ATP-G fordert bezogen auf die zu ver-
sorgende Person die motorischen Fertig-
keiten und damit die Mobilitat, stimu-
liert die Wahrnehmung und damit die
kognitiven Fahigkeiten und unterstitzt
die Kommunikationsfahigkeit und damit
die Gestaltung von sozialen Kontakten.

ATP-G unterstutzt, fordert und fordert
alle Beteiligten. Sie ist deshalb mehr als
eine korperlich ausgerichtete Grund- und
Behandlungspflege, denn sie regt an und
motiviert zur Nutzung von korperlichen,
geistigen, sozialen, emotionalen, spiri-
tuellen und ethischen Ressourcen.

ATP-G wird individuell und situativ ge-
staltet sowie an einen sinnvollen Kontext
angepasst, der die Belastbarkeit der be-
troffenen Patienten berlicksichtigt. Es wird
Raum geschaffen zum selbstbestimmten
Agieren, die Pflegenden reagieren, indem
sie Alternativen und Optionen zur Pro-
blemlésung anbieten. Darunter sind An-
leitung, Beratung oder die Darstellung
einer begrindeten Auswahl ressourcen-
fordernder, pflegerischer Interventionen
zu verstehen.

ATP-G wirkt nachhaltig. Verlorenge-
gangenes Selbstvertrauen in die eigenen
korperlichen, geistigen, emotionalen, so-
zialen und spirituellen Ressourcen wird
wieder erschlossen.
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hei3t, den erkrankten Menschen zur groBt-
moglichen Selbststandigkeit zu fihren.

Diese Form der Flirsorge unterscheidet sich
zu der immer noch weit verbreiteten ver-
sorgenden bzw. kompensatorischen Pflege.

Dabei wird dem Pflegebeddrftigen ein GroB3-
teil der Alltagsaktivititen abgenommen.
Im Gegensatz dazu definiert sich die akti-
vierend-therapeutische Pflege als Hilfe zur
Selbsthilfe in mdglichst vielen Lebens-
situationen durch das Trainieren der Aktivi-
taten des taglichen Lebens.

Dies beinhaltet, dem Patienten die Mog-
lichkeiten seines Handelns selbst erfahren
zu lassen und ihn dahingehend zu moti-
vieren, dass er mit pflegerischer Unter-
stitzung Aktivitaten wieder erlernen und
eintben kann.

WAS GEHORT
ZU DEN AKTIVITATEN
DES TAGLICHEN LEBENS?

m Kommunikation
Korperpflege
Bewegung
Essen und Trinken
Ausscheidungen

Ruhen und Schlafen

Sich beschaftigen /
soziale Bereiche des Lebens

Auf den Stationen der Geriatrie arbeiten
examinierte Gesundheits- und Kranken-
pfleger, Altenpfleger, Pflegeassistenten
sowie Pflegehelfer, die dazu besonders
geschult sind.

Ein Teil dieser Pflegekrafte verfligt Gber
eine zusatzliche spezielle Fachweiter-
bildung in klinischer Geriatrie und Reha-
bilitation.

Des Weiteren zahlen Pflegeexperten, die
sich mit speziellen Pflegethemen befassen
wie Wunden, Erndhrung, Bewegung,
Diabetes oder Demenz, zum Team der
Geriatrie.

Alle sind bestrebt, die An- und Zugeho-
rigen der Patienten zu motivieren, einzu-
beziehen, sie zu beraten und praktisch
anzuleiten.




