefihle im Hier und Jetzt [wie erlebt er/sie seine/inre Situation? Wie duflern/zeigen sich diese Geflihle?]

o Wann flhlt er/sle sich besonders wah|? Wann besonders unwohi?

3. Kommunikation

® Gibt es Einschrankungen im Horen oder Sehen?

®  Gibt es Schwierigkeiten beim Begreifen von Gesprachen/ im Ausdrucksverhalten [Wortfindungsstérungen]?

e Weitere Besonderheiten im (non-) verbalen Kommunikationsverhalten?

4./5. Morgenroutine (Aufstehen und Korperpflege)

o Aufstehen [Uhrzeit, Stimmung, besondere Routinen]

® Korperpflege [Routinen, wie erlebt er/sie Abhangigkeit? Scham]

Empfehlung zu Schulungsbedarf:

6. Tagesg Itung, Aufenthal
Unterschrift Mitarbeiter|n: Unterschrift Trainerin:

e Bevorzugter Ort [engeﬂes Zimmer, Wohnkiiche, allein oder in Gruppe?)

e Kontakt zuanderen Bewohnerinnen und Bewohnern [leichte Kontaktaufnahme von sich aus? Wie?) Hi ise fir das Feedb kgesprach:

Wie war es fur sie? Wie schatzen Sie das Verhalten der Bewohnerin ein? Welche Gefihle und Bedirfnisse konnten Sie
& Teilnahme an Angeboten [muss motiviert werden? Welche Angebote?] erkennen? Fiel Innen das leicht? Wie schatzen sie hr Verhalten/Ihre Reaktion(en) ein? Wie war der Kontakt zu den
Bewohnerinnen aus ihrer Sicht? Welche Verbesserungen gabe es aus Ihrer Sicht?

Wertschatzende Einschatzung der gleichen Punkte durch die Trainerin (inkl Einsatz von maeutischen Begriffen und

® Beschaftigung in Leerzeiten” (zwischen den Mahizeiten) [Zeitung, Bilder, Fuhltuch, Einbezug Alltag; Auf-, Abdecken, ., | Bewusstmachen der Fertigkeiten)

Entwurf Vers 1 @ ¥is Hochgraeber (MuT)



c@g Weitere Materialien

Seniorenhaus GmbH

QJ der Cellitinnen

Was genau ist Maeutik?

- Méeutik ist ein Pflege- und Betreuungsmodell, entwickelt von
Dr. Cora van der Kooii. Es geht um das Hervorbringen von bereits
bestehendem Wissen und Fertigkeiten der Mitarbeiter mit dem Ziel
eine optimale Bezichungs- und Betreuungsarbeit leisten zu kdnnen.

—> Es geht um das Herstellen eines positiven Kontaktmoments
zwischen Mitarbeitern und Bewohnern.

= Aufbauend auf dem Wissen Uber die Bewohner und mittels
Intuition und Empathie fihlen sich die Mitarbeiter in das Erleben
der Bewohner ein und fihren ganz bewusst positiven und damit
wechselseitigen Kontakt herbei.

- Was genau, bei welchem Bewohnern funktioniert, wird gemeinsam
reflektiert, dokumentiert und an das Team weitergegeben, so dass
ein moglichst einheitliches Handeln ermoglicht wird. Dies flhrt zu
Sicherheit, Wohlbefinden und Vertrauen.

Was ist die MBB (méaeutische Bewohnerbesprechung)?

—> Die MBB ist das zentrale Element in der Umsetzung der
Maeutik. Hier wird das Wissen und die Erfahrungen maglichst
vieler Mitarbeiter und der Angehorigen tiber den Bewohner
gesammelt.

—> Es wird das herausgearbeitet, was den Bewohner ausmacht
und positive Kontaktmomente, die bereits erlebt wurden,
reflektiert.

—> Ein wichtiges Ergebnis der MBB ist die sogenannte
Umgangsempfehlung. Diese stellt eine gemeinsame
Empfehlung zur Kontaktgestaltung dar und enthalt ggf. auch
Moglichkeiten, welche Strategien in schwierigen Situationen
hilfreich sein kénnen.

l Seniorenhaus GmbH
qa der Cellitinnen
zur heiligen Maria

Sehr geehrte Angehorige,

Hiermit mochten wir Sie herzlich zur maeutischen
Bewohnerbesprechung ihres Angehorigen einladen.

Wir wirden uns freuen, wenn Sie sich mit lhrem Wissen und
Ihren Erfahrungen zur Lebensgeschichte, zu Vorlieben, zu
Bedurfnissen und zum Umgang beteiligen, denn Sie sind die
Experten und kennen lhren Angehoérigen am Besten.

Ihr Wissen und lhre Erfahrungen sind fir uns sehr wertvoll !
Maeutische Bewohnerbesprechung

Von:

Am: Zeit:

Bitte teilen Sie uns mit, ob Sie teilnehmen konnen.

Herzliche GrilRRe,

Name des Wohnbereiches
Name des Ansprechpartner
Adresse

14
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D
R Vorlaufige Ergebnisse

» Einrichtungen sehr unterschiedlich
»1n Grole und Struktur (77-110 Mitarbeiter*innen)

» Zur Verfugung stehenden Trainerzeit (0,05 - 0,26 Std/MA/Mo?) *Aus Aufgabenbeschreibung im QM
36 Std/Quartal bei 100% - 12 Std/Mo

» Schwankende Umsetzung 21 Std/ Quartal bei 50% - 7 Std/Mo

» Erreicht...
» Steuerungsgruppe (in der Regel Leitungsrunde + Trainer*innen)
»Koordinator*in (QB, WBL, PDL, SHL)
» Schulungen (Kompakttage und Basiskurse; Anfrage nach Weiteren)
»SHL, PDL, BL Hausservice, WBL teilweise im Basiskurs
» Sichtbarkeit der Trainer*innen (Dienstplan, Plakat)
»Verbesserter Umgang mit Angehdrigen
»Verbesserte Bewohnerbesprechungen (Weitergabe der Ergebnisse)
»Verbessertes Bewusstsein (bei Fihrungskraften, bel Mitarbeiter*innen)

15



> Warum? Mégliche Griinde

Unterschiedlich aktive Flihrungskrafte
{\ Je aktiver und prasenter | Je passiver und weniger prasent
Unterschiedlich , offene” Fuhrungskrafte
Je offener und selbstkritischer | Je distanzierter
Je beziehungsorientierter | Je aufgabenorientierter \}
Unterschiedlich verlassliche Fiihrungskrafte
Je mehr, das Gesagte, getan wird | Je weniger das Gesagte, getan wird

Unterschiedlich sichtbare Haltung der Fihrungskrafte
Je sichtbarer die Haltung | Je weniger prasent als maeutisches Vorbild
Je mehr Wissen, durch Handeln sichtbar wird | Je mehr Maeutik ,angeordnet” oder delegiert wird

Trainer*innen
Je mehr aktive Trainer*innen|Je weniger Trainer*innen
Je mehr Unterstitzung durch Flhrungskrafte | Je weniger Unterstitzung durch Fihrungskrafte




8 Ml
R Vorlaufige Schlussfolgerung W

»Herausforderung in der Umsetzung: ,dran bleiben*!

Haltung kann nicht delegiert werden, sondern
muss vorgelebt werden!

»Notwendig sind daftr:

»Fuhrungskrafte v.a. in der oberen Flihrungsebene,
die durch Wissen und Handeln aktiv die Maeutik
unterstitzen und einfordern, den Trainer*innen
den Rucken starken und beziehungsorientiert
fuhren!

—> maeutisch Fiihren als regelmaéliiger Punkt oder
Schulung

» Genlgend Trainer*innen aus unterschiedlichen
Bereichen mit Ressourcen und Engagement

17



D Wl
R Vorlaufige Schlussfolgerung

» Dabel helfen Strukturen:
» aktive Steuerungsgruppe

»feste, verbindliche Bewohnerbesprechungen (im
Dienstplan fir alle)

»regelmélige Begleitungen und Impulse durch die
Trainer*innen (strukturell verankert)

» Schulungen (genligend ,regionale” Basiskurse,
regelméliige Kompakttage als Auffrischungen)

» Zentrale*r Ansprechpartner*in (fir u.a. neue
Dokumente, spezifische Schulungen)

»Materialien und eine allg. Sichtbarkeit der Maeutik
In den Einrichtungen

18



P Miur

Fragen und Diskussion

»SInd bel euch die Flihrungskrafte ,maeutische Vorbilder*? Wie gelingt

das genau?

FEEDBA

19



Seniorenhaus GmbH
der Cellitinnen
l) zur heiligen Maria

Vielen Dank!

Kontakt:

Dr. Iris Hochgraeber
Projektleitung des Projektes MuT
iris.nochgraeber@cellitinnen.de

20
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