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VORBEUGEN — ERKENNEN — BEHANDELN

Das Delir ist eine der haufigsten Komplikationen wdahrend einer Krankenhausbe-
handlung und hat erhebliche negative Auswirkungen fir unsere Patient™innen. Ge-
meinsam konnen wir viel bewegen, um ein Delir zu verhindern, rechtzeitig zu er-
kennen und qut zu behandeln.

WER IST BESONDERS GEFAHRDET?

R|S|kofaktoren Ausloser
Hohes Alter (> 65 Jahre) Operationen
Demenz/kognitive Einschrankung - Infektionen
Polypharmazie - Schmerzen
Alkoholabhangigkeit - Medikamente (z.B. Sedativa)
Mangelernahrung - Stress/Angst

DAs DELIR HAT VIELE ,,GESICHTER"”

Hyperaktives Delir Mischform Hypoaktives Delir > n
Motorische Unruhe . Wech;el von hyper- und hy- - Antriebslosigkeit E <%
Angst poaktiven Phasen . Apathie ® IrPE
Aggressivitat - Haufigste Form - Bewegungsarmut g GCT%
Halluzinationen - Schlechte Prognose, da oft o =3
Tachykardie/Schwitzen Ubersehen g ®

MASSNAHMEN ZUR PRAVENTION UND THERAPIE EINES DELIRS

Orientierung Akt|V|erung Erndhrung Entspannung Was kénnen wir
Brille/Horgerat/ Mobilisation - Dehydratation und . tun?
zahnprothese + Fixierung/Katheter I\/\ange_lernéhrung E‘ZE;'/”L:Tnf[ZZEEE_ Spiele, Bucher
Uhr/Kalender VEIEl L vermeiden on in der Nacht Kzlencljer und \//veite—
Biographie-Blume - Eigenaktivitat - Obstipationspro- re Utensilien
Personliche Ge- fordern phylaxe finden Sie in der
genstande . Angehorige ,Delir/Demenz -
Einbezug von An- einbinden Box”
gehadrigen - Bucher/Zeitschrif-

ten/Spiele

Menhr Informationen zu Screening, Pravention und Behandlung eines
Delirs finden Sie in roXtra (SOP und Pocketcard), auf der Homepage

der ,Projektgruppe Delir” und auf der Lernplattform ,Genially”.
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Delir




