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Interventionen

Die Patientin hat eine erhéhte
Defékationsfrequenz/Diarrhé , es besteht
das Risiko einer Dehydratation/eines
Elektrolytdefizites

Kennzeichen

e Dunnflussiger, wassriger, ungeformter
Stuhlgang

o AuRerungen uber krampfartige
Bauchschmerzen

e Anzeichen korperlicher Schwache

o AuRert Ubelkeitsgefiihl

Ursachen

e Strahlentherapie

e Halt sich an den Trinkfahrplan
e Kann die Toilette mit Unterstltzung
benutzen

¢ Fliissigkeits- und Elektrolythaushalt
sind ausgeglichen

Wasser-/Elektrolythaushalt
aufrechterhalten

o Mineralwasser anbieten

Flussigkeitsbedarf ermitteln/vereinbaren

e Zieleinfuhr bei Erwachsenen ermitteln
(30-40 ml x kg Korpergewicht/Tag)

¢ Fliissigkeits- und Elektrolythaushalt
sind ausgeglichen
¢ Fliissigkeitsbilanz ist ausgeglichen

Zum Trinken auffordern




RECOM ENP

2/8 Frau_Friedrich_S2_pub

Die Patientin hat aufgrund einer
Strahlentherapie das Risiko der
Hautschadigung

Kennzeichen

e Berichtet Uber Schmerzen

e Beschreibt Pruritus (Juckreiz)

e Beobachtbare lokale Hautverédnderungen
im Strahlengebiet

e Rauchen

o Ubergewicht

Ursachen

e Radiotherapie bei Tumorbehandlung

e Ist motiviert, die PflegemafRnahme zu
unterstiitzen und zeigt entsprechende
Verhaltensweisen

e Hautzustand ist eingeschatzt

Assessment zur Risikoeinschatzung
einer Hautschadigung durchfiihren

e Hautbeschaffenheit/-zustand
analysieren

e Risikofaktoren flr eine beeintrachtigte
Hautintegritéat abklaren

e Hautinspektion mit Erfassung von
Hautveranderungen durchfiihren

e Einschéatzung von psychologischen
Aspekten wie Zufriedenheit,
Wohlbefinden, Selbstwertgefiihl

e Alle 3 Tage

¢ Physiologisches Hautmilieu ist
hergestellt

e Zuséatzliche Belastungen und auf3ere
Reize auf die Haut sind reduziert

MaRnahmen im Kontext des
Bestrahlungsmanagements durchfiihren

e Symptome eines Strahlensyndroms
beobachten

e Spezielle HautpflegemalRnahmen
einleiten

¢ Einer Keimverschleppung ist
vorgebeugt

Hygienischen Umgang mit Cremes,
Salben, Pasten und anderen

Pflegemitteln gewdhrleisten

e Bei Bedarf
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Die Patientin kann aufgrund einer Wunde
im Intimbereich die Intimpflege nicht in

gewohnter Weise durchfiihren e Akzeptiert die Unterstiitzung

Kennzeichen

e AuRert, ein Informationsdefizit zu haben

e Traut sich nicht, die Intimpflege
selbststéandig durchzufiihren

Ursachen

e \Wissensdefizit

e AuRert Einsicht in die PflegemalRnahme

Informationsgespréch durchfiihren
¢ Fiihlt sich sicher durch Informationen

¢ Alle wichtigen Informationen sind * Was gilt es bei Intimpflege nach
weitergeleitet Brachytherapie zu beachten?
e Betroffene Person
e Zeit: 10 min
e Bei Bedarf

Intimpflege durchfiihren
¢ Primére Wundheilung ist

gewdbhrleistet e Sanfte Hautreinigung mit warmem
¢ Einer Infektion ist vorgebeugt bzw. sie Wasser
ist rechtzeitig erkannt e Reibung beim Reinigen und Abtrocknen

¢ Intimhygiene ist gewéhrleistet
e Empfindet nach der (Pflege-)Aktivitét ein
aktuelles physisches Wohlbefinden

vermeiden

Haut durch Abtupfen trocknen
Durch Unterstiitzen helfen

1x taglich

Die Patientin hat ein Risiko der .
ausscheidungs-/inkontinenzassoziierten * Kennt die Schutz- und
Dermatitis (IAD) Hygienemaf3nahmen und halt sie ein

. e Ist motiviert, die PflegemaRnahme zu
Kennzeichen

Intimpflege durchfiihren
¢ Physiologisches Hautmilieu ist

hergestellt
¢ Intimhygiene ist gewahrleistet

e [ntimwaschung durchfihren
e Zur selbststéandigen Durchfiihrung

unterstiitzen und zeigt entsprechende anleiten
e Hautkontakt mit hautirritierenden Verhaltensweisen * Bei Bedarf
Substanzen (Stuhlgang/Urin)
e Haufige Hautreinigungsaktivitaten
e Bestehende Haut- und Gewebeprobleme
Ursachen
e Diarrho
Hautschutz vor

* Haut ist intakt und vor auf3eren Feuchtigkeit/Exkrementen durchfithren
Einflissen geschiitzt
e Hautschutzcreme auftragen

e Bei Bedarf
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e |st Uiber die verschiedenen
Méglichkeiten informiert

Beratungsgesprach durchfiihren

e Hautschutz bei Dlarrhoe im besonderen
Zusammenhang mit Strahlentherapie
Betroffene Person
Angehorige(r)/Bezugsperson
Pflegeperson

1x wochentlich

Die Patientin hat das Risiko einer
aufsteigenden Infektion durch die Vagina

Kennzeichen

o AuRert Wissensdefizit beziiglich der
notwendigen Infektionsprophylaxe

Ursachen

e Veranderung des Vaginalmilieus

e Zeigt Lernbereitschaft
e Zeigt Verhaltensweisen, welche die
Therapie unterstitzen

¢ Kennt und erkennt Risikofaktoren einer
aufsteigenden Infektion und halt die
HygienemalRnahmen ein

Zum aseptischen Umgang mit Vorlagen
und Intimspiilung anleiten

e Zur selbststandigen Durchfiihrung
anleiten

e Betroffene Person

e Zeit: 10 min

e Bei Bedarf

Die Patientin leidet unter Fatigue
(Erschopfung/Mudigkeit)

Kennzeichen

e Fihlt sich extrem mide und schwach

e Beschreibt einen subjektiven Mangel an
Energie

e Fihlt sich kraftlos

e Geringe Anstrengungen, die friiher
muhelos bewaltigt wurden, fihren zur
Erschépfung/Uberforderung

e Beschreibt eine eingeschrankte
korperliche Leistungsfahigkeit

e Sozialer Riickzug wird beschrieben

Ursachen

e Radiotherapie bei Tumorbehandlung
e Schmerzen

e Auspragung der Fatigue ist
eingeschatzt

Assessment zur Fatigueeinschétzung
durchfiihren

e Ursachen und Einflussfaktoren
systematisch ermitteln
e Brief Fatigue Inventory (BFI)
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Auspragung der Fatigue ist
eingeschatzt

Kontinuierliche Symptombeobachtung
der Fatigue durchfiihren

¢ |ntensitat der Fatigue

e Belastungserleben durch die Fatigue
ermitteln

e Numerische Rating-Skala (NRS)

Kann die wesentlichen Aktivitaten zur
Aufrechterhaltung der personlichen
Versorgung durchfiihren

Aktivitaten angepasst an das jeweilige
Leistungsniveau planen

e Bei Bedarf

Die Patientin leidet an Unruhe

Kennzeichen

e Beschreibt das Gefihl des
"Getriebenseins"

e Berichtet Uber subjektiv empfundenen
Stress

e Berichtet Uber standige/erhéhte
Anspannung

e Berichtet Uber Herzklopfen

Ursachen

e | ebenskrise
e Hohe Stressbelastung

e Toleriert die therapeutische/pflegerische
Intervention

e Akzeptiert die Unterstiitzung von
Angehorigen

Ursachen sind erkannt

¢ Komplikationen sind vorgebeugt

Klientenzentriertes Gesprach zur

Ursachenanalyse fiir die empfundene
Unrubhe fiihren

e Bei Bedarf
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Die Patientin hat ein beeintrachtigtes
Koérperbild/-schema

Kennzeichen

o Wiederholte AuRerung negativer Gefiihle
in Bezug auf den eigenen Korper

o AuRert Angste bezuiglich méglicher

ablehnender/zuriickweisender
Reaktionen aus dem sozialen Umfeld

Ursachen

¢ Fortpflanzungsunfahigkeit

e Nimmt die Lebenssituation an und
akzeptiert diese

Pflegetherapeutisches Gesprich tiber
die Wahrnehmung der eigenen

Koérperlichkeit, den Empfindungen und
deren Auswirkungen fiihren

e Ermutigen, Uber die Gefuhle bezogen
auf den Kdrper/auf die Veranderungen
zu sprechen

e Zusammenhang zwischen den
Emotionen und der Art und Weise der
Koérperwahrnehmung ergriinden

Die Patientin ist mit seinem Sexualleben
unzufrieden

Kennzeichen

e Veranderungen (kdrperlich, psychisch)
fuhren zu einer unbefriedigenden
Sexualitat

Ursachen

e Beeintrachtigtes Korperbild

¢ Bespricht die Schwierigkeiten und
Unzufriedenheiten im Sexualleben mit
dem/der Partner(in) und entwickelt
Ldésungsmoglichkeiten

Gesprache mit Sexualpartner(in) zur

Aussprache der Schwierigkeiten und
zur Problemlésung moderieren

Die Patientin hat ein Sturzrisiko

Kennzeichen

e Beobachtbare Gangunsicherheit
Ursachen

e Herz-Kreislauf-Instabilitat

e Vertigo (Schwindel)
e Schmerzzustande

e Sturzrisiko ist eingeschéatzt

Sturzrisikoeinschéatzung durchfiihren

e Sensibilitdt der betroffenen Person
bezlglich eines Sturzrisikos ermitteln

* Risikoeinschéatzung nach
Expertenstandard Deutschland (DNQP)
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Sturzrisikoreduzierende

* Sturzgefahr ist reduziert Umfeldgestaltung durchfiihren
¢ Bewegt sich sicher in der Umgebung

e Stolperfallen herausfinden und

entfernen
Die Patientin hat akute Schmerzen B Schmerzscreening im Hinblick auf
. e AulRert Schmerzzustande und kann diese e Schmerzen und Bedarf eines vorhandene oder zu erwartende
Kennzeichen beschreiben weiterfilhrenden Assessments sind  Schmerzen durchfiihren
¢ AuRert Schmerzen erfasst .
; e Schmerzbefinden abfragen
e Mittelstarker Schmerz laut Schmerzskala o RegelmaRige Schmerzmedikation
e Schmerzen sind immer wiederkehrend abfragen
e Schmerzverzerrtes Gesicht
e Sichtbare kdrperliche Anspannung
e Blutdruckanstieg
e Erhohte Herzfrequenz (Tachykardie)
e Erhohte Atemfrequenz
Ursachen
e Wunde
e Strahlendermatitis
Analgetika , entsprechend der arztlichen
¢ Schmerzen befinden sichgeman Anordnung, nach dem vorgegebenen
Assessmentergebnis in einem Zeitschema verabreichen
tolerablen Bereich mit niedrigem
Schmerzgrad e Orale Schmerzmedikation lIt.

Therapieplan verabreichen

e Schmerzen, bei denen die
Bedarfsmedikation verabreicht werden
darf, beschreiben
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Die Patientin hat aufgrund von Nausea
(Ubelkeit) ein beeintrachtigtes Wohlbefinden

Kennzeichen

o AuRert Ubelkeitsgefiihl
¢ 2 =maRige Ubelkeit

Ursachen

e Strahlentherapie

¢ Ubelkeit ist in einem akzeptablen
Rahmen

Kontinuierliche Symptombeobachtung
der Ubelkeit durchfiihren

Beginn der Ubelkeit ermitteln

Intensitat der Ubelkeit abfragen

Dauer der Ubelkeit ermitteln

Grad der Belastung und Bedeutung der
Ubelkeit erfragen

e Numerische Rating-Skala (NRS)

Die Patientin hat aufgrund von Pruritus
(Juckreiz) ein beeintrachtigtes Wohlbefinden

Kennzeichen

o AuRert lokalen Juckreiz
e Reduziertes sexuelles Verlangen

Ursachen

e Dermatitis

e Ist motiviert, die PflegemafRnahme zu
unterstiitzen und zeigt entsprechende
Verhaltensweisen

e Juckreiz ist gelindert

Juckreizstillende Medikamente
(Antipruriginosa) nach azrtlicher
Anordnung verabreichen/applizieren

e Die 6-R-Regel vor der
Medikamentenverabreichung anwenden

e | okaltherapeutika applizieren

e Medikamente selbststéndig einnehmen
lassen

e Bei Bedarf

Die Patientin leidet unter dem Gefiihl,
aufgrund der Erkrankung eine Belastung
fiir die Angehdrigen/Bezugspersonen zu
sein

Kennzeichen

e AuRert, eine Belastung fiir
Angehdorige/Bezugspersonen zu sein

e AuRert Schuldgefiihle

o AuRert Angste

Ursachen

e Korperliche Einschrankung
¢ Rollenkonflikt

e Angehdorige sind zur Kontaktaufnahme
bereit

* Angehorige zeigen Bereitschaft, neu zu
lernen

¢ Nimmt Kontakt zu
Freunden/Angehdrigen auf
¢ Entwickelt eigene L6sungswege

Klientenzentriertes Gesprach fiihren

Zukunftsperspektive
Betroffene Person
Zeit: 15 min

Bei Bedarf



