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Innere Medizin, Geriatrie,
Physikalische Therapie

Ein herzliches Griifl Gott!

Als Chefarzt der Abteilung fur Geriartische Rehabilitation am
Diakoniewerk Munchen-Maxvorstadt, freue ich mich tiber Ihr Interesse
an unserer Einrichtung. Vielleicht sind Sie momentan auf der Suche
nach Hilfsangeboten fur sich oder einen Ihrer Angehorigen.

Mit dieser Broschure mochten wir Ihnen die Einrichtung und unsere
Behandlungsmoglichkeiten naherbringen.

Getreu dem Motto ,Zuriick ins Leben"” haben wir es uns zur Aufgabe
gemacht, alteren Menschen, die durch Erkrankung oder durch einen
Unfall in ihrer Eigenstandigkeit bedroht sind oder diese bereits
eingebuldt haben, wieder Moglichkeiten fur ein aktives und wurdevolles
Leben aufzuzeigen.

Ein multiprofessionllees Team bestehend aus Arzten, Therapeuten,
Pflegekraften und dem Sozialdienst, begleitet Sie auf dem Weg zuriick
in ein selbstbestimmtes Leben. Wir freuen uns auf Sie!
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Geriatrie,

auch bekannt als Altersmedizin, ist die Fachrichtung, die sich mit den
besonderen Krankheitsbildern und Behandlungsbedurfnissen des
alternden Menschen beschaftigt.

Rehabilitation

bedeutet die Wiederherstellung der physischen und/oder psychischen
Fahigkeiten eines Patienten nach einer schweren Erkrankung, einer
Operation oder einem Unfall.

~Geriatrische Rehabilitation ist die Riickfithrung eines ger-
latrischen Patienten zur grofitmoglichen Selbstandigkeit in einem
selbstbestimmten Alltag, wenn nach einer Akuterkrankung oder einer
anderen Entwicklung heraus Behinderung oder Pflegebedurftigkeit
droht oder bereits eingetreten ist.”

(Definition der Arbeitsgemeinschaft Geriatrie Bayern e.V))




Der Unterschied

Die ausreichende medizinische, pflegerische und therapeutische Versorgung ist in einer
normalen Rehabilitation fur dltere Menschen in der Regel nicht sichergestellt.

Selbststandig aufstehen, sich waschen, ankleiden, zur Toilette gehen, die Therapie aufsuchen
koéonnen altere Patienten, die meist unter verschiedenen Krankheiten leiden, nicht gut bewerkstel-
ligen. Die Wege vom Zimmer zur Therapie und zum Speisesaal sind oft sehr weit. Es bedarf daher
deutlich mehr an pflegerischer und therapeutischer Unterstitzung als bei jungeren Menschen.
Die Geriatrische Rehabilitation ist somit anders organisiert. Sie ahnelt eher einem Akut-Kranken-
haus. Die Wege sind kiirzer, die Zimmereinrichtung funktional.

Die Therapeuten sind direkt auf der Station vor Ort und richten sich nach der Tagesform des Re-
habilitanden. Die Pflegekrifte kiimmern sich rund um die Uhr um Sie. Die notwendigen Me-
dikamente werden von den Arzten geriatrisch sinnvoll zusammengestellt und ggf. an die aktuelle
Situation angepasst, und von den Pflegekraften taglich gestellt und ausgeteilt.

Eine Geriatrische Rehabilitation hat zum Ziel, die Ruckkehr ins hausliche Umfeld moglich zu ma-
chen und stationire Pflege abzuwenden.

Fur den alteren Menschen bedeutet jedes neue Erlernen einer Alltagsaktivitat und jede Thera-
pieeinheit wirkliche Kraftanstrengung. Somit hat eine Geriatrische Reha wenig mit einer ,Erho-
lung in einem schoénen Kurort” gemeinsam.



Erkrankungen

Eine Geriatrische Rehabilitation wird bei Erkrankungen angeraten, die plotzlich oder fortschrei-
tend zum Verlust der Beweglichkeit, der Belastbarkeit fuhren. Die Fahigkeit, sich selbst zu ver-
sorgen, ist eingeschrankt. In der Regel werden diese Krankheiten zunachst akutmedizinisch in
einem Krankenhaus behandelt.

AnschlieRend findet die therapeutische Aktivierung in der Geriatrischen Rehabilitation statt.
Die weiter notwenige medizinische Behandlung wird dabei selbstverstandlich fortgefuhrt.

Erkrankungen aus dem Erkrankungen aus dem
z.B. z.B.
¢ Herz- und Kreislauferkrankungen * Knochenbruche, z.B. Oberschenkelhalsbruch
* Diabetes mellitus und seine Folgen » Gelenkersatz, z.B. Hufte oder Knie
¢ Erndhrungsstorungen » Osteoporose

Erkrankungen aus dem
z.B.
» Schlaganfall
e Morbus Parkinson
e Schadel-Hirn-Trauma
» wiederholte Sturze (Sturzsyndrom)



Therapien

Der Rehabilitand hat ein auf ihn abgestimmtes therapeutisches Ubungsprogramm. Das Ziel ist,
ihn zu aktivieren, zu mobilisieren und das Hochstmald an Selbststandigkeit zuruiickzugeben. Die
Behandlungen finden als Einzeltherapie oder in der Gruppe statt.

Die steht Ihnen in allen Belangen der Selbstsorge (z. B. Kdrperpflege) zur Seite. Im Sinne
einer aktivierenden Pflege wird die Unterstutzung schrittweise Ihren Fortschritten angepasst.
Die Anleitung zur eigenen Ausfuhrung aller Tatigkeiten des taglichen Lebens hat dabei einen
hohen Stellenwert.

Die trainiert gezielt die Aktivitaten des alltaglichen Lebens wie Korperpflege,
Anziehen, Essen und auch die Mobilitat mit verschiedenen Verkehrsmitteln oder die Kommu-
nikation am Telefon. Das Augenmerk liegt dabei auf den Grundlagen des Handelns wie Wahr-
nehmung, Aufmerksamkeit, Handlungsplanung, Feinmotorik und besonders wichtig: die Ge-
dachtnisleistung.

Die dient der Verbesserung der Beweglichkeit, dem Muskelaufbau und der
Steigerung von Ausdauer und Koordination. Zur Sturzvorbeugung werden die Gangsicherheit
und das Gleichgewicht trainiert. Benotigen Sie ein Hilfsmittel zur Erhaltung der Mobilitat, z. B.
Gehstock, Rollator oder Rollstuhl? Dann wird dessen Gebrauch intensiv geubt.



Die untersucht und behandelt Stérungen der Sprache und der Schluckfunktion,
wie sie z. B. nach einem Schlaganfall haufig auftreten.

Die unterstutzt mit vielfaltigen Techniken wie Massage, Elektrothe-
rapie, Lymphdrainage, medizinische Bader, Anwendungen von Warme oder Kalte, entschei-
dend den Genesungsprozess und fordert das Wohlbefinden.

werden nach anerkannten wissenschaftlichen Konzepten wie Bobath,
Brugger oder Affolter durchgefuhrt. Daruber hinaus ist der Tagesablauf aktivierend gestaltet
und unterscheidet sich daher von einem ublichen Krankenhausaufenthalt. Der Rehabilitand ist
in der Regel vollstandig gekleidet und sollte sich so wenig wie moglich im Bett aufhalten.




1. Grundsatz der

Unserem Leitbild entsprechend haben wir stets den ganzen Menschen im Blick. Wir beruck-
sichtigen, dass er mit seinen persodnlichen Bedurfnissen und Problemen, seiner Geschichte
und seiner Art, das Leben zu meistern, einzigartig und unverwechselbar ist. Deshalb erheben
wir in den ersten Tagen Ihres Aufenthalts einen umfassenden Aufnahmebefund. Wir nennen
das ,Geriatrisches Assessment”. Dazu gehort nicht nur die Untersuchung durch unsere Arzte.
Auch die Therapeuten und Fachpflegekrafte erheben fur ihren jeweiligen Bereich einen ent-
sprechenden Befund. Der Sozialdienst steht Ihnen und Ihren Angehdrigen von Anfang an zur
Verfugung, um eine auf Ihren personlichen Unterstutzungsbedarf zugeschnittene Weiterver-
sorgung nach der Rehabilitation zu organisieren.

2. Grundsatz der

Die Aufnahmebefunde bilden die Grundlage Ihres personlichen Therapieplanes. Im gemeinsa-
men Gesprach legen wir die Therapieziele fest und planen Mainahmen zu deren Erreichung.
Wochentlich uberprufen wir Thre Behandlungsfortschritte. So konnen wir bei zufriedenstel-
lender Entwicklung weitergehende Ziele verfolgen oder bei Bedarf Mafnahmen verandern. An
diesem Prozess sind Sie als Rehabilitand intensiv beteiligt. Wie weit wir bei der gesundheitli-
chen Entwicklung gemeinsam kommen, hangt nicht zuletzt von Ihrer aktiven Mitarbeit ab.



3. Grundsatz der

Was gehort zur alltaglichen Lebensbewaltigung? Selbststandig aufstehen konnen, sich selbst
waschen und ankleiden, alleine zur Toilette gehen, eine groflere Wegstrecke zu Fuld bewalti-
gen, moglicherweise Treppe steigen oder das Haus verlassen. Diese praktischen Dinge, die zum
Alltag gehdren, stehen im Zentrum unserer Aufmerksamkeit: Denn wie gut Sie diese beherr-
schen, entscheidet daruber, ob und in welchem Ausmalle Sie in Zukunft noch selbststandig
und selbstbestimmt leben kénnen. Deshalb Uben wir diese Dinge ganz praktisch ein, bis hin
zum therapeutisch begleiteten Haushalts-und Einkaufstraining. Bei Bedarf bieten wir auch
Hausbesuche an, um abzuklaren, welche Hilfsmittel fur die Alltagsbewaltigung im Anschluss
an den Reha-Aufenthalt gebraucht werden.

4. Grundsatz der

Wahrend der Rehabilitation arbeiten unsere Arzte, Pflegekrafte und Therapeuten gemeinsam
far Thr Wohlergehen Hand in Hand. Dabei bringt jeder seine speziellen Kenntnisse und Erfah-
rungen mit ein. In regelmafRigen Teambesprechungen und Visiten tauschen wir uns uber Fort-
schritte und geeignete Behandlungsmoglichkeiten aus.
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Informationen

Egal ob gesetzlich oder privat krankenversichert: Voraussetzung fur die Aufnahme ist die schrift-
liche Bestatigung der Krankenkasse fur die Kostenubernahme. Dafur muss ein ,GRB-Antrag”
(Antragsformular fur die Geriatrische Rehabilitations-Behandlung) gestellt werden. Sie finden
ihn im Internet unter: www.diakoniewerk-muenchen.de/geriatrische-rehabilitation. Die Lis-
te bendtigter Utensilien fur Thren Auftenthalt finden Sie ebenfalls im Internet: www.diakonie-
werk-muenchen.de/geriatrische-rehabilitation

Kontakt
Sekretariat

Tel.: 089/21 22-427

oder

Tel.: 089/21 22-421
geriatrie@diakoniewerk-muenchen.de




des
Menschen, die ihm von Gott verliehen ist.
in ihrer jeweiligen sozialen,
seelisch-geistigen und kdrperlichen Gesamtheit und beachten ihre
individuellen Bedurfnisse. Unser an sozialer Teilhabe orientiertes
geriatrisches Behandlungs-, Pflege- und Therapiekonzept richtet
sich daran aus.

die Lebensqualitat des hochaltrigen Rehabilitanden zu erhalten
und gegebenenfalls zu verbessern. Dazu beziehen wir den Reha-
bilitanden in die Prozesse ein. Wir richten uns an der individuellen
Lebensqualitat des einzelnen mit unserer Arbeit aus.

mit Arzten, Pfle-
gekraften, Therapeuten und Sozialdienst zusammen. Von uns Mit-
arbeitenden fordert das Leitbild Professionalitat, Wirtschaftlichkeit
und kontinuierliche Verbesserung der Qualitat unserer Leistung.
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Das Kompetenzzentrum fiir Gesundheit,
Pflege und Wohlergehen mitten in Miinchen
Diakoniewerk Munchen-Maxvorstadt

Medizinische Klinik/Geriatrie

(Mitglied im Bundesverband Geriatrie)
Abteilung fur Innere Medizin und Akutgeriatrie
Geriatrische Rehabilitation

HeRstrasse 22/ArcisstralRe 35

80799 Munchen

Tel: 089/21 22-427

Fax: 089/21 22-426
geriatrie@diakoniewerk-muenchen.de
www.diakoniewerk-muenchen.de

Wir verwenden fur diese Broschure die mannliche Form. Dies dient
ausschlieRlich der Vereinfachung und besseren Lesbarkeit der Texte.
Die weibliche und die diverse Form sind jeweils mit eingeschlossen.
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