Belastungen & Benefits in der Pflege

aktuellen Studie zufolge wird sie von vielen

pflegenden Angehorigen auch als berei-
chernd empfunden. © Drei Viertel aller pflege-
bediirftigen Menschen werden zu Hause versorgt,
zumeist von Angehorigen. Profitieren pflegende
Angehorige auch von dieser oft physisch und
psychisch belastenden Aufgabe? Mit dieser Frage
beschiftigt sich die Studie »Benefits of being a
caregiver« des Zentrums fiir Medizinische Versor-
gungsforschung der Psychiatrischen Universitats-
klinik Erlangen. »90% der pflegenden Angehérigen
sehen die hdusliche Pflege auch als Bereicherung,
sagt Studienleiterin Dr. Anna Pendergrass. Insge-
samt 15 »Benefits« werden in der Studie den Belas-
tungen und Verarbeitungsstrategien gegeniiber-
gestellt und ermdéglichen so einen ganz neuen Blick
auf die Situation pflegender Angehériger.

P FLEGE ist nicht nur Belastung: Einer

Qugewinn durch Pflege
Mehr als 1000 pflegende Angehérige wurden befragt.
Fur 62% von ihnen ist der grofite Zugewinn, dass
ihnen durch die Pflege deutlicher geworden ist,
welche Werte in ihrem Leben wichtig sind. Mehr als
die Hilfte gibt an, viel dazugelernt zu haben (51%),
die Zeit besser organisieren zu kénnen und verant-
wortungsbewusster geworden zu sein (je 41%). Ein
Drittel ist laut der Studie verstindnisvoller, geduldiger
und reifer geworden, und die Beziehung zum Pfle-
genden hat sich verbessert. Zu den weiteren Benefits
zihlen, dass das Leben mehr Sinn erhalten hat und
der Zusammenbhalt in der Familie bzw. mit Freunden
gestarkt wurde. »Das Erleben der Benefits war
dabei unabhingig von der Dauer der Pflege, dem
Pflegegrad und der erlebten Belastung«, so
Prof. Dr. Elmar Grifiel, Leiter des Zentrums
fiir Medizinische Versorgungsforschung der
Uniklinik Erlangen. »90% der Angehorigen
erlebten mindestens einen Zugewinn, iiber
die Hélfte sogar sechs oder mehr.«
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zeigen einen deutlichen Beratungs- oder Unterstiit-
zungsbedarf, d. h. sie kommen mit der Pflege oder
dem Stress nicht zurecht oder haben ein erhdhtes
Risiko fiir gesundheitliche Beeintrachtigungen.
Alarmierend ist: »93% gaben an, zuletzt keine Ange-
hérigenberatung genutzt zu haben«, so Pendergrass.
»Fast jeder Zweite zeigt dysfunktionale Umgangs-
weisen. So gaben 45% an, es aufgegeben zu haben,
sich mit der Lage zu beschiftigen, und in schwierigen
Situationen Alkohol oder andere Mittel einzuneh-
men, um sich besser zu fiithlen.«

»Wir miissen iiberlegen, wie wir die pflegenden
Angehorigen frither erreichen«, meint Grafiel. Eine
gute Moglichkeit sieht er in der »Angehérigenam-
pel, die fiir das bayerische Projekt digipEm ent-
wickelt wurde und durch einen Online-Selbsttest
den personlichen Unterstiitzungsbedarf aufzeigt.
»Die Pflegeberatung muss noch bekannter und die
Vorbehalte gegen die Nutzung bestehender Ange-
bote miissen abgebaut werden, stimmt auch
Dr. Marianna Hanke-Ebersoll vom Medizinischen
Dienst Bayern, der die Studie unterstiitzt hat, zu.
Schon heute gibt es viele Angebote, wie die Pflege-
beratung der Pflegekassen, die bundesweiten
Pflegestiitzpunkte sowie regionale Bera-

Diese gilt es auszubauen. »Eine frithzeitige
Pflegeberatung kann helfen, situativ die
besten Strategien zu finden, fiigt sie hinzu.

md-bayern.de Denn nur durch entsprechende Verarbei-
Beratungs- und Unterstiitzungsbedarf tungsstrategien, u.a., wenn sich Betroffene
»Es gilt allerdings, sich frithzeitig Beratung Rat und Hilfe von anderen holen, Verstand-
und Unterstiitzung zu holen und die richti- nis bekommen und die Pflegesituation
gen Verarbeitungsstrategien einzusetzen, positiv einschitzen, konnen die positiven
betont Grifiel. Die meisten Befragten (85%) Aspekte der Pflege erlebt werden. ©
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tungsangebote, wie den Pflegeservice Bayern.
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