Pielegniarstwo.19 Zdrowie psychiczne i neuropsychologia
Modul 4 Opieka kliniczna i zdrowia psychicznego

Pielegniarstwo 19 Psychische Gesundheit und Neuropsychologie i

O Erkennen von Symptomen bei Schizophrenie, psychotischen Stérungen und !E_h
schwerwiegenden psychischen Erkrankungen

O Kommunizieren Sie effektiv mit Klientinnen und Klienten, die Halluzinationen, Wahnvorstellungen
oder Verwirrung erleben.

O Unterstutzung von Klientinnen und Klienten mit geistigen Behinderungen und
neuroentwicklungsbedingten Stérungen (z. B. Rett-Syndrom)

O Schizophrenie, Psychose, Halluzinationen, Wahnvorstellungen, geistige Behinderung, Rett-Syndrom,
Krisensignale

Die Schizophrenie (schizofrenia) Wahnhaft denken (myslec urojeniowo)
. (psychoza) Unterstiitzen (jemanden (wspierac (wspierac
Die Psychose . kog0%))
unterstiitzen) 080s,
. — (halucynagja) Beruhigen (jemanden (uspokajac (uspokajac
Die Halluzination i Py
beruhigen) 0gos))
Die Wahnvorstellun (urojenie) Behandeln (eine Erkrankung  (leczy¢ (leczy¢
g behandeln) chorobe))
Die Intellektuelle (niepefnosprawnosc Uberwachen (den Zustand (monitorowac
Behinderung intelektualna) iiberwachen) (monitorowa¢ stan))
Das Rett-Syndrom (zespot Retta) Ansprechen auf Medikamente (odpowiedZ na leki)
k ek fych
Die Krise (hryzys) Die Notfallversorgung (opieka w naglyc
wypadkach)
. (znak ostrzegawczy) Die Fremd- und (zagrozenie dla innych
Das Warnzeichen ) N ' dla siebie)
Eigengefahrdung I'ala sievie
Der Krisenplan (plan kryzysowy) Die Therapie (terapia)
: A dezorientacj . L .
Die Desorientierung (dezorientacjo) Die Psychiatrische Aufnahme (przmae
psychiatryczne)
Die Realitatspriifung (test rzeczywistosci) Der Betreuer (opiekun)
Verwirrt sein (by¢ zdezorientowanym) Die Kommunikationsstrategie (strategia komunikacji)
Halluzinieren (halucynowac)
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Pielegniarstwo.19 Zdrowie psychiczne i neuropsychologia
Modul 4 Opieka kliniczna i zdrowia psychicznego

1.¢wiczenia

1. Dopasuj kazde stowo do jego definicji. e
) ) ) 1. Akute Phase, in der sich der psychische Zustand plétzlich start [ A
a. Die Schizophrenie
verschlechtert
) . 2. Feste falsche Uberzeugung, an der die Person auch bei Gegenbeweisen
b. Die Halluzination R
festhalt
) 3. Wahrnehmung ohne duf3eren Reiz: etwas sehen, hdren oder fihlen,
c. Die Wahnvorstellung ) .
das nicht vorhanden ist
d. Die Intellektuelle 4. Dauerhafte Einschrankung beim Lernen und Verstehen, die Alltagshilfe
Behinderung erfordert
) ) 5. Ernsthafte psychische Erkrankung, bei der Denken, Gefihl und
e. Die Krise e o
Realitatstests gestort sind

a-5b-3c-2d-4e-1

2. Wskazéwki pielegniarskie: Postepowanie w przypadku ostrego kryzysu psychicznego na
oddziale (Audio dostepne w aplikacji)

Wypetnij luki: ab, Gesprachsbereitschaft, Suizidalitat, Halluzinationen,

Krisenzeichen, Medikamentencompliance, deeskalieren, Pflegeplan, sichern,

Schizophrenie

Auf der internistischen Station kommt es immer wieder zu psychischen Krisen. Heute wirkt ein
Patient mit plotzlich sehr unruhig. Er sagt, er hére Stimmen und habe starke
. Die Pflegekraft bleibt ruhig, setzt sich hin und spricht den Patienten
langsam und klar an. Sie versucht, die Situation zu , und erklart, dass die
Stimmen nicht real sind. Gleichzeitig beurteilt sie, ob ein akutes wie
vorliegt.

Die Pflegekraft ruft den diensthabenden Arzt und informiert ihn Giber die Symptome. Gemeinsam

passen sie den an und Uberprifen die . AuRerdem
sie den Raum , damit der Patient sich nicht verletzt,
und bieten zusatzlich an. Wenn sich der Zustand verschlechtert, ist ein

Notruf Gber die Kliniknummer vorbereitet. Das Ziel ist, die akute Krise zu stabilisieren und einen
Rickfall in eine schwere Psychose zu verhindern.

Na oddziale internistycznym od czasu do czasu pojawiajq sie kryzysy psychiczne. Dzi$ pacjent ze schizofreniq nagle
staje sie bardzo niespokojny. Méwi, Ze styszy gtosy i ma silne halucynacje. Pielegniarka zachowuje spokdj, siada i
zwraca sie do pacjenta powoli i wyraZnie. Prébuje zdeeskalowac¢ sytuacje i ttumaczy, ze glosy nie sq rzeczywiste.
Jednoczesnie ocenia, czy wystepuje ostrzezenie kryzysowe, takie jak samobdjczosc .

Pielegniarka wzywa lekarza dyzurnego i informuje go o objawach. Wspdlnie dostosowujg plan opieki i sprawdzajg
przestrzeganie zaleceni lekowych . Ponadto zabezpieczajq pomieszczenie, aby pacjent nie mogt sobie zrobi¢
krzywdy, oraz dodatkowo oferujq gotowos¢ do rozmowy. Jesli stan sie pogorszy, numer alarmowy szpitala jest
przygotowany. Celem jest ustabilizowanie ostrego kryzysu i zapobiezenie nawrotowi ciezkiej psychozy.
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Pielegniarstwo.19 Zdrowie psychiczne i neuropsychologia
Modul 4 Opieka kliniczna i zdrowia psychicznego

1. Welche konkreten Schritte unternimmt die Pflegekraft, um die Situation mit dem Patienten zu
beruhigen?

3. Postuchaj fragmentu audio i zaznacz, czy ponizsze stwierdzenia sa prawdziwe czy
falszywe.

Prawda Fatsz
Die Pflegekraft bleibt ruhig und vermeidet Streit, wahrend sie den Zustand

des Patienten Uberpruft. =

Der Betreuer wird erst informiert, wenn der Patient aggressiv wird. O O

Wenn sich der Zustand verschlechtert, plant das Team Notfallversorgung und 0 O

eventuell eine psychiatrische Aufnahme.

4. Odegraj role: Uzupetnij dialogi

a. Nachtschicht: Patient zeigt Krisensignale

Betreuungskraft: Guten Abend, Frau Doktor, ich rufe an, weil Herr Klein mit Schizophrenie

gerade sehr unruhig ist und ich Krisensignale beobachte.
(Dobry wieczér, Pani doktor, dzwonie, poniewaz pan Klein ze schizofreniq jest teraz
bardzo niespokojny i obserwuje sygnaty kryzysowe.)

Diensthabende Psychiaterin: 7.

Betreuungskraft: Er sagt, er hort Stimmen, die ihm Befehle geben, wirkt stark dngstlich,
lduft im Flur auf und ab und lehnt seine Medikation plétzlich ab.
(Méwi, Ze styszy glosy, ktére wydajg mu polecenia, wyglgda na bardzo
przestraszonego, chodzi tam i z powrotem po korytarzu i nagle odmowit
przyjmowania lekéw.)

Diensthabende Psychiaterin: 2,

Betreuungskraft: Ich versuche, ihn zu beruhigen, erklére ihm, dass die Stimmen eine
Wahrnehmungsstérung sind, und biete ihm an, sich mit mir ins
Sitzzimmer zu setzen.
(Prébuje go uspokoic, ttumacze, Ze gtosy to zaburzenie percepdji, i proponuje, Zeby
usiadf ze mng w pokoju do rozméw.)

Diensthabende Psychiaterin: 3.

b. Besprechung zur Unterstiitzung einer Bewohnerin mit Rett-Syndrom

Pflegefachkraft: 4,
Mutter der Bewohnerin: /ch mache mir grofSe Sorgen, sie wirkt noch angespannter als sonst, und ich
habe Angst vor einer akuten Krise.
(Bardzo sie martwie, jest jeszcze bardziej spieta niz zwykle i boje sie ostrego kryzysu.)
Pflegefachkraft: 5.
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Mutter der Bewohnerin: Brauchen wir eine psychiatrische Aufnahme oder eine Anderung der
Medikation?
(Czy potrzebne jest przyjecie psychiatryczne albo zmiana lekéw?)
Pflegefachkraft: 6.
Mutter der Bewohnerin: £s beruhigt mich, dass Sie das so genau beobachten und mich einbeziehen.
(Uspokaja mnie, ze tak doktadnie to obserwujecie i ze mnie informujecie.)
Pflegefachkraft: 7.

Przyktadowe odpowiedzi:

1. Was genau beobachten Sie, und gibt es Anzeichen fiir Selbst- oder Fremdgefdhrdung? 2. Das klingt nach einer akuten
psychotischen Krise mit Halluzinationen, bitte bleiben Sie ruhig bei ihm, sprechen Sie langsam und schaffen Sie eine
mdglichst sichere Umgebung. 3. Sehr gut, beobachten Sie weiter, setzen Sie klare Grenzen, wenn er andere gefdhrdet, und
ich komme sofort auf Station, um die Situation einzuschdtzen und die Medikation zu (berpriifen. 4. Frau Wagner, ich wollte
mit lhnen in Ruhe (ber Ihre Tochter sprechen, weil wir in den letzten Tagen einige Verdnderungen beobachtet haben. 5. Wir
sehen, dass sie hdufiger die Hédnde verkrampft und nachts schlechter schléft, das kann beim Rett-Syndrom vorkommen, ist
aber im Moment noch keine akute Psychose oder schwere Fremd- oder Selbstgefihrdung. 6. Wir dokumentieren alle
Symptome genau, besprechen das mit der Psychiaterin und dem Psychotherapeuten und (berlegen, ob wir die Medikation
vorsichtig anpassen oder andere MafSnahmen zur Stabilisierung brauchen. 7. Sie sind eine wichtige Angehérige, deshalb
erkldren wir Ihnen alle Schritte, achten gemeinsam auf Krisensignale und arbeiten an einer guten Riickfallprophylaxe und
langfristigen Unterstiitzung bei ihrer Intelligenzminderung.

5. E-Mail

Betreff: Frau Keller - Verwirrung und mégliche Psychose
Hallo,

ich wollte dir kurz zu Frau Keller (Zimmer 12) berichten:

o Sie war heute Abend deutlich verwirrt und angstlich.

o Sie sagt, sie hort Stimmen, die ihr schlimme Dinge sagen.

o Teilweise hatte sie starke Wahnvorstellungen (sie meinte, jemand wolle sie vergiften).
o Sie war aber ansprechbar, lield sich mit ruhiger Stimme etwas beruhigen.

Kannst du im FrUhdienst bitte besonders auf Krisensignale achten und deine Beobachtungen
kurz dokumentieren? Wenn sie wieder von den Stimmen erzahlt, ware eine arztliche
Realitatspriufung sinnvoll.

Liebe GriRe

Anna Mdiller, Spatdienst

Napisz odpowiednig odpowiedz: vielen Dank fiir lhre / deine Nachricht zu Frau ... / Ich werde im
Friihdienst besonders auf ... achten und ... / Bitte geben Sie mir / gib mir Bescheid, wenn ...
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