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A demenciaban szenved6 idosek intézményi ellatasanak professzionalis elméleti
és gyakorlati megkozelitése az értékeken alapuld személykozponti gondoskodas,
vagyis olyan pozitiv szemléletii szolgaltatasi filozofia, amelynek fokuszaban a
demencidaban szenvedé idés ember all.

Kitekintve a vildgban, azzal kell szembesiilniink, hogy a szellemileg hanyatl6 iddsek hazai
ellatasa egyenetlen szinvonald, helyenként korszeriitlen, elmarad attol, amit ma az eurdpai
ellatorendszerben szakmailag elvarnak.

2009-ben az Eurdpai Bizottsag kozleményt adott ki az ,,Alzheimer-kérra és mas
demencidkra irdnyuld eurdpai kezdeményezésrol”, melyben négy kulcskérdést,
problématertiletet hatdroznak meg, melyben segithet a kozosségi fellépés:

- Az emberek tevékenyen segithetnek a demencia — kiilonésen a vaszkularis
demencia és bizonyos mértékben az Alzheimer-kor — megel6zésében, a korai diagnozis
pedig segithet abban, hogy a beavatkozasokra akkor keriilhessen sor, amikor azok a
leghatékonyabbak. Szerte az EU-ban azonban az emberek nincsenek tudataban a
megeldzés és a korai beavatkozas fontossaganak. A megeldzésben a kovetkez6 tényezok
jatszhatnak kulcsszerepet:  érrendszeri rizikofaktorok (magas vérnyomas, magas
koleszterinszint, dohdnyzas) rendszeres ellendrzése, az egész életen 4t tartd tanulas
Osztonzése, a korai helyes diagndzis helyes gyakorlatanak kialakitdsa, a nyugdijazas
rugalmasabba tétele (foglalkoztatds Osztonzése, rugalmas kilépés a munkaerdpiacrol),
infokommunikacios eszk6zok fejlesztésének tadmogatdsa, ilyenek bevezetése (telecare,
telemedicina).

- Egyértelmiien jobban meg kell érteni a demencidkat, kiilondsen az Alzheimer-kort és mas
idegrendszeri  degenerativ  valfajokat. A kutatds koordinacidja még nagyon
korlatozott, és nincs elegendd jarvanyiigyi adat, amely el6segithetné a kozvetlen kutatast
és a jovobeli fellépést. Erdeklédésre szamot tartd teriilet lehet pl. a betegség
patopszichologiaja — beleértve a jarvanyiigyi ¢és Klinikai vizsgalatokat —, az
egészségligy gazdasagi vetliletének kutatdsa, a tarsadalom- ¢€s bolcsészettudomanyok,
amelyek segithetnek megérteni a betegség pszichologiai és tarsadalmi aspektusait,
valamint a szocialis ellatasi modellek kutatasa, beleértve a demenciaban szenveddket
gondozok képzése terén a helyes gyakorlatok atadasat, azt a széles korli konszenzust
tilkr6zve, miszerint a beteggondozéasnak a gyodgyszeres kezelésen tul ki kell terjednie a
nem gyogyszeres megkozelitésekre is.

- Az Unidban kiilénb6z6 helyeken kialakuloban vannak helyes gyakorlatok a diagnézissal,
a kezeléssel és a terapiak finanszirozasaval kapcsolatban, am ezeket uniés szinten
nem osztjdk meg egymadssal. Mindezt sulyosbitja, hogy az Europai Unid jelenleg és a
jovOben is hidnyt fog szenvedni hivatdsos segitokben, tovabba a nem hivatisos
apoloknak nyujtott tAmogatas hianyabodl is sok probléma adddik. Ezért fontos teret adni a
jo gyakorlatoknak, képzéssel tamogatni a hozzatartoz6 és nem hozzatartozdé gondozokat,
illetve fontos a mindéségi keretek kialakitasa a demenciaban szenvedéknek szant orvosi és
apolasi szolgaltatdsok szamara.

- Az Unié tagallamaiban jelenleg nem forditunk Kkell6 figyelmet a kognitiv
hianyossagban szenveddk jogaira. Emellett nem ismerik el az idés emberek szellemi
tokéjét, a nagyk6zonség nem ismeri az Alzheimer-kort €s nem érti, miben 4ll, valamint a
demencidk altalaban megbélyegzik az abban szenveddket -ez pedig rossz hatdssal lehet a
betegek egészségére. Masrészt az ket gondozok ugyancsak szembetaldlhatjak magukat a
tarsadalmi kirekesztettséggel. A tarsadalmi  kapcsolatok fenntartasa és az



aktivitas meg0Orzése mindazonaltal segit az autonomia és a fizikai-szellemi
jolét hosszabb ideig tartd megérzésében, csokkentve a segitségre szorulas
mértékét és megelozve a tarsadalmi elszigetelodést és a depressziot.

A demenciaban szenvedok leggyakrabban a személyiségiiket megtartd ellatas hianyatol
szenvednek. (Tom Kitwood) A gondozas gyakran személytelen, feladat-orientalt, csak a
fizikai ellatasra 6sszpontosit, kevés munkatarssal —akik sokszor a demencia ellatas teriiletén
alulképzettek — biztositott.

Alapkérdés: a célcsoportot értéknek vagy tehernek tartjuk-e? A sztenderd kidolgozoi
Christine Brydennel valljak, hogy ,,... a demencidban szenvedOk fontos utat jarnak az
értelemtdl az érzelmen at a I¢lek felé. Ami igazan fontos, az megmarad, és csak az tlinik el,
ami igazabdl nem is olyan fontos. Ha a tarsadalom ezt megértené, akkor a demencidban
szenvedoket tisztelné, és kincsként 6rizné.”

A szolgaltatas alapelvei

A szemlélet alapgondolata: az ellatott nem targy, hanem személy, akinek vannak érzései,
kiilonleges értékei: egyszeri és megismételhetetlen, amint mindnyajan azok vagyunk. Arra
tanitjuk a munkatarsakat, hogy a gondozottban fedezz¢ék fel az embert, akiben ott ¢l a multja,
a csaladja, a foglalkozasa, akinek vannak hobbijai és vagyai, és vannak jo és rossz napjai. A
demencia ellatas, amely a betegségre fokuszal és nem figyel magara az emberre, a beteget
konnyen passziv targynak tarthatja. A Legjobb Barat Modell ezzel szemben a személyre
figyel, nem azt mondja a betegre, hogy demens, hanem azt, hogy 6 Kati néni, aki
demenciaban szenved.

A sztenderd egységes szabalyozorendszerbe épiil, a szocidlis torvény és azok végrehajtasi
rendeleteivel. Szorosan kapcsolodik az idésellatas egyéb sztenderdjaihoz, és az alapvetd
allampolgari jogok rendszeréhez.

Az elvart szolgaltatasi gyakorlat leirasa, lehetséges modszerek, eljarasok, megoldasi
modok (alternativak)

Az intézmény értékorientacioja

Az intézményi kiildetés

Az intézménynek rendelkeznie kell Szakmai Programmal, amelyben meg kell
fogalmazddnia az intézményi kiildetésnek. Az intézményi kiildetésben az intézmény altal
képviselt emberkép és értékorientacid meg kell, hogy feleljen a demencidban szenveddk
korszert ellatdsanak nemzetkozi gyakorlatdban elfogadott személykdzponti megkozelitésnek.
Ezzel az értékorientacioval sszhangban kell megalkotni az intézmény Miikodési Szabalyzatat
¢s az ellatas gyakorlatat segitd ellatasi protokollokat.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériuma

Az intézményi kiildetés alapjat képezd személykozpontli szemlélet kulcselemeit meg kell
ismertetni az intézményi stabbal, a gondozottak hozzatartozoval és amennyire csak lehetséges
magukkal a gondozottakkal is. Az -Intézményi Kiildetés elérhetd és olvashatd legyen
valamennyi érintett szamara



A kritérium teljestilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei
A megfeleld dokumentumok létezése, tartalmi megfelelése, és megtekinthetosége. Az
¢érintettek megfeleld tdjékozottsaga /interju tampontok: stdbtagok, hozzatartozd, gondozott/

Human erdforras gazdalkodas

A személykozpont gondozéas gyakorlata szempontjabol alapvetéen fontos a gondozo
stabok stabilitasa és elkotelezddésiik erdsitése. E nélkiil lehetetlen megvalositani azt a pozitiv
gondozasi légkort és azt a személyes kapcsolatot, amely a mindségi gondozas alapja. A
stabilitas és elkotelez6dés erdsitésére tudatos stabépitésre és adekvat intézményi stratégiara
van sziikség. Ennek kulcseleme az intézményi vezetés megerdsitd visszajelzésekben,
gesztusokban megragadhatd megbecsiilése a stab felé. Ezen tulmenden az intézménynek ki
kell alakitania egy jol atgondolt és vildgos megerdsitési — jutalmazasi gyakorlatot annak
nyomon kdvethetd szempontrendszerével. A gondozd stdb tdmogatdsdban fontos szerepet
jatszik a stab terhelddés €s a gondozasi munka soran felmeriild stressz-kockazat figyelemmel
kisérése. E nehézségek felismerése és a megfeleld tamogatd hatterek megteremtése az
intézményi menedzsment munkéjanak fontos mindségi mutatdja

A szolgadltatas alkalmazasanak kritériumai

Az intézményi vezetés elérhetd a stdb szadmara. Vannak informadlis alkalmak a kolcsonos
beszélgetésre. A vezetés gyakran megfordul a gondozas ,,terepein” és személyes tapasztalatai
vannak a nehézségekrol. Rendszeres munkamegbeszéléseken mérik fel a terhelddést és stressz
tényezOket, munkaszervezési 1épésekkel és a team szupervizids tdmogatasaval tamogatjak a
gondozok munkdjat. Mindenki szamadra atlathatd konzekvens jutalmazasi rendszert alakitanak
Ki.

A kritérium teljestilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

Kidolgozott terhelés és stressz monitorizalasi felmérés rendszeres alkalmazas és annak
dokumentécidja. A jutalmazis szempontrendszerének kidolgozasa és leirdsa. Rendszeres
munkaértekezletek és teram szupervizid megléte €és annak dokumenticidja. Interjuk a
vezetOkkel és stabtagokkal.

A gondozok munkajanak intézményi tamogatasa

A demencidban szenveddk személykdzponti gondozésa kreativ, innovacios készséget és
kisérletezd kedvet igényld tevékenység. Az intézményi vezetés feladata, hogy 0sztondzze a
stab tagok szakmai kezdeményezéseit, erdsitse lelkesedésiiket, és torekedjen a jo gyakorlat
pozitiv megerdsitésére. Fontos az is, hogy a vezetdk nyitottak legyenek a szakmai
eszmecserére, a felvetddo otletek, gondolatok k6zos végiggondolasara.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Biztositani kell a vezetok elérhetdségét a stab szamara /’nyitott ajtd” vezetési stilus/

Az intézményi gyakorlatban felmeriild problémak ,,brainstorming” jellegli feldolgozasa a
stabbal. Az innovativ kezdeményezések bemutatdsdnak eldsegitése, a tapasztalatok
megosztasanak biztositasa

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

Munka megbeszélések dokumentacidja. A szakmai innovacié bemutatasa, Sszakmai
rendezvényeken szereplés, interju a stabtagokkal



A gondozo stab képzése, fejlesztése

A demenciaban szenveddk gondozasa ma az idésellatas egyik legdinamikusabban
fejlodo teriilete. Ez megkivanja a stdbok folyamatos szakmai fejlddését és a mindségi
stabfejlesztést.

Az intézménynek biztositania kell, hogy a dolgozok munkakoriik betoltéséhez ¢és
feladataik ellatasahoz megfelel6 szakmai képzettséggel rendelkezzenek. Ezt nem csupan az
uj dolgozok felvétele soran kell figyelembe venni, de lehetéséget kell nyudjtani az egyéni
tovabbtanulasi lehetéségre és ki kell dolgozni a tdmogatds szempont rendszerét. Biztositani
kell nemcsak a kdtelezd tovabbképzéseken vald részvételt, de a szakmai fejlddésben jelentds
értéket nyujtd tovabbképzéseken valo részvételt is. Fontos, hogy az intézmény belsd
tovabbképzések, tapasztalatcserék szervezésével — a sajat intézményi sajatossdgok és
feladatok figyelembevétele mentén — tdmogassa a stdb munkdjat. A rendszeresen tartott
esetmegbeszEld csoport szintén fontos része a stdb szakmai munkaja tdmogatasdnak. A team
hatékony munkdjahoz elengedhetetlen a stabil, hosszu tavu szupervizios hattér biztositasa.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Az intézmény rendelkezzen képzési-tovabbképzési litemtervvel. Mérje fel az
inrtézményben felmeriild6 képzési, tovabbképzési igényeket. Egyénileg egyeztessen a
dolgozok képzési-tanulasi elképzelései kapcsan. Figyelemmel kell kisérnie az éves szakmai
rendezvények tajékoztatoit és Ossze kell allitania egy — az intézmény és stdb szamara relevans
témakat érintd — rendezvénynaptart. Biztositani kell a rendszeres esetmegbeszEld iiléseket és a
team szupervizids hatterét.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetségei

Képzési litemterv, rendezvénynaptar megtekintése, az egyéni tovabbtanulds tdmogatasanak
rendszere, képzési dokumenticid, esetmegbeszéld iilések Osszefoglaléi és  egyéb
dokumentumok megléte, interju vezetokkel és stabtagokkal

Belso minoségbiztositasi rendszer kialakitasa

A szakmai munka mindségének megerdsitésére az intézménynek rendelkeznie kell
részletesen kidolgozott mindségbiztositas szempontrendszerrel és ennek mentén ki kell
alakitania annak monitorizalasi folyamatat is. Fontos, hogy az intézményben legyen kijeldlt
mindségbiztositasi koordinator és egy olyan ellatds mindséget értékeld csoport, amelyben a
stab, a hozzatartozok és a gondozottak képviselete biztositott. A csoport félévente értékelje az
intézmény miikodését és észrevételeit, javaslatait jegyzokonyvbe rogzitse. A vezetés ennek
nyoman intézkedési tervet kell hogy kidolgozzon €s azt egyeztetnie kell az értékeld csoporttal.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Az intézmény rendelkezik kidolgozott mindségbiztositasi leirassal. Van kijelolt
mindségbiztositdsi koordindtor ¢és Iétrehoztdk a mindségbiztositdsi munkacsoportot. A
Csoport rendszeresen és hosszu tdvon dolgozik, észrevételeit, javaslatait dokumentélja, a
vezetés ezek kapcsan rendelkezik intézkedési tervvel ill. rendszeresen egyeztet a
munkacsoporttal.

A kriterium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

Mindségbiztositadsi szempontrendszer, monitorizalasi dokumentacid, iilés jegyzokonyvek,
vezetési reflexiok, intézkedési tervek dokumentacioi



A gondozas egyénre szabottsaga

Egyeéni gondozasi terv:

A demencidban szenveddk gondozasdban az egyéni sziikségletek, valamint a gondozott
belsé forrasainak, erejének ill. vulnerabilitanak differencialt felmérésén alapuld gondozési
terv kidolgozasa az élettorténeti elemek, személyiségtényezok, valamint az é€letviteli stilus,
egyéni érdeklodés figyelembevételével kell, hogy torténjen. Keriiljiik el az iddsellatasban
elterjedt sematizalt egyéni gondozasi tervek alkalmazasat!

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A gondozési terv kialakitdsdhoz részletesen fel kell mérni a demencidban szenvedd
megtartott készségeit — ezen beliill az életvitelhez ¢és Onelldtashoz sziikséges készségek
megtartottsagat, mobilizalhatdsagat figyelembe véve a gondozott korabbi tapasztalatat,
készségeit, valamint a személyiségébdl adodo sajatossagokat és egyéni érdeklddését. E
tampontokon alapuld egyéni gondozasi terv alapjat kell, hogy képezze egy individualizalt
készségmegdrzd-készségtejlesztd programnak.

A kritérium teljesiilésének indikdtorai és monitorizalasanak lehetéségei

A készségeket egyénileg felméré funkciondlis vizsgdlat szempontrendszere. A
hozzétartozotol nyert eldtorténeti tampontok leirdsa. A stdb gondozési tapasztalatanak
Osszegzése. Részletes egyéni gondozasi terv és gondozasi dokumentaciod

A gondozasi tervek rendszeres feliilvizsgadlata, korrekcioja:

A gondozas soran biztositani kell a valtozasok kontinuens nyomon kdvetését. A gondozasi
terv egészét félévenként tételesen feliil kell vizsgalni a gondozasi program hatékonysaganak
értekelésével, €s a sziikséges korrekciok elvégzésével.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Ki kell alakitani a nyomonkdvetés és értékelés kritériumait a sziikséges felmérd lapokkal.
Evenként illetve jelentds allapotvaltozas esetén az intézményi teamnek értékel§ iilésen kell az
egyéni gondozasi terveket feliilvizsgalni.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetségei

Egyéni gondozasi terv, gondozési dokumentacio, felmérd lapok attekintése, az értékeld
iilés allasfoglalasa.

A gondozott élettorténetének ismerete:

A személykozpontu gondozasban a gondozott élettorténetének és az életében kulcsszerepet
jatsz6 személyeknek az ismerete rendkiviil fontos, mert igen sokszor csak ennek ismeretében
lehet a demencidban szenvedd egyéni reakcioit, viselkedésének mozgatd rugdit megérteni.
Fontos, hogy az eldégondozas ¢és bekeriilés soran személyes kapcsolat alakuljon ki az
intézményi stab és a hozzatartozok kozott és részletes élettorténeti attekintés torténjen. A
hozzétartozdval vald kapcsolattartds a késObbiekben is 1ényeges tdmasza lehet a gondozasi
munkdnak. Az élettorténeti tampontok Osszefoglalasanak szerepelnie kell a gondozott

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Az elégondozast kvalifikalt munkatarsaknak kell végeznie és az ¢élettorténeti attekintés az
eldgondozasi munka szerves része. Fontos, hogy az elégondozas soran alkalmat biztositsunk a



hozzatartozoval folytatott interjura és arra megfeleld id6t forditsunk / a demenciaban
szenvedokkel kapcsolatos elégondozéds sordn az adott napra két latogatasnal tobb nem
tervezheté/. A gondozds mindennapi gyakorlatdhoz a gondozd stdbnak ismernie kell a
gondozottak élettorténetét.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Elégondozasi dokumentacidé ¢és a hozzatartozotol kapott élettorténeti  tAmpontok
Osszefoglaloja. A gondozottol kapott informacidk rogzitése a gondozasi dokumentacidban.

A stab tajékozottsaganak felmérése a stabtagokkal folytatott interjii soran. Gondozasi terv
¢s gondozasi dokumentéci6 tdmpontjai.

Egyeéni preferenciak:

A személykozponti gondozds mindennapi gyakorlatdban az intézményi stdbnak
figyelembe kell vennie a gondozott egyéni érdeklddési teriileteit, hobbijat, azt, hogy mivel
foglalja el magat szivesen, milyen foglalkozéasok, programok kotik el figyelmét, mi jellemzi
egyéni izlését /milyen ruhat hord szivesen, mit szeret enni, stb./. Ezeket a szempontokat a
gondozasi dokumentacidban rogziteni kell és figyelembe kell venni a gondozasi terv
kialakitdsa soran.

A szolgadltatas alkalmazasanak kritériumai

A gondozas napi gyakorlatdban a gondozottal foglalkoz6 valamennyi stabtag munkajaban
érvényesiilni kell az egyéni preferencidk figyelembe vételének. Ezt a gondozasi egységek
vezetdinek folyamatosan figyelemmel kell kisérnie és a stdb megbeszéléseken az ezzel
kapcsolatos tapasztalatokat, észrevételeket meg kell osztani. Fontos szempont a belépd uj
dolgozok felkészitése sordn is.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

Elégondozasi dokumentacio, hozzatartozdval folytatott interjii tampontjainak ismerete. A
gondozott altal elmondottak és viselkedésének figyelembe vétele. A gondozo stabbal
folytatott interju. A stab megbeszélések 0sszefoglaloi.

A gondozott személyi tulajdona:

A demencidban szenvedd szamara fontos kapaszkodot jelent a multjabol szarmazo,
megszokott targyak jelenléte és a koriilotte 1évo targyak allanddsdga. Az intézménynek
torekednie kell arra, hogy a lehetdségek szerint minél tobb személyes targy vehesse koriil a
gondozottat / csaladi fényképek, emléktargyak, egy-egy régi butor darab — pl. karosszék/.
Lehetdleg az Ot korlilvevo targyak és sajat holmija sem legyen uniformizalt.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A bekeriilés elokészitése soran a gondozott preferencidinak figyelembevételével és a
hozzatartozdval folyd egyeztetés sordn az intézmény, a gondozott és a csaldd kozdsen
valassza ki a bekeriilé személyes targyakat. Torekedni kell a személyes lakotér kialakitasara

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei
A gondozott személyes lakoterének megtekintése.

A gondozott aktivitasa, foglalkozasokon valo részvétele:



A demencidban szenveddk készségmegerdsitésének, készségfejlesztésének fontos eszkoze
az intézményben kialakitott aktivitasi program, foglalkozdsok. A szakmai munka mindsége
szempontjabol alapvetd, hogy modszeresen felépitett, széles kinalata program valosuljon meg
¢és biztositva legyen e program folyamatos fenntartdsa, stabilitdsa. Ehhez az intézményi
menedzsment megfeleld tamogatasa sziikséges / anyagi forrasok, feltételek biztositasa/.
Fontos e szakmai programban résztvevé alkalmas munkatarsak megfelel6 kivalasztasa,
képzési tamogatasuk és munkajuk fontossaganak folyamatos megerdsitése. Torekedni kell a
modszertani fejlesztésekre, intézménykozi tapasztalatcserékre és az innovativ programok
kiemelt tamogatasara. Az egyéni készségek és preferencidk figyelembevétel a foglalkozéasok
kialakitasa soran alapveto.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A kozosségi programoknak, foglalkozasoknak gazdag kinalata. Kidolgozott atfogd
program /éves terv, havi lebontds, heti program/. Az egyéni gondozasi tervben a személyre
szabott részvétel megjelenése. A sziikséges forrasok és feltételek biztositdsa. Folyamatos
stabépités és fejlesztés. Az intézményi vezetés tamogato jelenléte.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

A részletes szakmai program dokumentumai, id6tabldja, egyéni foglalkozasi-fejlesztési
tervek megléte, program dokumentacio. A megvaldsitas éves intézményi értékelése.

A személykozponti megkozelités érvényesiilése

Kommunikacio a gondozottal:

A személykdzponti gondozads egyik legfontosabb eleme a demencidban szenvedd
gondozott és a gondozo6 kozotti partnerség. Ez nem képzelhetd el egy odafordulé figyelem és
kapcsolati kolcsonosség nélkiil. A figyelmesség, udvariassag, a gondozott véleményére,
igényeire vald odafigyelés és a gondozottnak nyujtott korrekt informacid egyarant fontos
része a gondozasi kultaranak és elvaraskeént timaszthatd a gondozo stab felé.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A stab megfeleld kommunikacios kultirdjanak kialakitasa, a gondozasi helyzetek elemzése
a kommunikacié szempontjabol az esetmegbeszéld csoport keretében. A személykdzponta
gondozas gyakorlatanak megerdsitése belsé tovabbképzés keretében. Az alapelvek deklarativ
megfogalmazésa intézményi szinten.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Interju gondozottakkal, a gondozasi helyzetek kozvetlen megfigyelése, elemzése. A stab
tapasztalatainak rendszeres feldolgozasa.

Empatia és a gondozott szempontjainak figyelembevétele:

A gondozas sordn elengedhetetlen a stab empatikus torekvése arra, hogy megértsék a
gondozott helyzetét, érzéseit, figyelembe vegyék vagyait, torekvéseit és a gondozasi
dontéshelyzetekben mérlegeljék a gondozott szempontjait.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A gondozd stdb empatids készségének fejlesztése. A gondozasi helyzetek elemzd
feldolgozasa. A nehéz dontési és kockazati helyzetek bevitele esetmegbeszéld csoportba,
szupervizidba.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

A gondozdi tevékenység kisérd elemzése a stabbal, team iilések, esetmegbeszéldok
tapasztalatanak feldolgozasa és annak dokumentacioja, interjuk stabtagokkal



A gondozas légkore:

Az intézményi légkor jelentdsen befolydsolhatja a gondozottak allapotat, fesziiltségi
szintjét. A demenciaban szenvedok a kognitiv romlashoz képest érzelmi sikon jobban képesek
rezonalni ¢és érzelmi-indulati allapotuk érzékenyen koveti a kornyezeti hatasokat. A
személykézpontu gondozas fontos kiinduld pontja a rogersi értelemben vett feltételnélkiili
elfogadés. A gondozas gyakorlatdban ez a pozitiv gondozasi 1égkdrben, az elfogadd gondozoi
attitidben jelenik meg. Ennek a pozitiv légkornek a kialakitasa, fenntartasa alapvetd
intézményi feladat.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A stab képes egy nyitott elfogadé gondozo6i magatartast kialakitani. A vezetés a segitd
skillek megerdsitésére a stab részére idonként tréning jellegli programokat szervez. A pozitiv
légkor fenntartasanak fontos eszkdze a team szupervizid biztositasa.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Interji a gondozottakkal, hozzatartozokkal, stabbal. Gondozasi helyzetek megfigyelése,
elemzése.

Respektus:

Alapvetd kovetelmény €s az intézményi kultura mindségét fémjelzi az, hogy a gondozd
stdb a demencidban szenvedd6t autondom felndttként kezelje és elkeriilje a paternalisztikus
gondozasi attitlidott és a gondozott lekezelését.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A stdb a gondozottat felnéttként kezelve megfeleld megszolitast alkalmaz, kikéri és
figyelembe veszi véleményét, szandékat, igényeit Segiti, tamogatja a gondozottat abban, hogy
autondmidjat, méltosagat a tdgabb intézményi kornyezetben is fenntarthassa.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

Interji a gondozottakkal, hozzatartozokkal, a gondozéasi helyzetek megfigyelése és
elemzése. Gondozasi esetmegbeszélok 0sszefoglaldinak attekintése.

,, Képessé tevés” /empowerment/:

A gondozasi munkaban érvényesiilnie kell annak a térekvésnek, hogy a lehetd legnagyobb
mértékben erdsitsék a gondozott autondmidjat €s 6sztondzzek onallo erdfeszitéseit.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A gondozasi terv kialakitdsa sordn a meglévd és a még mobilizalhatd Onellatasi képességek
feltérképezése €és az Onellatas facilitalasa a lehetséges keretek kozott. A foglalkozasokban
bevonva tamaszkodas a még meglévd képességekre €s a tevékenység megerdsitd 0sztonzése.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Készségfelmérés eredményeinek figyelembevétele, gondozéasi terv, a gondozott
aktivitdsanak megfigyelése.

A kozosségi részvétel dsztonzése:

Az intézménynek torekednie kell valtozatos kozosségi programok kialakitdsara és a
gondozottak bevonasara. Erdsiteni kell az intézmény és a kiilvilag kapcsolatat programok
behozatalaval, helyi intézményekkel, szervezetekkel vald kapcsolattartassal, a gondozottak
allapotatol fiiggden intézmény koriili helyekre valé kimozduldssal /bolt, piac, presszo,
miivelddési kozpont egyes programjai, séta a parkban, allatkertben, stb.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A ,nyitott otthon” koncepcidjanak érvényesitése, kapcsolat partner intézményekkel,
egyhazi és civil szervezetekkel, Onkéntes bazis kialakitasa, partneri viszony a helyi
szolgaltatokkal. Hozzétartozok bevonasa.



A Kkritérium teljesiilésének inidikdtorai és monitorizdlasanak lehetéségei

A koOzOsségi programok attekintése, intézményi dokumentacid, rendezvény naplo,
fényképek, vided, DVD felvételek. Interju gondozottakkal, hozzatartozokkal, a programok
partnereivel.

A ,,probléemas viselkedés” kezelése:

A stabnak torekednie kell a zavard viselkedés mogott meghuzodo tényezok megértésére,
feltarasara és megfelelé gondozasi stratégidk kialakitdsdra. Amennyire lehetséges pszichiater
konzultans bevonasa mellett mérlegelni kell a pszichofarmakonok és/vagy korlatozé
intézkedések alkalmazasanak elkeriilhetdségét.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A zavaro viselkedés koriilményeinek és élettorténeti vonatkozasainak elemzése. A
megeldzésre iranyuld proaktiv gondozasi stratégiak alkalmazasa és a habilitacios szemlélet
érvényesitése a gondozasi gyakorlatban. A pszichidtriai konzultdcid6 szempontjainak és a
korlatoz6 intézkedés szabalyainak megismertetése a stabbal. Gondozési esetmegbeszéld a
,»problémas” esetek feldolgozasara. Szupervizids hattér biztositasa.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetéségei

A zavar6 viselkedés dokumentacidja, gondozdsi terv, esetmegbeszéld csoport
Osszefoglaloja. A stdb modszertani tovabbképzése.

A szocialis kornyezet

Szocialis inklizio:

Az intézménynek torekednie kell arra, hogy a gondozottak és hozzatartozoik aktiv
résztvevok legyenek az intézményi élet alakitasdban. A lehetdségek szerint torekedni kell a
hozzatartozoi képviselet 1étrehozéasara és bevonasara az intézményi dontési folyamatokba. Az
intézménynek a ,nyitott otthon” miikddési elveit alkalmazva segitenie kell a tarsadalmi
elfogadast

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Kapcsolattartas a hozzatartozokkal. A kulcsszemélyek bevonasa a hozzatartozoi képviselet
létrehozasaba. Negyedévenként képviseleti lilések. A hozzatartozoi képviselet folyamatos
tajékoztatasa, bevonasuk az intézményi fejlesztések, programok kialakitasanak el6készitésébe
¢s a dontési folyamatokba

Kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetdségei

Erdekképviseleti dokumentacio, iilések jegyzékonyvei

Kiilsé érdekkepviselet

Az intézménynek torekednie kell arra, hogy a gondozottak jogai érvényesiiljenek. Ki kell
dolgozni az intézmény hdazirendjét és a normasértd magatartds kezelésére vonatkozo
szabalyozasat Torekedni kell a kozosség védelmére. Biztositani kell a hozzétartozok
észrevételezési lehetdségét és az ellatott jogi képviseld igénybe vehetdségét.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

Hézirend ¢és rendkiviili eljarasi  protokollok kidolgozasa. Kapcsolattartas a
hozzatartozokkal. Ellatott jogi képviseld jelenlétének biztositasa.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Erdekképviseleti tevékenység dokumentacidja. Hazirend és eljarasi protokollok.

A szolgaltatasi kornyezet mindsége:
Az intézménynek torekednie kell arra, hogy az intézmény a lehetOségek szerint egy
elvarhato ¢életmindséget biztositson és megfeleljen a gondozottak sziikségleteinek /otthonos,



biztonsagos kornyezet, a lehetd legnagyobb szabadsagot biztositd mozgasterekkel, az izolacio
csokkentésével és a stab elérhetd, tamogatd jelenlétével.

A szolgaltatas alkalmazasanak kritériumai

A lakokornyezet kialakitdsaban a habilitacidés szempontok érvényesitése. JO1 hasznalhato,
atlathato funkcionalis terek. A stab tAmasznyujto jelenléte.

A kritérium teljesiilésének inidikdatorai és monitorizaldasanak lehetdségei

Az intézményi kornyezet megtekintése, leirdsa, dokumentacioja, a stab és a hozzatartozok
tapasztalatainak felhasznalasa, kiils6 latogatok észrevételei.

Egészsegiigyi ellatasi hatter:

Az intézménynek biztositani kell az alapellatdshoz sziikséges héziorvosi jelenlétet, a
rendszeres pszichiatriai szakmai konzultaciot, valamint a szakrendel6i és korhazi hattér
elérhetdségét. Torekedni kell preventiv sziird programok bevezetésére és biztositani kell a
megfeleld szinvonala dpolasi hatteret

A szolgadltatas alkalmazasanak kritériumai

Haziorvosi és szakorvosi ellatds biztositdsa megfeleld draszammal és targyi feltételekkel.
megfeleld szakképzettségi arany biztositasa az apold-gondozd egységekben. Szakapolasi
kapacitas belso biztositasa.

A kritérium teljesiilésének inidikatorai és monitorizalasanak lehetoségei

Ellatasi szerz6dések. Az ellatas személyi és targyi feltételeinek attekintése.

Elonyok, hatranyok, feltételek elemzése, alkalmazasanak személyi és targyi feltételei

Az ellatas fizikai kornyezete sokféle lehet. Nem mindegy, hogy az intézmény milyen
épiiletben mitkddik: egy szintes vagy tobb szintes; forgalmas utcardl van a bejarata, vagy az
intézmény tagabb kornyezete csendes; lakotelepen vagy falusi hazak tovében talaljuk meg. Az
intézményi adottsdgok nagyban befolydsoljak, milyen fizikai kdrnyezetet alakitanak ki a
demens ellatasban. Mas-mas koriilmények biztosithatok nagyvarosban, mint falun, emeleten
vagy foldszinten, zart folyos6s vagy nyitott folyosds épiiletben, és még sorolhatndnk. A
bentlakasos intézmények fejlesztése €s feljitdsa sordn idds demensek szempontjait azonban
célszerli figyelembe venni. A jelen munkaanyag a targyi feltételeket nem kivanja leirni
részletesen, tekintettel arra, hogy a helyi sajatossagok meghatarozoak lehetnek, és a részletes
eldirds megkoti a szolgaltatokat. A kornyezeti szempontok leirdsanal inkabb arra fektettiink
hangstlyt, hogy a demencidban szenved6t mennyire meghatarozza a kornyezete - ezért
célszerll a demens ellatas kornyezeti hatasat elemezni az adott intézményben.

Szempontok a fizikai kornyezet kialakitasanal

A kornyezet, amelyben a demenciaban szenvedd él (napjait tolti), szamara pozitiv és
biztonsagos legyen. Az, hogy a biztonsadgot és pozitiv hatast hogyan érjiik el, ez mar a

crer

Biztonsagossagi szempontok

- Biztonsagos teriilet: mozgésra, mobilitasra, szabad levegdre jutasra biztositott - ez tobb
mint akadalymentes épitett kornyezet megvalositasa.

- Az intézmény, a k6z0sségi terek elhagyasa ne legyen akadalyozott.

- Segitd jelek alkalmazéasa eligazodashoz, irdnyitott mozgashoz. Gyakran azon mulik az
inkontinencia, hogy a beteg nem talalja meg a WC-t. Hosszu folyos6 és egyforma ajtok



megtéveszthetik a gondozottakat és nem talaljdk a sajat szobajukat. A hosszi folyosét
célszerli megtdrni falioraval, viragdisszel.

- Figyelemelterelés: kijarat alcazasa, kilincsek elrejtése, stb. Tervezziink utlezarasokat,
eltereléseket, ha nem akarjuk, hogy bizonyos helyekre bemenjenek az ellatottak.

- Biztonsagos sétakert, télikert kialakitasa.

- A tobbcélu kozosségi helyiségek zavart okozhatnak a demens gondozottakban. Pl. ha az
ebédld egyben foglalkoztatd vagy tornaterem is. Megoldas lehet a tobb kozosségi helyiség
kialakitasa, hogy a helyiségeket funkcidok szerint elkiiloniiljenek. Erre a legtobb
intézményben azonban nincs lehetéség. Ha tobbcéli termeink vannak, akkor Iehet
megoldas az is, hogy jeleket alkalmazunk, amikkel segitjiik az ellatottakat tajékozddni.
Masként rendezziik el a székeket, ha imadkozunk, mintha beszélgetiink, vagy tornaszunk.

Pozitiv kdornyezet szempontjai

A pozitiv kornyezet az érzékszerveket pozitivan stimulalja. Cél a stressz-kiiszob
csokkentése. Ha a kornyezet nem stimuldlo, akkor az ellatott koncentrald képessége és felfogo
képessége csokken. Az is probléma, ha sokféle stimulus van egyszerre jelen. A demens ember
nem képes a pozitiv stimulust szétvalasztani a negativtol (pl. kellemes zene, de a hattérben
kiabalas van, a demens a negativ stimulust is felveszi, és esetleg nyugtalanna valik, mikézben
a munkatarsak észre sem veszik, mi a baj).

Latas megsegit6é szempontok

A latas megsegithetd megfeleld6 megvilagitassal. Pl. a vilagitas legyen indirekt, ha nagy
teret akarunk megvildgitani (pl. folyoso6t), ami nem vakit. Legyen egyenletes. Célszerii
megfeleld megvilagitast alkalmazni attol fiiggéen, milyen helyiségrol van sz6 és mi torténik
ott: foglalkozasok, nappali tartozkodasok helyiségeiben hadromszor tobb fényre van sziikség,
mint a folyosén. Ebédlében ennél is tobb fényre van sziikség. Fontos, hogy egyenletes és
egyértelmii megvilagitast alkalmazzunk, hogy elkeriiljiik a zavard vagy ijesztd arnyékokat.
Fontos, hogy elkeriiljiikk a vakitd fényt. A vakitd fény a figyelmet szétszorja, zavart okozhat,
nagyban hozzéjarulhat az eséshez. Megkiilonboztetiink direkt vakitd fényt és indirekt vakitd
fényt. Direkt fény pl. a napfény, vagy buara nélkiili lampa fénye. Indirekt vakitd fény
visszatlikr6z6do fény valamilyen sima feliiletrdl, pl. tiikkorsima padlordl. A tiikr6z6do padlod
veszelyes.

Ablakok koriil mind a kétféle vakitdo fény eléfordul. Ezért az ablakokat lassuk el olyan
eszkozokkel, amelyek megszirik a fényt. A reddny, a roldé nem jo, mert a vizszintes vagy
fliggdleges fénycsikok ugyanugy zavarok lehetnek. Inkébb fliggdnyt és attetszd sotétitot
alkalmazzunk. Ugyeljiink arra, hogy este az ablak tiikdrként funkcionalhat, ha az iiveglapot
nem takarjuk el valamivel.

Az 1d6s ember szeme lassan idomul a fénymennyiség valtozdsahoz. Az eldterek olyan
helyek, ahol a ki-be jaras torténik, ahol ez a fényvaltozas a legtobb gondot okozhatja. Jo, ha itt
hagyunk 1d6t az iddsnek ¢€s lehetOséget lelilni, mig a szeme hozzaszokik a fény
megvaltozasahoz. Fontos, hogy az el6tér megvilagitdsa a napszaknak megfeleld legyen:
nappal erdsebb, este gyengébb fény elegendd.

A hallas tamogatasanak szempontjai
A fizikai kornyezet segitheti a lakokat a megmaradt hallasuk maximalizaldsdban. Ami

noveli a problémat az a hattérzaj. Demens embereknél agitaltsdgot, nyugtalansagot valt ki,
ezért a gongozasi egység legyen csendes €s békés, amennyire csak lehet. Ebben segit a



munkatér és a lakotér tudatos szétvalasztdsa. A hattérzaj lehet zene, TV, radio, dolgozok
egymashoz atkiabalasa, ndvérhivo, ételszallitd kocsi, kerekesszék, jarokeret, a takaritas
(porszivozas) zaja. J6 ha tudatositjuk, hogy mi noveli a zajszintet: a kemény falak, plafonok
(dlmennyezet, szovetbdl faldiszek csokkentik a hangvisszaverddést), az liveg feliiletek
(ablakon fliggony lagyitja), PVC padlé (vannak mar mianyag padlok, amelyek elnyelik a
hangot). Sokszor, ami csokkenti a zajszintet, az a kornyezet tisztantarthatosagat gatolja, vagy
az ellatottak biztonsagos kozlekedését veszélyezteti (pl. szonyegek, karpitos butorok, egész
fliggényok).

Az izlelés és a szaglas képességének megtartasara iranyulé szempontok

Az izlelés ¢és a szaglas képessége a szellemi leépiilés ellenére tovabb megmarad. Az
elérehaladott demenciaban szenvedd embereknél ezek az érzékek még fontosabb szerepet
kapnak. A szagokra gyakran érzelmekkel valaszol a szervezet, mivel a szagok feldolgozasa az
agynak abban a részében torténik, ahol az érzelmeké és az emlékeké is. A kellemes illatok jo
érzést valtanak ki, a kellemetlenek rosszat, stresszt: a demenciaban szenveddknél
agitaltsaghoz vezethet. A demencidban szenved6 nem tudja, hogy a kellemetlen szagok miatt
nyugtalan. A kornyezet sokat segithet a rossz szagok csokkentésében. Ha kellemetlen szag
jellemzi a gondozasi egységet, pl. allando pisi szag, akkor az az ellatottakat is és a latogatokat
is irritdlja. Megfigyelték, hogy az olyan intézménybe, ahol van ilyen kellemetlen szag,
kevesebb latogatd érkezik és rovidebb idore, mit a kellemesebb szagu intézménybe. A
tisztitoszerek alkalmazasanal ligyeljiink arra, hogy a legkevésbé irritald szereket alkalmazzuk.
Gyakran szelldztessiink: a friss levegd segit a kellemetlen szagok csokkentésében.
Teremtsiink j6 illatot, ami kellemes érzést és emléket tdmaszt a demens gondozottban.

Bezartsag érzetét megsziinteté szempontok

A nappali tartézkodas €s az (€jszakai) pihenés helye, ha lehet, legyen szétvalasztva. Segiti
a demenciaban szenveddt abban, hogy nappal tevékenykedjen és éjszaka pihenje. Csékkentsiik
a bezartsag érzetét. A demenciaban szenvedOk gyakran el akarjak hagyni az épiiletet. Ennek
megakadalyozasara gyakran zarakat, megfigyeld rendszert alkalmaznak. A személykdzpontu
megkozelitésben a demencidban szenvedd szempontjabdl indulunk ki. Az ellatott éppen azért
akarja elhagyni az épiiletet, mert ugy érzi, be van zarva és nem engedik ki. Kordbban
szabadabban mozoghatott, ugy ¢lt, hogy sokat volt a szabadban. Azt gondolja, még mindig
képes lenne fliggetleniil élni. Az ideédlis megoldas az, ha szabadon mozoghatna az ellatott,
biztonsagos kiilsd és belsd terekben.

Olyan tereket alakitsunk ki, hogy azok legyenek érdekesek. Pl. a sétakertben lehetnek
olyan agyésok, ahol szabadon kertészkedhet.

Ha nem lehet kialakitani sétakertet a részleg mellett, akkor a programot kell ugy alakitani,
hogy legyen benne tevékenység a szabad levegdn.

A sztenderd alkalmazasara vonatkozoé javaslatok
A Legjobb Barat Modell

Szemlélet: ,,Nemcsak az a fontos, mit teszel, hanem az is, hogy jelen vagy.” Az &polo
baratként van jelen a félelemben, elveszettségben €16 szamdara, hogy biztonsagot, megértést,
elfogadast nyujtson. ,Jelen lenni” azt is magaval vonja, hogy az, amit tesz az apold (pl.
fiirdet), arra fokuszal egészen, ¢és a figyelme arra, akivel teszi, Gsszpontosul egészen.



Miko6zben fiirdet, nem arr6l beszél, milyen gondjai vannak otthon, hogy a gyerekei ilyenek,
meg olyanok, hanem inkabb dudorészik vagy rovid kedves mondatokat, biztatdsokat mond,
ami megnyugtatja a demencidban szenvedot.

Ehhez persze ismerni kell az ellatottat. Mindenkirdl késziil ¢letat, amelyet a munkatarsak
ismernek és az intézményben tOltott honapok soran — mint ahogy 0Osszedll a puzzle —
kiegészitenek. Nem konnyti feladat, hiszen a beszélni nem tudd beteg gyerekkorat, ifjusagat
mar nincs, aki elmesélje nekiink. A gyermekeik pedig nem tudjak.

Kiilon figyeliink arra és dokumentaljuk is, hogy melyek a jo tulajdonséagai az ellatottnak,
melyek a megmaradt képességei. Célunk, hogy a gondoskodast a megmaradt képességekre
épitsiik. Gyakori probléma, hogy az id6 rovidsége miatt az 4dpoldk tilgondoznak, gyorsan
megetetik, pedig még tudna egyediil enni, csak az tovabb tartana, feloltoztetik, pedig még fel
tudna oltdzni, csak az egy kicsit koriilményesebb. Mindent ripsz-ropsz elvégeznek, az
ellatottat kiiiltetik, akinek aztdn nincsen semmi dolga, csak var.

Attitlid a masik alapvetd eleme a Legjobb Barat Modellnek, vagyis empatia és jo
kommunikécio.

Az egylittérzés nem annyira tanulas, mint inkdbb begyakorlas. Az apolok gondoljanak arra,
mit szeretnének, ha 0k szenvednének ebben a betegségben, hogyan gondozzik dket. Az
egylittérzés személyesebb kapcsolatra vezet az ellatottakkal. Az egyiittérzés allando,
folyamatos odafigyelésre segit: az 4polo felismeri, mi az, ami miikddik és mi az, ami nem.

Ha merik véllalni a dolgozok ezt a hozzaallast, a szolgaltatdsunk mindsége javul. Empatia
bizalmat épit, aggodalmaskodést csokkent, emberi méltosagot helyreallit.

A kommunikécio6 fontos eleme a Legjobb Barat Modellben a nem verbalis kommunikécio:
a gesztusok, az arckifejezés, az érintés és a hangszin. Fontos, hogy egyértelmii legyen a
kommunikécionk. Akkor egyértelmii, ha a sz, amit kimondunk ¢és a gesztusaink ugyanazt
fejezik ki. Mindnydjan tudjuk, hogy ha a gesztusaink mast fejeznek ki, mint amit mondunk, a
masik ember a gesztusainkat veszi igaznak. A Legjobb Barat Modellben dolgozdok
megtanuljadk, hogy a nem verbdlis kommunikacié elemeinek nagyobb a stlya a szavak
erejénel. A Legjobb Barat igy kommunikal, hogy kovetkezetes, beszéde egyértelmii. Sokat
dicsér. Nem utasit. Nem fenyegetd. Lassq, tlirelmes és nyugodt.

Csoportmunka: a Legjobb Barat Modell hangsulyozza, egymast kiegészitjitk. Senki sem
kizardlagos gondozdja a demencidban szenveddnek. Minden dolgozé — a takaritotol az
igazgatoig - fontos ebben a munkaban.

Kimeneti elvarasok, és az azokhoz csatlakoz6 Kkritériumok (a Kritériumok olyan
elvarasok, amelyekbol meg lehet allapitani, hogy a sztenderdet betartottak-e a
szolgaltatasi folyamatban vagy sem)

- A lakotér biztonsagos elhelyezést nyujt.

- Megvalosult a pozitiv kdrnyezet, mely nem stimulalo.

- Kialakitasra keriilt a bezartsag érzetét csokkentd eszkdzok alkalmazasa.

- Az j ellatottnal a beilleszkedési folyamat lerovidiil.

- Az ellatottak jo kozérzete tapasztalhato.

- A hozzatartozok és az ellatottak a szolgéltatds mindségével.

- A fenntart6 és a szakhatosagok ellendrzése pozitiv eredményt mutat.

- A kognitiv funkciok megtartasanak elOsegitésére az intézmények protokollok
alkalmazaséval felkésziiltek.

- Minden munkatars szdmara ismert az ellatott életttja.

- Az egyéni gondozasi terv alapjat képezi az individualizalt készség megdrzo és készség
fejlesztd program.



- Az intézmény figyelembe veszi az ellatott egyéni érdeklddési teriileteit, hobbijat.
A kritériumok teljesiilésének indikatorai és monitoring lehetéségei

A személykozpontii demens ellatas célja az, hogy az ellatottak szdmara a *wellbeing’ a
lehetdségek szerint biztositott legyen. A *wellbeing’, a jo kozérzet, a jol-1ét fogalma nehezen
hatdrozhaté meg, mert nem objektiv, hanem szubjektiv. Azaz nem attdl valdsul meg az
ellatottak jol-1éte, ha kipipaljuk a személyi és targyi feltételeket, hanem akkor, ha az ellatottak
jol érzik magukat. Tehat a személyi és targyi feltételek biztositdsa sziikséges, de nem
elégséges feltétele a személykozponti demens ellatds megvalositasanak. Tovabbi kritériumok
lehetnek a demenseknek tudatosan kialakitott fizikai kornyezet, a strukturalt napirend, a
rendszeres foglalkoztatas keretében a személyre szabott elfoglaltsagok, a munkatarsak
képzése, tovabbképzése, szupervizids hattér biztositasa, azaz tudatos stabfejlesztés.

A fenti kritériumok teljesiilése a demens ellatds feltételei, az ellatas céljanak vagy
kimenetének nem mutatéi. A demens ellatds kimenetének indikatora az ellatottak
elégedettsége. Mivel a demencidban szenvedd ellatottak nem tudjak elégedettségiiket direkt
modon, szavakkal, kérddivek kitoltésével kifejezni, a bradfordi egyetemen Kkifejlesztett
modszer, a DCM (Dementia Care Mappping) lehet egy eszkdz a szakmai munka mindségének
monitorozasara.

DCM méréeszkdz — a demencidban szenvedd személy szemszogébdl méri a demencia
ellatds mindségét. Alapja annak megfigyelése, hogy a demencidban szenveddk hogyan toltik
az idejliket és a szolgalatban 1évé munkatarsak hogyan segitik dket. A megfigyelés nappal 6
oran keresztiil torténik az intézmény egy adott kdzosségi terében, eldre kivalasztott ellatottak
korében. A kivélasztott ellatottak viselkedése ¢és hangulata vagy elfoglaltsiga van a
megfigyelés kozéppontjdban. A megfigyelés eredménye a DCM szabdlyai szerint keriil
kodolasra: 5 percenként a megfigyeld kodolja az adott 5 perc legjellemzdébb viselkedését
(BCC kod), hangulatat (ME kod) ¢és ha volt masokkal interakcid, akkor annak a
pszichoszocialis hozzaallasnak pozitiv vagy negativ hatasat (PE vagy PD kaod).

- A kivalasztott ellatottak viselkedését - BCC Behavioral Category Code (viselkedési
kategéria kod) alkalmazasaval mérjiik. A leggyakoribb viselkedések példaul a jarkalas,
ildogélés, semmit tevés, bobiskolds, Onmagat stimulald viselkedés, de lehet kreativ
tevékenység, aktivitas, jaték, foglalkozasszerli tevékenység, torna, mozgas, visszaemlékezés,
vagy vallasi tevékenység is. Az eldbbi csoportba azok a viselkedések tartoznak, amelyek
alulstimulalt kérnyezetben gyakoriak — unalom és varakozas tolti ki az étkezések kozotti 1dot.
Az utobbiak a foglalkoztatasok soran gyakori viselkedések.

Példa egy viselkedés mérésre, ahol a kivalasztott ellatottak csoport adatait gyljtottiik
Ossze:



A csoport leggyakoribb viselkedése a 6 oran at tartd megfigyelés alatt B (elfoglalt, de
passzivan — figyeli, mi torténik koriilotte). Tovabbi gyakori viselkedés az F — étkezik, a P —
segitséget, személyes gondoskodast kap, az A — aktiv, szavakkal vagy masként masokkal
kapcsolatba 1ép, a V — munka jellegli tevékenységet végez.

Az N (bobiskol), C (k6zombds, visszavonult), D (6nmagaval torddik) viselkedések a
megfigyelés alulstimulalt idészakaira mutatnak.

A viselkedések gyakorisagabol a demens ellatas milyenségére lehet kovetkeztetni. Mivel
azonban a megfigyelés a kivalasztott ellatott szempontjabdl torténik, elképzelhetd, hogy az
ellatott személyisége, egészségi allapota, az érdeklédése az adott foglalkozas irant,
demenciajanak sulyossaga, stb. befolyasolta a leggyakrabban eléfordulo viselkedéseket.

- A kivalasztott ellatottak hangulati és aktivitasi szintjét az ME (Mood=hangulat /
Engagement=elfoglaltsag) koddal jeloljik. Ha jo a hangulata (pl. étkezik és a sajat
képességeit hasznalhatja, vagyis nem etetik, és izlik az étel) pozitiv értéket kap, ha rossz a
hangulata (pl. étkezik, de etetik anélkiil, hogy figyelnének ra, vagy nem izlik az étel) negativ
értéket kap a megfigyelés adott szakaszdra. Ha valamilyen tevékenységbe elmeril (pl.
beszélget a mellette iildvel, vagy asztalnal il és olvas, ir, virdgokat rendez, stb. és ez mélyen
lekdti) akkor nem a hangulatot, hanem az elfoglaltsagot értékeljiik.
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Példa egy Hangulati-aktivitasi szint mérési eredményre:

Csoport

A leggyakoribb érték a +3 volt. Ez azt jelenti, hogy a csoport alapvetéen jo hangulatban
hangulat is. A -1 el6fordulas kismértékii negativ hangulatot jelzi.

PE v. PD eldfordulasok lejegyzése tipus €s stlyossag ill pozitiv v. negativ hatasa szerint
torténik. A DCM 5 tipusat kiilonbozteti meg a pszichoszocidlis hozzaallasoknak, aszerint,
hogy mely pszicholdgiai sziikségletet tiamogatja (pozitiv a hatdsa) vagy ellenkezdleg 4ssa ala
(negativ a hatasa). Az 5 pszicholdgiai sziikséglet Tom Kitwood alapjan: a biztonsag (komfort,
vigasz, megnyugtatas), a folytonossag (identitds, 6nazonossag érzése), fontossag (személyes
kapcsolatok, ragaszkodas), befogadas (tartozni valahovd) ¢és elfoglaltsag (cél, eredmény, a
teljesités 6rome). A kivalasztott ellatottak szamdra nemcsak a munkatarsak, de lakotarsak és a
latogatok is valtanak ki pozitiv vagy negativ hatdst. A DCM tovabbi része a mérési
eredmények visszajelzése, kiértékelése. A visszajelzés konzulticio, tanicsadds keretében
torténik. A visszajelzés célja a negativ hatdsok csokkentése, munkafolyamatok jobb
atgondolasa, hozzaallasok tudatositasa. Segiti a nagyobb odafigyelést a leginkabb dependens
személyekre. Az egyéni gondozasi tervekbe beépithetéek a mérési eredmények. A DCM
0sztondzhet a csoport munka javitasara, vezetdi szinten pedig a meglévd erdforrasok jobb
allokalasara és tovabbképzések kezdeményezésére. Mindez a minds€gi munkahoz vezethet és
javulhat a munkatarsak elégedettsége is a munkajukkal.
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Osszefoglalo tablazat — kritériumok, indikatorok és forrasok

Kritérium

Indikator

Forras

Az intézményi kiildetést a
szakmai program
megfogalmazza, ez elérhetd
valamennyi érintett szamara
A demenciaban szenved6k
gondozasanak
személykdzponta
megkozelitése megjelenik a
szakmai programban.

A személykdzponti
szemléletet magaéva tette az
intézményi stab, és a
gondozottak hozzatartozoi,
valamint maguk a
gondozottak is ismerik.

A megfelelé dokumentumok
1étezése, tartalmi megfelelése
¢s megtekinthetdsége. Az
érintettek megfeleld
tajékozottsadga (interju
tampontok: stabtagok,
hozzétartozd, gondozott)

A gondozas személykdzpontq,
egyénre szabott.

Elettorténeti tampontok
Osszefoglalasa is szerepel a
gondozott

crer

Apolasi — gondozasi
dokumentacio6

A gondozott aktivitasa,
foglalkozasokon valo
részvétele modszeresen

A megvalositas éves
intézményi értekelése.

Egyéni foglalkozasi-
fejlesztési tervek megléte,
idotablaja,

felépitett, széles kinalata. programdokumentacio
A gondozas 1égkore pozitiv, a

gondozdi attitiid elfogado. A demencidban szenveddk a

A gondozottat felndttkent kognitiv romlashoz képest Gondozasi helyzetek

kezelik (respektus), segitik
abban, hogy autonomiajat,
méltdsagat a tdgabb
intézményi kdrnyezetben is
fenntarthassa.

érzelmi sikon jobban képesek
rezonalni, és érzelmi-indulati

allapotuk érzékenyen koveti a
kornyezeti hatasokat.

megfigyelése, elemzése
Interji a gondozottakkal,
hozzatartozokkal, stabbal.

A ,nyitott otthon”
koncepciojanak
érvényesitése, partneri
viszony a helyi
szolgaltatokkal.

Van kapcsolat
partnerintézményekkel,
egyhazi és civil
szervezetekkel.

Onkénteseket foglalkoztatnak
¢€s a hozzatartozokat is
bevonjak.

Dokumentacio,
megallapodasok, megfigyelés




Megfelelden kezelik

a ,,problémas viselkedést”:

torekednek a mogottes
tényezok megértésére,
feltarasara és megfeleld
gondozasi stratégiak
kialakitasara.

A pszichiatriai konzultacio
szempontjait és a korlatozo
intézkedés szabalyait a stab
megismerte. Mérlegelik a
pszichofarmakonok és/vagy
korlatozoé intézkedések
alkalmazasanak
elkeriilhetdségeét.

Korlatoz6 intézkedések
dokumentécidja, interju,
megfigyelés
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