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Functionele elegantie in de verpleging Ruimteconcept voor dementie




Dementie -

wat betekent het eigenlijk?

Dementie begeleiden -

de uitdaging aannemen...

Dementie is als ziektebeeld slecht zeer
moeilijk grijpbaar, want oorzaak en verloop
zijn veelsoortig en verschillend. Slechts
één ding is zeker: is de diagnose van de-
mentie eenmaal gesteld, dan is er geen
weg meer terug. Deze onvermijdelijkheid
is een zware belasting voor getroffenen
en begeleiders. De bijzondere uitdaging
in de alledaagse verpleging ligt dus niet in
de genezing, maar veeleer in de fysieke en
psychische verlichting van de symptomen.

Het verloop van de kwaal van dementie is
beinvloedbaar. De moderne medicijnen en
een liefdevolle verzorging bieden moge-
lijkheden om het verloop van de kwaal te
vertragen. Goed afgestemde aanbiedingen
kunnen helpen om bij de getroffenen angs-
ten en onzekerheden weg te nemen en een
aangename omgeving te creéren.
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mengvormen
van dementie

Dementie (lat. Dementia ,zonder geest”
het overkoepelend begrip voor meerdere ziektebeelden, die kort of lang het verlies van
belangrijke hersenfuncties betekenen. Deze ziektebeelden voeren er uiteindelijk toe dat
alledaagse activiteiten niet meer zelfstandig kunnen worden uitgevoerd.

Met de leeftijd stijgt de kans aan dementie te lijden, waarbij de tendens is dat vrouwen op
grond van de hogere levensverwachting vaker getroffen worden dan mannen.

Actuele schattingen in Duitsland gaan uit van ca. 1,3 miljoen mensen met dementie. In
Oostenrijk wonen er ca. 130.000 patiénten met deze diagnose, in Zwitserland zijn het ca.
120.000. Op grond van de veroudering van de bevolking nemen dementiekwalen gestaag toe.

Alzheimer is de meest voorkomende
vorm van dementie

De Alzheimer-ziekte is onder de dementie-
kwalen verreweg de meest voorkomende.
Nietin alle gevallen kan het echter precies
worden vastgesteld welke vorm aan de
orde is. De opgaven variéren afhankelijk
van de bron.

Grafiek links: Het voorkomen van dementie in
verschillende leeftijdsgroepen, naar geslacht
in procenten (gegevensbasis: Eurodem66)

resp. ‘de’ = afnemend, ‘mens’ = verstand) is

Wereldwijd
36 miljoen
mensen getroffen

Volgens schattingen zal het aantal
getroffenen wereldwijd tot 2030
verdubbelen en tot 2050 meer dan
verdrievoudigd zijn.

Volgens het ‘World Alzheimer Report
2010’ zijn op dit moment ongeveer
36 miljoen mensen getroffen.
Voor 2030 rekent men met ca.
66 miljoen, voor 2050 zelfs met
meer dan 115 miljoen.

Dementie-rapport | Eerste editie feb. 2011 | Link: www.berlin-institut.org/studien/dementie-report.html
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Ruimteconcept memoriana

Een aangenaam leven veiligstellen voor mensen met dementie, zal in de toekomst voor onze samenleving een grote uitdaging zijn. Wij willen
met memoriana graag onze bijdrage daaraan leveren. Door systematische evaluatie van ervaringen uit de alledaagse verpleegpraktijk is
een ruimteconcept ontstaan, dat rekening houdt met de speciale behoeften van dementerenden. memoriana is bedoeld als concept ter
ondersteuning van bewoners en verplegend personeel en zorgt voor een geoptimaliseerde woon- en verpleegomgeving en laat toch de
bewoner in zijn werkelijkheid, levendigheid en uniciteit in het middelpunt staan. Het basisidee steunt daarbij altijd op drie pijlers: oriéntatie,
veiligheid en zelfstandigheid, om zo de bewoner in zijn alledaagse situatie zo goed mogelijk te begeleiden.

Oriéntatie

Een bewoner met dementie verliest vaak
zijn korte termijn geheugen, echter niet zijn
lange termijngeheugen. Hij heeft daarom
oriéntatiepunten qua tijd en ruimte nodig.
Zo zijn bijvoorbeeld door de speciale rang-
schikking van de meubels in de ruimte de
voor de bewoner belangrijke, en oriéntatie
biedende voorwerpen in één oogopslag
zichtbaar. Dankzij de overzichtelijke ruim-
telijke inrichting kan ook het personeel de
bewoner in één oogopslag lokaliseren.

Veiligheid

Met verschillende factoren, die gevaren-
bronnen voor de bewoner betekenen, moet
rekening worden gehouden (frustratie, woe-
de, evenwichtsverlies etc.). Om de kamer
veiliger in te richten, werd de inrichting
speciaal ontworpen.

De consequente kleurinrichting kenmerkt
verkeersoppervlakken in de ruimte en
helpt zo de bewoner om zich zonder hinder-
nissen te bewegen en de voor hem bestem-
de gebieden en opbergruimtes gemakkelijk
te identificeren.

Zelfstandigheid

Hoe zelfstandiger de bewoner is, des te
meer wordt het verplegend personeel ont-
last en worden onzekerheden vermeden.
Daarom moet hij met behulp van ruimte-
lijke inrichting routineactiviteiten alleen
kunnen uitvoeren. Zo zijn de opbergruim-
tes, die de bewoner voor zijn persoonlijke
voorwerpen kan gebruiken, eenvoudig en
op een intuitief bereikbare hoogte opge-
borgen. De zichtbaarheid van zijn persoon-
lijke voorwerpen motiveert de bewoner,
om actief te worden en dingen alleen uit te
voeren.
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Het ruimteconcept memoriana streeft
naar het doel de bewoner met dementie
een aangename omgeving te bieden,
waarin hij zich kan oriénteren en tegelijker-
tijd een maximum aan zelfstandigheid en
veiligheid ervaart. Het ondersteunt hem in
zijn alledaagse bezigheden en ontlast het
verplegend personeel bij hun werk.

Het nut ervan

Bewoner

* oriéntatie

¢ veiligheid

* zelfstandigheid

* gezondheid en welzijn
* ambiance en comfort

Verpleging
overzichtelijke ruimte-indeling
minder tijd kwijt aan

oriéntatieproblemen

* aangename verpleegambiance -
rustiger patiénten

* ergonomie - lichte verpleging in
en bij het bed

.:g"

Administratie

* goede bezetting door het
focussen op dementie

* goede prijs-/prestatieverhouding

¢ totale kosten van eigenaarschap:
lange termijn rendabiliteit en
vermijden van financiéle gevolgen

* grote tevredenheid bij bewoners
en verplegend personeel







Laag verpleegbed sentida -

afgestemd op het memoriana ruimteconcept

De in het ruimteconcept memoriana geintegreerde sentida lage verpleegbedden kunnen dankzij hun zeer geringe lighoogte en hun
excellente onrusthekconcept het valgevaar, ook bij zeer actieve bewoners, reduceren en de veiligheid in de slaapfase verhogen.

Daarmee wordt aan de eisen van de expertstandaard m.b.t. het voorkomen van valpartijen volledig voldaan: risico’s en de daaruit
resulterende gevaren voor valpartijen met heel vaak ernstige gevolgen worden actief en preventief aangepakt.

Door de gedeelde onrusthekken kan het bed in alle posities veilig worden gebruikt en in veel gevallen ook zonder de noodzaak van
vrijheidsbeperkende maatregelen (VBM). De drie pijlers - oriéntatie, veiligheid en zelfstandigheid - komen bij de totale ruimte-inrichting

ook hier weer naar voren.

Ook als het demente mensen tijdens het
verloop van hun ziekte vaak niet lukt om
het lichaam in evenwicht te houden, kan
ons verpleegbed sentida met zijn lage lig-
hoogte en het gebruiksgeoriénteerde on-
rusthekconcept, een waardevolle bijdrage
leveren ter vermindering van het valrisico.
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Oriéntatie

Door de gedeelde onrusthekken kan de be-
woner de grenzen van zijn bed herkennen.
In de eerste uittrekfase van de onrusthek-
ken bieden deze de bewoner een barrierelo-
ze bescherming en een optimale oriéntatie.
Deze instellingen ondersteunen de bewoner
om zich bij zijn slaap en rustplaats veilig te
oriénteren.

Veiligheid

Tijdens het verloop van de ziekte krijgt het
veiligheidsaspect van het variabele onrust-
hekconcept van sentida steeds meer bete-
kenis. Ten eerste zorgt de lighoogte dicht bij
de grond tijdens de nachtrust voor veiligheid.
In deze positie en aan het begin van de
ziekte is het voldoende het onrusthek aan
het hoofdeinde als zachte bescherming te
gebruiken ter oriéntatie (afb. 01). Onnodige
barriéres worden zo vermeden en het risico
van valpartijen wordt daardoor geminimali-
seerd.

Gaat de dementie verder, dan biedt de
3/4-bescherming (afb. 02) de bewoner be-
scherming en vrijheid. Het trapsgewijs instel-
len van het onrusthek met bewuste opstap-
opening aan het voeteneind maakt verhoog-
de veiligheid mogelijk tijdens de rustfase,
beperkt de mobiele bewoner, maar niet in
zijn bewegingsvrijheid.
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Zelfstandigheid

Bevestigd aan het hoofdeinde doen de onrusthekken voor de mobiele bewoner dienst
als opstahulp en geven tegelijkertijd veiligheid. Door de hoogteverstelling kan het bed
aangepast worden aan de bewoner en helpt bij het in en uit bed stappen.

N

01 Zachte bescherming

i

02 %4 bescherming

04 Volledige bescherming
met anti-decubitusmatras

Hoogteverstelbaarheidsbereik 25 tot 80 cm

Bij dementievormen die het de bewoner niet
meer mogelijk maken zich zelfstandig te be-
wegen en te oriénteren, kunnen ook alle vier
elementen als volledige bescherming wor-
den toegepast (afb. 03).

In de bovenste positie sluiten beide delen
van het onrusthek zo nauw met elkaar af,
dat ze precies zo veilig zijn als een doorlo-
pend zijhekken. Daarmee is sentida voor alle
verpleegfases, evenals voor het gebruik van
fixatiegordels, geschikt - in de vierde optrek-
stand zelfs voor het gebruik van tot 18 cm
hoge speciaalmatrassen (afb. 03).

Opdat in dit stadium ook alle nodige ver-
pleeg- en verzorgingsactiviteiten met een
rechte rug verricht moeten kunnen worden,
kan sentida op een werkhoogte worden inge-
steld die de rug spaart.
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Assortimentsoverzicht

Verpleegbed sentida

[ —

met gedeelde onrusthekken (serie 10),
zonder opening*

L 206 cm, B 103 cm (T, G), 106 cm (S, K)
H1 25 cm (bed in lage positie)

H2 80 cm (bed in hoge positie)

Nachtkastjes & commodes

Art.-nr. 10-0528, nachtkastje vivo E2T
B 53 cm,H62cm, D 45 cm

Kasten

Art.-nr. 70-0105, kledingkast, met 2 deuren
B 100 x H 200 x D 60 cm

Verdere accessoires

Hoofd- / voetendelen

e

Design T Design G
Design W Design K

Art.-nr. 70-0107, open nachtkastje
Links**:B 45 cm, H 65 cm, D 45 cm
Rechts**#*: B 45 cm, H 70 cm, D 45 cm

\

\

Art.-nr. 70-0106, combinatiekast, met 3 deuren
B 150 x H 200 x D 60 cm
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Art.-nr. 70-0101 Art.-nr. 70-0102 Garderobe, kapstok Art.-nr. 70-0083
Memory Box Links**: B 60 (90) x H 150 cm Leuning
B40xH50cm Rechts***: B 60 x H 110 cm Lengte 40 cm, 80 cm, 120 cm

[Voetnoot] *Zonder opening = veilig gebruik van fixatiegordels mogelijk in d
inen on " Bt

e zin van het “BfArM” ("Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte” ;

“Duits rijksinstituut voor icij p

,Duitsland“ ***Uitvoering ,Internationaal

Hoofd- / voetendelen (laag)

Design Gx

Design Kx

Art.-nr. 70-0100, commode
B 122,5xH 80 xD 50 cm

T

Art.-nr. 02-000633, Oriéntatiehulpmiddelen,
6-delig incl. houders, passend voor kledingkast
en commode, B 46 x H 8,5 cm

Art.-nr. 50-0206
Valmat
B 90 x L 200 cm, Hoogte ca. 4,5 cm
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Kleuren | decors memoriana

Combinatiemogelijkheid 1 Combinatiemogelijkheid 2 Combinatiemogelijkheid 3

v
3
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Kastromp BOO beuken natuur R 5320 Kastromp AO3 esdoorn R 5184 Kastromp R 5681 kers Havanna
Omranding BO1 beuken getint R 5313 Omranding R 5681 kers Havanna Omranding R 5447 cacao

Grondslagen van de
ruimtelijke inrichting qua kleur

Naast de uitrusting, beinvloedt ook de kleur van de ruimtelijke inrichting de waarneming en kan deze stemmingen beinvlioeden.

Deze kan gericht worden ingezet om te kalmeren of juist te stimuleren.

Warme kleuren zoals rood, geel of oranje werken stimulerend en activerend.

De inrichting van gemeenschapsruimtes in deze kleurtinten werkt animerend en laat aantoonbaar de waargenomen temperatuur
met drie tot vier graden Celsius stijgen. Daarnaast schept bijvoorbeeld oranje een vriendelijke en opwekkende stemming en kan
daardoor zelfs stress en depressies tegenwerken.

Koelere kleuren zoals blauw of groen daarentegen, hebben een kalmerend en ontspannend effect.
Deze kleurtinten zijn uitstekend geschikt voor de inrichting van de bewonerkamers. In het samenspel met het meubilair
van memoriana zorgen die voor een aangename woonsfeer.

Donkere en krachtige kleuringen verkleinen ruimtes in optische zin, heldere kleuren daarentegen doen kamers breder,
groter en luchtiger lijken. Door de gerichte kleurvormgeving in het woongebied wordt het welzijn van de dementerenden
verhoogd en stresssituaties vermeden.
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wissner-bosserhoff GmbH
Hauptstrafie 4-6

D-58739 Wickede (Ruhr)
Tel.: +49(0)2377/784-0
Fax: +49(0)2377/784-163
E-Mail: info@wi-bo.de
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wissner-bosserhoff Belgium bvba / sprl
Egide Walschaertsstraat 15/15
B-2800 Mechelen

Tel.: +32 (0)15 21 08 41

Fax: +32 (0)15 29 14 64

E-mail: info@wi-bo.be

www.wi-bo.be

wissner-bosserhoff Nederland B.V.
Keerweer 42

NL-3316 KA Dordrecht

Tel.: +31 (0)78 652 18 50

Fax: +31 (0)78 652 18 55

e-mail: sales@wi-bo.eu
WWW.wi-bo.com
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