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Diese Rubrik gibt die Resultate einer syste-
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Leitlinie (Guideline) zur Behandlung einer
bestimmten Erkrankung.
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Direkte Unterstiitzungsmass-
nahmen verringern psychische
Belastung bei pflegenden

Angehorigen

Fallvignette

Eine Ihrer Patientinnen sucht Sie
aufgrund von Angstzustinden und
Schlafstorungen auf, die mit der Er-
krankung ihres Ehemannes zusam-
menhidngen. Thr Mann, der an einem
HNO-Karzinom im fortgeschrittenen
Stadium leidet, wird zuhause gepflegt.
Sie sei besorgt, ihrem Mann nicht die
bestmogliche Pflege anbieten zu kon-
nen und nicht zu wissen, wie sie damit
umgehen soll, wenn sich sein Zustand
verschlimmert. Die Pflegekrifte der
Spitex, die den Mann zweimal tiglich
sehen, beschreiben ihn als ruhig und
ohne Beschwerden. Er wird sehr um-
sorgt von seinen Kindern und seiner
Frau, die stets an seiner Seite ist.

Frage

Welche Massnahmen sind am besten
geeignet, um Ihrer Patientin zu helfen?

Hintergrund

Die Situation von pflegenden Angeho-
rige, die freiwillig einen Angehorigen
oder Freund pflegen und/oder emotio-
nal unterstiitzen, kann zu erheblichem
korperlichem oder seelischem Stress fiih-
ren. Verschiedene Massnahmen zielen
darauf ab, die Lebensqualitit der pfle-

genden Angehorigen zu verbessern und
sie bei der emotionalen Verarbeitung zu
unterstiitzen. Diese systematische Uber-
sichtsarbeit beurteilt die Wirkung dieser
Massnahmen im Hinblick auf das kor-
perliche und seelische Wohlbefinden von
Angehorigen oder Freunden, die Patien-
ten im Endstadium einer Erkrankung
pflegen.

Resultate

Es wurden elf randomisierte klinische

Studien mit 1836 pflegenden Personen

erfasst. In zwei Studien wurden indi-

rekte Unterstiitzungsmassnahmen bei
pflegenden Angehorigen beurteilt; diese

Studien wurden jedoch nicht in die

Metaanalyse einbezogen. In neun Studien

wurden direkte Unterstiitzungsmassnah-

men bei pflegenden Angehorigen bewer-
tet wie z.B. emotionale Unterstiitzung,

Problemlgsungsstrategien, Beratung bei

Pflege oder Finanzen. Solche direkten

Massnahmen zeigten kurzfristig folgen-

de Wirkungen:

+ Sie verringerten die psychische Belas-
tung der pflegenden Angehorigen (8 Stu-
dien, SMD -0,15; 95% CI: -0,3—-0,02).

+ Sie verbesserten nicht die Fahigkeit, dem
Druck als Helfer standzuhalten (7 Stu-
dien, SMD -0,05; 95% CI: -0,2-0,1).

+ Sie verbessern nicht die Lebensqualitit
der Helfer (6 Studien, SMD 0,08; 95%
CI: -0,1-0,3).
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Einschrankungen

¢+ Die Massnahmen kamen ausschliess-
lich pflegenden Angehorigen von Krebs-
patienten zugute.

+ Die einbezogenen Studien wurden aus-
schliesslich im angelsichsischen Raum
durchgefiihrt.

+ Die Grosse der Stichproben und der
erzielten Wirkung war gering.

¢ Die untersuchten Massnahmen und

die Studienendpunkte waren nicht in

allen Studien gleich.

Einige mogliche Massnahmen wurden

nicht untersucht, z.B. finanzielle Un-

terstiitzung oder befristete Entlastung
von der Pflege durch freiwillige Helfer.

+ Unerwiinschte Nebeneffekte der Mass-
nahmen (z.B. erhohter psychischer
Stress) wurden nicht systematisch er-
fasst.

Schlussfolgerung der Autoren

Gemiss dieser systematischen Review
verringern direkte Unterstiitzungsmass-
nahmen die psychische Belastung der
pflegenden Angehorigen. Sie haben aller-
dings keinen Einfluss auf die Lebensqua-
litdt oder Fahigkeit, dem Druck als Hel-
fer standzuhalten. Zwar hat diese Arbeit
nicht kliren kénnen, welche Anteile der
direkten Unterstiitzungsmassnahmen am
wirkungsvollsten waren. Dennoch wire
es wiinschenswert, wenn sich in der
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Palliativpflege titige Gesundheitsfach-
personen mit den Sorgen pflegender
Angehoriger beschiftigten und diese so
unterstiitzten, damit sie ihre kranken
Familienmitglieder wihrend der letzten
Lebensphase optimal pflegen konnen.

Antwort auf die Frage

Situationen am Lebensende sind da-
durch geprigt, dass sie nicht vorher-
sehbar sind. Es ist daher wichtig, die
Unterstiitzung von pflegenden Ange-
horigen regelmissig neu zu bewerten
und im Endstadium der Krankheit
auszubauen. Zu bemerken ist, dass ein
Verbleib in den eigenen vier Wianden
nicht immer mdoglich oder wiin-
schenswert ist. In dem eingangs vorge-
stellten Fall empfiehlt es sich, heraus-
zufinden, welche Sorgen die Patientin
genau hat und konkrete Massnahmen
in die Wege zu leiten, um diese zu ver-
mindern. In Betracht kommen etwa:
Anleitung in Grundpflege, bei anderen
Aufgaben und beim Umgang mit Me-
dikamenten, hiufigere Einsitze der
Spitex und/oder der Sozialarbeiterin
der Krebsliga, temporire Entlastung,
damit sich die Patientin eine Atem-
pause gonnen kann, oder Bereitstel-
lung einer Notrufnummer, die auch
am Wochenende erreichbar ist.
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