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v
Der Landrat

Hitzeschutz in der ambulanten Pflege

Wichtig: informieren und vorbereiten

Informationsquellen zu aktuellem Wettergeschehen nutzen

Abonnieren Sie den Newsletter des Deutschen Wetterdienstes (DWD).
. Damit werden Sie immer Uber eine bevorstehende Hitzewelle informiert.

DWD Alternativ: Nutzen Sie die WarnWetter-App des DWD.

Schutz der Mitarbeiterinnen, der Mitarbeiter und des Pflegepersonals

Besprechen Sie die kommende Hitzewelle im Team.

Integrieren Sie zusatzlich in Ihre Gefdhrdungsbeurteilung nach Arbeitsschutzgesetz auch den
Umgang mit Hitze fur ihr Team.

Allgemeine Empfehlungen zum Hitzeschutz

Die nachfolgend aufgelisteten Punkte greifen nur die wichtigsten auf. Aufsuchende/ambulante
Pflege sollte neben den individuellen klientenspezifischen Herausforderungen auch die lokale
raumliche/baubezogene Situation erfassen und beachten. Die Zunahme heiRer Sommertage kann
in vielen Gebduden mit unzureichender Dammung und/oder fehlender Klimatechnik zu schwer
beherrschbaren Temperaturbedingungen fithren. Erweitern Sie lhre Arbeitsablaufe und -plane um
die Identifikation solcher Gegebenheiten.

Fiir viele Senioren bedeuten diese Temperaturen eine grolRe korperliche Belastung. Anders
als jiingere Menschen leiden Hochbetagte starker unter warmen Sommertagen. Dieses hat
verschiedene korperliche Griinde:

e Im Alter ist das Durstgefiihl haufig reduziert. Die Seniorinnen und Senioren reagieren also auf
einen Flussigkeitsmangel nicht selbststandig mit einer erhéhten Flussigkeitszufuhr. Daher ist es
erforderlich, sie entsprechend anzuleiten.

e Ein alter Mensch schwitzt weniger. Er ist also gegebenenfalls nicht in der Lage, durch die
Verdunstung von Wasser auf der Haut die Kérpertemperatur ausreichend zu senken.
e Zahlreiche Grunderkrankungen fihren zur Immobilitat. Ein im Bett liegender Mensch

Uberhitzt vergleichsweise schnell; dies insbesondere, wenn er zugedeckt wird oder sofern
Lagerungshilfsmittel genutzt werden.

e Verschiedene Medikamente wie etwa Neuroleptika beeinflussen die Temperaturregulation des
Korpers.

e Ambulant versorgte Seniorinnen und Senioren unterliegen einem héheren Risiko als Menschen,
die in einem Pflegeheim leben. Ihr Zustand kann nicht so engmaschig Giberwacht werden. Zudem
fehlen oft Hilfspersonen, etwa zum Liiften oder zum regelmaRigen Anreichen von Getranken.
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https://www.dwd.de/DE/service/newsletter/form/hitzewarnungen/hitzewarnungen_node.html
https://www.gesetze-im-internet.de/arbschg/__5.html

 Viele Senioren leben in einem Wohnumfeld, das schon aufgrund von baulichen Unzulanglichkeiten
wenig Schutz vor Hitze bietet. AuRenjalousien sind selten vorhanden, und eine unzureichende
Warmedammung lasst im Sommer die Innentemperaturen schnell ansteigen.

Hinweis: Menschen héheren Alters haben oft ein beeintrachtigtes subjektives

Temperaturempfinden. |
Gut sichtbar wird deshalb ein Thermometer mit grolRer Anzeige aufgestellt. Gegebenenfalls X ’|;
bieten sich Gerate mit Alarmfunktion an oder der Einsatz eines ,Galileo-Thermometers”. e
3
1)
e Raume nachts liften, tagsiiber weitestgehend geschlossen halten, gegebenenfalls 1 ]1

Einbruchsicherung berticksichtigen
¢ Falls vorhanden aulen liegenden Sonnenschutz nutzen.

¢ Interne Warmequellen (auch Standby-Gerate und Netzteile — soweit nicht fir Kommunikation
notwendig — abschalten. Der Einsatz von Schaltnetzsteckern reduziert zudem die Brandgefahr in
Gebduden.
e Nutzung eines Ventilators nur nach eingehender Prifung:
0 Empfindet der Klient den Ventilator als angenehm? Wichtig: Luftstrom nicht direkt auf das
Gesicht richten

0O Gegebenenfalls Einbau einer Klimaanlage priifen. Hygienerelevanz beachten
=> siehe ,Merkblatt — Raum-/Geb&dudekuhlung”

e Bevorzugte Nutzung von Raumen auf der sonnenabgewandten Seite des Gebaudes

e Falls begriinte AulRenflachen vorhanden sind => morgens bewadssern, das sorgt tagstber fiir mehr
Kuhle

e |leichte und luftdurchladssige Kleidung griffbereit halten
0 Ab 24 °C wird die Strickjacke ausgezogen und durch ein Hemd ersetzt.
0 Ab 26 °C wird die lange Hose gegen eine kurze Hose gewechselt.

e |eichte Zudecke nutzen

e die Lagerungshilfsmittel reduzieren (Dekubitusprophylaxe erhalten)

e durchschwitzte Kopfkissenbezlige wechseln

e zusatzliche Kopfbedeckung fiir AulRenaktivitdten vorhalten, z.B. Sonnenhut oder ein Basecap

e bei starker Uberhitzung kiihlende Waschungen, nur oberflachlich abtrocknen

e eigenstandige Personen zu kiihlen FuB- und Armbadern oder zur Verwendung kihler
Kompressen auf der Stirn animieren

e Symptome beachten, welche auf Uberhitzung hindeuten:
0 Temperaturen tGber 38 °C
0 Unruhe
o Verwirrtheit
O Erbrechen

0 kihle Haut bei gleichzeitig hoher Kérpertemperatur
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https://www.kreis-mettmann.de/3718_1579_1.PDF

MaRnahmen zu Essen und Trinken

Allgemein
e Umsetzung der Vorgaben der Dehydratationsprophylaxe

e Lebensmittel und Getranke kdnnen bei hohen Temperaturen leicht verderben, im Zweifelsfall
sollten diese entsorgt werden.

e Attraktivitdt von Essen/Getranken flr Insekten beachten (Allergie-/Erstickungsgefahr)

Getranke

* Bereitstellen von Krauter- und Friichtetees, Saftschorlen oder Mineralwasser.
kein Alkohol
gegebenenfalls fihren eines Trinkprotokolls

Trinkwasser ist im Kreis Mettmann Ublicherweise von hochster Qualitat
und kann bedenkenlos getrunken werden. Veranderungen in der
Hausinstallation sollten ausgeschlossen sein.

Beachtung der Farbe ausgeschiedenen Urins, diese dient als guter
Indikator fiir zu geringe Flissigkeitsaufnahme

Erndahrung

Als Hauptspeise idealerweise leichte Gerichte wie

* nichtvegetarisch: Gefligel oder Fisch
e vegetarisch: saisonales Gemiuse, andere leichte vegetarische Gerichte

e zusatzlich/alternativ: Wassermelonen, Gotterspeise und andere flussigkeitsreiche Speisen

Medikamente

Uberpriifung von Medikamenten, ob diese

e die SchweilRproduktion vermindern
e die Thermoregulation stéren
e die Durchblutung der Haut reduzieren
Achten Sie auf eine korrekte Lagerung (gegebenenfalls Kiihlung) der Medikamente.

Nachbereitung/Dokumentation

e Dokumentation aller MaRnahmen, auch durch Klienten abgelehnte Angebote

Anpassung der Pflege- und MalRnahmenplanung an den aktuellen Gesundheitszustand

besondere korperliche Reaktionen bei Hitzeperioden inklusive der notwendigen Interventionen
in der Pflege- und MalRnahmenplanung dokumentieren

Durchfuhrungsnachweis/Pflegebericht

Trinkplan

Pflege- und MaBnahmenplanung
Verantwortlichkeit/Qualifikation:
o Standard ,Versorgung von Klienten bei Sommerhitze” (ambulante Pflege) fiir alle Pflegekrafte
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Viele weitere Informationen

www.hitze.me
E-I E
[=]

Bei folgenden hitzebedingten Warnsignalen bitte einen Arzt/eine Arztin kontaktieren:

Appetitlosigkeit, Blasse oder Réte, Kopfschmerzen, Schwindel, Ubelkeit,

Unruhe, Verwirrtheit, erhohte Temperatur oder Fieber

In folgenden Situationen unverziiglich den Rettungsdienst (112) alarmieren:

Vorfinden einer bewusstlosen Person,
Anzeichen einer ausgepragten Verwirrtheit,
hoher Puls oder niedriger Blutdruck

basierend auf ,,Standard: Versorgung von Klienten bei Sommerhitze (ambulante Pflege)”, www.pqgsg.de
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