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EINLEITUNG

Die Klinik fir Geriatrische Rehabilitation im Christophsbad nimmt seit dem 15. April 1998 den
geriatrischen Versorgungsauftrag fiir den Landkreis Goppingen wahr. Die Inhalte dieses Versor-
gungsauftrags sind grundséatzlich definiert im Landesgeriatriekonzept Baden-Wirttemberg. Ent-
sprechend diesem Plan wird in jedem Landkreis eine Einrichtung der Geriatrischen Rehabilita-
tion zugelassen, die wohnortbezogen die Rehabilitation alterer und hochbetagter Rehabilitanden
regional umsetzt. Rehabilitation im Alter beinhaltet den Versuch, bei alteren Rehabilitanden nach
stattgehabter akuter Erkrankung bzw. bei kontinuierlicher Verschlechterung einer chronischen
Erkrankung die hierdurch bedrohte Selbstversorgungsféhigkeit mit Mitteln der Rehabilitation wie-
derherzustellen. Eingetretene Pflegebedurftigkeit soll durch geriatrische Rehabilitation vermin-
dert oder aufgehoben werden, um die Wiedereingliederung in das hausliche Umfeld zu ermég-
lichen.

Im Rahmen des Landesgeriatrieplans Baden-Wirttemberg wurde fir den Landkreis G6ppin-
gen eine Klinik fur Geriatrische Rehabilitation mit 55 vollstationdren Betten zugelassen und
seit 2014 auf 95 Platze erweitert. Sie erbringt die Leistung der stationéren geriatrischen Reha-
bilitation in enger Kooperation mit den Alb-Fils-Kliniken des Landkreises und den Kliniken fir
Neurologie und Psychiatrie des Christophsbades. Sie kooperiert besonders mit dem Geriatri-
schen Schwerpunkt des Landkreises, der seit 1994 entsprechend dem Landesgeriatrieplan
eingerichtet wurde.

Grundlage der geriatrischen Rehabilitation ist die multiprofessionelle Teamarbeit, diese
schlie3t ein die Physiotherapie, die Ergotherapie, die Logopadie, die therapeutisch aktivie-
rende Pflege, Sozialarbeit, den arztlichen Dienst, die Erndhrungsberatung sowie die Neu-
ropsychologie. Diese Teamstrukturen sind in der Klinik fur Geriatrische Rehabilitation geschaf-
fen.

Seit dem 1. April 1998 besteht ein mit den Landesverbanden der Krankenkassen abgeschlos-
sener Versorgungsvertrag nach § 111 SGB V. Die Klinik wird entsprechend diesem Vertrag
Uberwiegend im Anschluss an die akutstationare Versorgung an der Klinik am Eichert und den
Abteilungen Neurologie und Psychiatrie des Christophsbades tatig, seit der Erweiterung 2014
auch fur die Stadtischen Kliniken Esslingen und die Landkreiskliniken des Landkreises Esslin-
gen.
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INDIKATIONEN, KONTRAINDIKATIONEN
Die nachfolgenden Rehabilitandengruppen profitieren von einem Aufenthalt in dieser Klinik:

1. Schlaganfall (ischamischer Hirninfarkt, Hirnblutung) mit nachfolgenden Lahmungen,
Gefuhlsstorungen, Sprach- oder Schluckstérungen, Stérungen der Wahrnehmung,
Praxie, der Aufmerksamkeit, des Gleichgewichts oder der Koordination

2. Weitere Neurologische Erkrankungen: M. Parkinson und andere neurodegenerative
Systemerkrankungen; Schadel-Hirn-Trauma; Z. n. Operation raumfordernder Pro-
zesse des Gehirns und Rickenmarks (auch inkomplette Querschnittssyndrome); pe-
riphere Nervenschadigungen (auch traumatisch); Polyneuropathien, Z. n. entzindli-
chen Erkrankungen des Gehirns und Rickenmarks; Encephalomyelitis disseminata;
neuromuskulare Affektionen und Muskelerkrankungen

3. Sturzkrankheit mit nachfolgenden konservativ oder operativ versorgten Frakturen,
auch Spontanfrakturen und traumatische Mehrfachfrakturen

4. Chronische Schmerzsyndrome mit Bewegungseinschrankungen bei degenerativen
Wirbelséaulen- und Gelenkerkrankungen mit oder ohne nachfolgende Gelenkersatz-
operationen, Osteoporose, Z.n. Spondylodiscitiden

5. Z. n. Amputationen, z. B. bei diabetogenen Spatschaden, arteriellen oder vendsen
Durchblutungsstérungen

6. Z. n. Herzinfarkt, Dekompensationen chronischer Herzinsuffizienz oder COPD,
Pneumonien, auch COVID, Lungenembolien, schweren Infektionen des Bauchrau-
mes oder der Weichteile

7. Zustande nach schweren Operationen und Infektionen mit verlangerter Erholungs-
phase

8. Erkrankungen der Haut bei nutritiver, nervaler und vaskularer Fehlfunktion mit oder
ohne verminderter Infektabwehr (z. B. Decubitus, Ulcus cruris, Pilzinfektionen)

9. Erndhrungsstérungen z. B. bei Fehl- und Mangelernahrung, nach Bauchoperationen
oder Entziindungen

10. Kontinenzprobleme
11. Leichtere Stérung der Hirnleistung und der Stimmung

Voraussetzung fir die stationare Aufnahme ist die Bereitschaft der Rehabilitand*innen zur ak-
tiven Mitarbeit. Sie miussen kooperationsfahig und lernfahig sein, ausreichend kdrperlich sowie
psychisch-mental belastbar und keiner akutmedizinischen Behandlung bedirfen. Anhaltende
oder gar progrediente Verwirrtheitszustdnde und hirnorganische Psychosyndrome mit ent-
sprechender Leistungsminderung, schwere Infektionskrankheiten sowie Suchterkrankungen
schlie3en die Aufnahme aus.

Besiedlung mit multiresistenten Keimen (MRE) ist kein absolutes Ausschlusskriterium, jedoch
ist die Indikationsstellung strenger, da eine Teilnahme an Gruppentherapien in der Regel aus-
geschlossen ist und Isolierungsmoglichkeiten begrenzt sind. Nur in gut abgesprochenen Aus-
nahmeféllen kdnnen Rehabilitand*innen mit liegenden Drainagen/Sonden in Kérperhdhlen oder
Organen aufgenommen und versorgt werden. Eine Bestrahlung, Chemotherapie oder iv-Antibi-
ose muss vor Aufnahme abgeschlossen sein. Regelmafiige Infusionstherapien, parenterale Er-
nahrung oder regelmaRige Transfusionen werden bei uns nicht durchgefihrt.

Das Christophsbad ist eine partiell rauchfreie Einrichtung. Rauchen ist nur auf3erhalb der Ge-
baude und dort nur noch in gekennzeichneten Bereichen (Pavillons) gestattet. Rehabilitand*in-
nen, die rauchen méchten, missen in der Lage sein, kognitiv und korperlich die Regeln einzu-
halten. Kann das nicht gewahrleistet werden, ist eine Rehabilitation bei uns nicht mdglich.
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LEISTUNGEN DER GERIATRISCHEN REHABILITATION

Entsprechend den anerkannten Standards der Geriatrie und Rehabilitation wird in den ersten Tagen ein
multiprofessionelles mehrdimensionales Assessment durchgefiihrt, mit dem die Fahigkeiten und Res-
sourcen des alteren Rehabilitanden im somatischen, psychologisch-psychiatrischen und sozialen Be-
reich eingeschatzt werden. Teile dieses Assessments werden im Laufe der Rehabilitation wiederholt.
Aufgrund dieser interdisziplindren Diagnostik wird unter Verantwortung des leitenden Arztes und seines
Stellvertreters unter Berticksichtigung der individuellen Bediirfnisse und Wiinsche ein abgestuftes The-
rapieprogramm zusammengestellt aus einzelnen Bausteinen der nachfolgend gelisteten therapeuti-
schen Angebote.

1. Aktivierende und rehabilitative Pflege als Anleitung zur Selbstversorgung und Selbst-
hilfe

2. Physiotherapie in Einzel- und Gruppentherapie ausgerichtet am Krankheitsbild mit
entsprechend orthopadischem und neurologischem Schwerpunkt (auch nach dem
Bobath-Konzept)

3. Medizinische Trainingstherapie

4. Logopadie als Training der Kommunikation, der Sprache und des Sprechens sowie
des Schluckens bei Dysphagie

5. Ergotherapie als Training der Alltagskompetenz, Training der motorisch-funktionellen Stérun-
gen, der Feingeschicklichkeit sowie der Hirnleistung

6. Physikalische Therapie zum Training von Kreislauf und Belastbarkeit, zur Linderung
von Schmerzen, Verbesserung von Beweglichkeit, Entspannung und Lockerung der
Muskulatur

7. Psychologisch-psychotherapeutische Beratung nach vorangegangener
Psychodiagnostik

8. Internistisch-geriatrische Pharmakotherapie, insbesondere Vermeidung von Poly-
pharmazie, Erndhrungsbehandlung, Schmerztherapie und Pravention bei chroni-
schen Erkrankungen und Multimorbiditéat

9. Hilfsmittelversorgung, Beratung durch geschultes Personal in der Klinik, Beratung
durch den Sozialdienst zur Vorbereitung der Entlassung in die eigene Hauslichkeit,
Vermittlung von Unterbringung in Heim- und Pflegeplatzen sowie Vermittlung ambu-
lanter Hilfsdienste

Frihzeitiges Einbeziehen von Angehdorigen in die therapeutische Arbeit, erganzt durch Ange-
horigenunterweisung und Pflegeberatung wird angeboten.
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"Die Zeit danach", die sorgfaltige Vorbereitung auf die Entlassung, ist eine der wichtigsten
Aufgaben der geriatrischen Rehabilitation. Nach Bedarf erfolgt eine Wohnraum-orientierte
Hilfsmittelberatung. Soweit es die Wohnung zulasst, wird sie mit Hilfen behindertengerecht
hergerichtet, ambulante Hilfen und Pflegen werden vermittelt, der Hausarzt und die betreu-
ende Sozialstation werden friihzeitig Uber die anstehende Entlassung informiert.

AUSSTATTUNG DER KLINIK

Die Klinik fir Geriatrische Rehabilitation ist barrierefrei zugénglich, hat Zugang zum weitlaufi-
gen Park des Christophsbades und ist optimal mit den Akutkliniken des Christophsbads ver-
bunden. Die umfassenden diagnostischen und therapeutischen Einrichtungen der Akutklinik
stehen der Einrichtung zur Verfigung.

Die 95 Betten der Geriatrischen Rehabilitation befinden sich auf zwei Ebenen in hellen Ein-
und Zweibettzimmern und wenigen Dreibettzimmern, ausgestattet mit rollstuhlgerechter Nass-
zelle, Telefonanschluss, Fernseher und zu 75% mit tberdachtem Balkon. Kurze Wege fihren
zu allen therapeutischen Einrichtungen. Die Klinik ist wohnlich eingerichtet, so dass sich altere
Menschen geborgen und sicher fuhlen. Alle Gange sind mit Handlaufen versehen. Speise- und
Aufenthaltsrdume fordern die Gemeinsamkeit. Der grof3e Park des Christophsbades ladt zum
Spazieren und Verweilen ein; gleichzeitig stellt er ein ideales Ubungsgelande fiir ein altenge-
rechtes Terraintraining dar.

Das Christophsbad liegt zentral in der Kreisstadt Goppingen. Der Stadtkern, die Ful3génger-
zone, der Bahnhof wie auch die stadtischen Busse sind in kurzer Zeit erreichbar. Die Rehabi-
litation vollzieht sich fur die meisten Rehabilitanden in ihrem gewohnten sozialen Umfeld. Die
Forderung nach Wohnort- und Lebensnahe einer Einrichtung fur geriatrische Rehabilitation
wird in idealer Weise erfullt.

Da das Christophsbad als anerkanntes Fachkrankenhaus fur Psychiatrie und Neurologie seit
vielen Jahren engagiert am Aufbau eines sozialen Netzwerkes fur &ltere Rehabilitanden im
Landkreis mitwirkt, bestehen ausgezeichnete Kontakte zu ambulanten Diensten, Wohlfahrts-
verbanden, Sozialstationen und therapeutischen Diensten, Selbsthilfegruppen und Pflegehei-
men. Diese guten Kontakte helfen mit, den stufenlosen Ubergang von der stationaren zur am-
bulanten Versorgung zu sichern.
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a) Personalausstattung (Arzte)

Die geriatrische Rehabilitation vollzieht sich in einem multiprofessionellen Reha-Team. Der
arztliche Leiter und der stellvertretende arztliche Leiter sind Fachérzte fur Innere Medizin und
verfugen Uber die Zusatzbezeichnungen Klinische Geriatrie, der arztliche Leiter auch tber die
Zusatzbezeichnung Physikalische Medizin. Er hat Weiterbildungsermachtigungen fir die ge-
samte Zeit der Klinischen Geriatrie und 1,5 Jahre Innere Medizin.

Zwei Oberarzte und weitere Fachérzte und Weiterbildungsassistenten komplettieren das &arzt-
liche Team. Der Nacht- und Bereitschaftsdienst wird sichergestellt in Kooperation mit der
Neurologischen Klinik. Eine Reanimations-Team und eine Rontgen-, CT- und MRT-Mdoglich-
keit stehen im Notfall durchgehend 24 Stunden an sieben Tagen in der Woche zur Verfigung.

b) Technische Ausstattung

EKG, Langzeit-EKG, 24-Stunden-Blutdruckmessung, Spirographie, Sonographien einschliel3-
lich Farbduplexuntersuchungen, Schluckendoskopie und Echokardiographie werden in der
Abteilung durchgefihrt.

Fur eventuell erforderliche Diagnostik, Labordiagnostik wie auch technische Diagnostik wird
auf die umfassenden Moglichkeiten des Christophsbades sowohl im Bereich des Labors, der
Roéntgendiagnostik einschlielBlich Computer- und Kernspintomographie, Videofluoroskopie
und der neurologisch-elektrophysiologischen Diagnostik zuriickgegriffen.

ABLAUF DER REHABILITATION

Die Rehabilitanden werden Montag bis Freitagvormittags einbestellt. Alle Rehabilitanden wer-
den von einer Pflegekraft und vom Stationsarzt strukturiert untersucht (nach internistischen,
neurologischen, orthopadischen und psychischen Gesichtspunkten). Alle Rehabilitanden mit
einer bekannten oder vermuteten Schluckstérung werden am Aufhahmetag vor der ersten
Mabhlzeit von einer Fachkraft der Logopadie hinsichtlich Schluckvermégen untersucht zur (vor-
laufigen) Festlegung der Kostform.

Am Aufnahmetag erfolgt bei allen Rehabilitanden eine fachéarztliche Vorstellung.

Innerhalb von 24 Stunden nach dem Aufnahmetag wird ein physiotherapeutischer Aufnahme-
befund erhoben.

Am Morgen des zweiten Tages werden alle Rehabilitanden im gesamten Team vom Stations-
arzt vorgestellt und gemeinsam der Therapieplan erstellt.

Bei allen Rehabilitanden wird in den ersten flnf Tagen ein vollstéandiges geriatrisches Basis-
Assessment erhoben, einschlief3lich:

o Barthel-Index

e Esslinger Transfer-Skala

e Standbalance

e Tinetti-Test

e Timed up and go-Test

e Chair-Rising-Test

e Trunk-Control-Test

e 6-Fragen-Test oder Mini-Mental-Status
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e Uhrentest

e DIAS (Depressionsskala) bei Bedarf

o  Geldzahltest

e Handkraftmessung

e bei Aphasie: standardisierte Kommunikationsskala

e Erndhrungsassessment (BMI und ggf. MNA oder Expertenstandard)

Bei allen Rehabilitanden wird zusatzlich eine Sozialanamnese mit Schwerpunkt des zu erwar-
tenden Versorgungsbedarfs und der vorhandenen stiitzenden Strukturen erhoben und bereits
am Tag 2 mit dem Sozialdienst ausgetauscht, der ggf. weiterfiihrende Gesprache anbahnt und
moglichst frihzeitig die Versorgung nach Entlassung organisiert.

Auf der Basis der Assessmentergebnisse wird die weitere Diagnostik eingeleitet, eine tiefer-
gehende Testung veranlasst und ggf. die Rehabilitationsziele und der Therapieplan ange-
passt.

Alle Rehabilitanden werden zwischen Tag 3 und 8 in einer zweiten Teambesprechung hin-
sichtlich ihrer Fahigkeiten, Alltagskompetenz, Assessment-Ergebnisse, Motivation, Ziele und
erste Fortschritte erneut evaluiert. Der Rehabilitationsplan und die Ziele werden ggf. ange-
passt.

Zwischen Tag 9 und 15 werden alle Rehabilitanden erneut im Team hinsichtlich Fortschritte
und voraussichtlicher Rehabilitationszeit besprochen. Ggf. werden Verlangerungsantrage be-
sprochen.

Wochentlich finden Chefarztvisiten, je nach Bedarf zuséatzlich Stationsarztvisiten statt.

In der Woche vor Entlassung erfolgt in der Regel eine strukturierte Selbstandigkeitsprifung (z.
B. Medikamenteneinnahme, Umgang mit elektrischen Geraten). In einer Teambesprechung
werden alle Rehabilitanden vor Entlassung hinsichtlich Hilfsmittelnotwendigkeit besprochen. Der
Hilfsmittelgebrauch wird von Therapeuten und Pflegekraften belbt, ggf. mit Angehdrigen, die
notwendigen Hilfsmittel werden vor Entlassung rezeptiert, um zum Entlasszeitpunkt nach Mdg-
lichkeit alle notwendigen Hilfsmittel zu Hause zur Verfligung zu haben.

Ein bis zwei Werktage vor geplanter Entlassung erfolgt &rztlich, pflegerisch und von allen The-
rapieabteilungen eine Abschlussuntersuchung.

Am Tag vor Entlassung oder am Entlasstag erfolgt ein arztliches Entlassgespréach. Bei hilfs-
bedurftigen Rehabilitanden wird ein Pflegetberleitbogen mitgegeben. Alle Rehabilitanden er-
halten einen Medikamentenplan und Medikamente werden bis zum nachsten Hausarztbesuch
in Tagesschachteln mitgegeben. In der Regel wird den Rehabilitanden ein endgultiger, vom
Facharzt unterschriebener Entlassbrief mitgegeben, in Ausnahmefallen ein vorlaufiger Kurz-
arztbrief. Bei Wunden wird von der Pflege ein zusatzlicher Wundbogen erstellt und mitgege-
ben, bei MRE-Besiedlung ein MRE-Bogen.
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QUALITATSMANAGEMENT
Die Einrichtung verfiigt Gber ein internes Qualitdtsmanagement. Dazu gehéren:

e interner Qualitatszirkel
e Einrichtung einer unternehmensweit zustandigen Stabsstelle Qualitatskoordination

e Veroffentlichung eines Qualitatsberichtes gemeinsam mit dem Akutkrankenhaus im 2-
Jahres-Rhythmus

e Teilnahme am Arztlichen Qualitatszirkel Altersmedizin im Landkreis Goppingen
e umfangreiche innerbetriebliche Fortbildung

e Beschwerdemanagement, Rehabilitanden- und Mitarbeiterbefragung

e Hausinternes CIRS (Critical Incident Reporting System)

e Teilnahme am QS-Reha-Verfahren fir Geriatrie
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