(Uber-) Leben auf der Intensivstation

Fur die meisten Menschen andert sich nach einer langeren intensivmedizinischen Therapie das
weitere Leben total. Die intensivmedizinische Therapie ist die erste Station nach bzw. bei einer
meist lebensbedrohlichen Situation. Es ist fur viele Patienten der Beginn eines neuen Lebens. Ich
vergleiche es immer mit einer (Neu-) Geburt oder einem Kleinkind. Man muss vieles oder sogar
alles neu erlernen. Gleichzeitig muss, im Gegensatz zum Kleinkind, das Erlebte verarbeitet
werden. Dieser Weg in ein neues Leben, der ohnehin schwer genug ist, muss den Patienten
maoglichst einfach gestaltet werden. Daflir kann und muss bereits auf der Intensivstation der
Grundstein gelegt werden.

Medizinische MaRnahmen

Die medizinischen MalBnahmen mochte ich nicht weiter erklaren, da ich dafiir fachlich nicht
geeignet bin und ich aulRerdem davon ausgehe, dass es vielfach sowieso géngige Praxis auf der
Intensivstation ist:

- Verkirzung der Liegezeit durch schnelle und effiziente Behandlung

- Maoglichst friihzeitig mit der Entwéhnung von der kinstlichen Beatmung beginnen

- Mdglichst frihzeitig mit Reha-MafRnahmen beginnen — z.B. Physio- und Ergotherapie noch
auf der Intensivstation

Sicherlich gibt es noch mehr medizinische Mdglichkeiten, die angewendet werden kdnnen.
Maflnahmen zur Betreuung der Patienten auf der Intensivstation (Soft facts)

Zusatzlich zu den medizinischen Malinahmen kann man auf der Intensivstation ohne grof3en
zusatzlichen Aufwand, Bedingungen schaffen, die zum Einen es den Patienten ermdglichen, sich
in ihrem weiteren Leben besser zurecht zu finden und andererseits vielleicht die Spat- und
Langzeitfolgen etwas lindern bzw. es ermdéglichen etwas besser damit zurecht zu kommen. Einige
Beispiele aus meinem personlichen Erleben nach drei Wochen ITS:

- Fuhrung eines Tagebuches bzw. Hinweis an die Angehdrigen es zu tun, um den Patienten
die Moglichkeit zu geben, das Erlebte auf der Intensivstation spater besser aufarbeiten zu
konnen. Uber diese Zeit hat man als Patient meistens sehr wenig Erinnerung. Mir haben
die Aufzeichnungen meiner Frau sehr geholfen. Mein Leben hat sich in dieser Zeit
grundlegend und einschneidend geandert und ich wusste nichts Uber diese Zeit. Erst nach
einem Jahr war ich in der Lage mich damit zu beschéftigen.

- Keine negativen Nachrichten im Krankenzimmer verkinden. Die Verbreitung von
Zuversicht und Vertrauen ist ganz wichtig. Bei Handlungen am Patienten (auf3er bei OP)
verstandlich und ruhig erklaren, was man gerade macht. Die Patienten bekommen
manchmal mehr mit, als man glaubt, ohne dass sie in der Lage sind irgendwie merkbar
darauf zu reagieren

- ,Glucksbringer mit Sichtkontakt am Krankenbett zulassen. Mich hat standig ein kleiner
»1rost- und Glicksbar” angeléachelt. Wenn ich mal kurz wach wurde, hat er mir freudige,
wenn auch nur kurze, Augenblicke geschaffen.

- Es ist wichtig insgesamt eine méglichst angenehme Atmosphéare und damit Vertrauen zu
schaffen. Eine Arztin hat bei mir z.B. bei jeder Visite immer die Hand gehalten. Das hat mir
positive Energie und Vertrauen gegeben — alles wird gut!

- Hilfreich ist es auch den Patienten ein Zeitgefuhl zu vermitteln. Vielleicht eine Tafel mit
Anzeige von Datum / Uhrzeit / Tageszeit / Zeitraum im Sichtfeld platzieren.

- Bei Verlegung von der Intensivstation Hinweise Uber mogliche Spat- und Langzeitfolgen
mitgeben ist ein ganz wichtiger Punkt. Mir hatte es zwei Jahre Unwissenheit erspart.



