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Schwierigkeiten bei der
Umsetzung

.

Bestehende Paradigmen
Mangelnde interprofessionelle Kommunikation

Wenig geschultes Personal
Arbeitseinstellung
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Komplikationen

ungewollte Extubation

Sattigungsabfall Sa02 < 80%

Anstieg von Herzfrequenz und Blutdruck
syst. < 200mmHg

<1 % der Falle

Studienergebnisse: Hopkins et. al 20042009
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Positive Auswirkungen

Psyche
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Depressionen

Motivation U

Raumliche Orientierung

Visuelle Reize
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Korperwahrnehmung

Somatisch
Vestibular
Visuell

Taktil haptisch
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Pravention von
Begleiterkrankungen

Kontrakturen
Thrombose

Dekubitus
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Pneumonie

VAP = Ventilator assoziierte Pneumonie
1535% aller Nosokomialen Infektionen
mit 20-50% Mortalitat

Teuerste Infektion
(7 x so teuer wie eine Wundinfektion)
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* Voraussetzungen
PEEP < 10 mmHg

FIO2 <0,6

Stabile Hamodynamik

Keine Sedierung

Ausreichende Analgesie
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Organisation

AZeitpunkt planen
APatienten vorbereiten

AUmfeld gestalten

AAbsprache mit

Physiotherapie und anderen

Berufsgruppen
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Fazit

Steigerung der Motivation und des Wohlbefindens
Klrzere Beatmungszeit und Liegedauer
Kostenreduktion

=> Mut zur Mobilisation trotz Beatmung
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Vielen Dank und tief
durchatmen!!!!
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