Was ist Akutgeriatrie?

Altere, auch vorerkrankte,
Patient:innen, die im Alltag noch
in der Lage sind, ganz oder auch
mit Unterstitzung ein weitgehend

eigenstandiges Leben zu fihren,
werden durch internistische oder
unfallchirurgische Erkrankungen
gefdhrdet, diese Selbststandigkeit
einzublRen. Die spezialisierte

Akutgeriatrie hilft dabei, Autonomie

und Mobilitat zu erhalten.
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Diagnose und Therapie

Genaue Diagnose und spezielle Therapieverfahren
kénnenin vielen Fallen entscheidend zum Erhalt oder
zur Wiederherstellung von teilweiser oder auch voll-
standiger Autonomie beitragen, wenn diese parallel zur
Behandlung der Grunderkrankung eingesetzt werden.
Hier unterscheidet sich die Akutgeriatrie von der
gangigen akutstationdaren Behandlung in einer Klinik
mitanschlie@ender externer Rehabilitation. Denn eine
Ubliche Rehabilitation kommt fiir dltere Patient:innen
oft zu spat und nicht selten ist nach mehreren Tagen
oder langerer Liegedauer die Gehfahigkeit bereits
furimmer verloren.

Interdisziplindres Konzept

Unsere akutgeriatrische Abteilung ist interdisziplinar
aufgestellt. Es werden internistische, neurologische und
unfallchirurgische Krankheitsbilder behandelt. Die
Behandlung liegt in den Handen eines geriatrisch aus-
gebildeten Arzte- und Pflege-Teams unter der Leitung
unserer Chefarztin (Innere Medizin und Akutgeriatrie)
Frau Dr. med. Martina Brielmaier. Die enge Zusammen-
arbeit mit der Abteilung Unfall- und orthopadische
Chirurgie gewahrleistet regelmdRige unfallchirurgische
Visiten.

Anleitung zu mehr Selbststandigkeit

Das geriatrische Team ermutigt und unterstitzt die
Patient:innen, die krankheitsbedingt eingeschrankte
Mobilitat zu verbessern und eine méglichst weitgehende
Selbststandigkeit zu erreichen und zu fordern. Tipps z.B.
flr ein unfallfreies Aufstehen und Bewegen werden
gegeben und gelibt. Unser Aufenthaltsraum ist Treff-
punkt, Ort fir gemeinsame Mahlzeiten und gesellschaft-
liches Miteinander. Einmal in der Woche findet eine
Musiktherapie statt.

Unsere Arzte fiihren die
medizinische Diagnostik
und Therapie durch und
steuern den gesamten
Behandlungsprozess.

Unsere Physio-
therapeuten mobilisieren
die Patient:innen, steigern
Kraft- und Ausdauer und
lindern durch physikalische
Anwendungen die
Beschwerden.

Unsere Logopaden
diagnostizieren und thera-
pieren Sprech-, Sprach-
und Schluckstérungen.

Unsere Psychologen helfen
bei der Krankheitsverar-
beitung sowie bei emotio-
nalen und psychosozialen
Problemen.

Unsere Pflege begleitet
die Patient:innen rund um
die Uhr. Durch aktivierende
therapeutische Pflege
wird die Selbststandigkeit
gefordert.

Unsere Ergotherapeuten
verbessern die funktionelle
und kognitive Leistungs-
fahigkeit, trainieren mit
Hilfsmitteln und orga-
nisieren die Hilfsmittel-
versorgung.

Unser Sozialdienst berat
und unterstitzt bei der
Organisation und der
Versorgung nach dem
stationaren Aufenthalt.

Unsere Seelsorger haben
ein offenes Ohr fir alle
Fragen und bieten die
Méglichkeit zum Glaubens-
gesprach.

Wie erfolgt die

Einweisung oder Ubernahme?

- Per Uberweisung durch die Hausérztin/den
Hausarzt

- Aus anderen Kliniken/Abteilungen

Mit welchen Indikationen

konnen Patient:innen im

Besonderen zu uns kommen?

+ Infektionen, wie z.B. Lungenentziindungen,
Harnwegsinfekt

« Herzinsuffizienz (Erkrankungen des Herzens
und der Lunge)

- Stoffwechselerkrankungen wie z.B. Diabetes
- Schlaganfall

- Abklarung der Demenz

- Gangstérung, Sturzneigung

« Erkrankungen der Gefdle

+ Erkrankungen der Niere

+ Fehl- und Mangelerndahrung

+ Inkontinenz

+ Parkinsonim Alter

- Elektrolyt- und Flissigkeitsentgleisungen
+ Schmerzsyndrome

+ Nach operativer Versorgung von Frakturen
(z.B. Schenkelhalsfraktur)



