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Erwachsenenschutzrecht: freiheitsbeschrankende
Massnahmen

Das Erwachsenenschutzrecht regelt die Voraussetzungen, unter denen Pflegeheime und
Institutionen allenfalls die Bewegungsfreiheit von Bewohnerinnen einschranken durfen. Das
Gesetz klart unzweifelhaft die Frage, wer Uber medizinische und pflegerische Massnahmen
bei urteilsunfahigen Menschen entscheiden darf. Die Unterschiede beim Einsatz von
freiheitsbeschrankenden Massnahmen (FBM) sind in der Schweiz sowohl zwischen
Pflegeheimen als auch Regionen sehr gross.

Probleme und Herausforderungen

Alters- und Pflegeinstitutionen stehen in der Umsetzung von gesetzlichen Vorgaben und
Qualitatsstandards vor einer Anzahl Herausforderungen (Kanton Bern, 2013; CURAVIVA,
2017a/b):

Komplexe Krankheitshilder. Hochbetagte Menschen sind oft von zwei oder mehr
chronischen Krankheiten betroffen bzw. leiden an fortgeschrittener Gebrechlichkeit.
Insbesondere bei alten Menschen gehéauft auftretende Krankheiten (z.B. Demenz) gehen
einher mit Verhaltensdnderungen, Unruhe und Verwirrtheit, die zu einer Selbst- oder
Fremdgefahrdung fuhren kénnen.

Ethisches Dilemma von Freiheit und Sicherheit. In der Pflege und Betreuung missen
Fachpersonen immer wieder abwagen, was wichtiger ist: Freiheit und Autonomie oder
Sicherheit und Schutz. Darf die Autonomie eines Bewohners verletzt werden, um Schaden
zu vermeiden? Liegt eine Selbstgefahrdung vor? Sind andere Bewohner oder Mitarbeiter
gefahrdet? (SGG, 2011)

Kommunikation von Entscheiden. Obwohl Pflegeheime heute sehr bewusst mit dem

Thema FBM umgehen, stellt die kontinuierliche Kommunikation von Entscheiden gegentber
allen involvierten Personen eine bestandige Herausforderung dar.
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Definition, Anwendungsformen und Grunde

In Medienberichten werden die in Pflegeheimen angewendeten FBM zumeist auf Gitter,
Gurte oder Spezialdecken (Zewi-Decken) reduziert. Als FBM gelten Massnahmen, die die
korperliche Bewegungsfreiheit einschranken und die nicht vom Betroffenen selbstandig
entfernt werden kénnen und/oder den Zugriff auf den eigenen Korper verhindern. Der Begriff
der Einschrankung der Bewegungsfreiheit ist weit zu verstehen und wird vom Gesetzgeber
nicht im Detail definiert. In der Praxis findet sich eine Vielfalt an elektronischen, rdumlichen,
physischen und medikamentésen Massnahmen:

e Elektronische Massnahmen: z.B. abgeschlossene oder mit Codes gesicherte
Ausgéange mit allgemeiner oder individueller Alarmfunktion (auch Abteilungs- und
Zimmerturen, Lifttiren; Funkortung mit GPS, Sensormatten als Bettvorlage oder im
Bett; Lichtschranken/Bewegungsmelder, elektronische Raumiberwachung).

e Raumliche Massnahmen: Abschliessen von Tiren, eines Zimmers oder eines
Bereichs z.B. in einer Demenzabteilung, komplizierte Schliessmechanismen an
Turen, Anbringen von Schranken, hoch angebrachte oder komplizierte Knaufe,
gesicherte Aufzlge.

e Physische Massnahmen: Anbringen von Bettgittern (beidseits, einseitig), Angurten
am Bett/Stuhl, Zewi-Decke, Stuhl mit Tisch, Rollstuhltisch, Fixation Hand- oder
Fussgelenk.

¢ Medikamentdse Massnahmen: Medikamente (z.B. Neuroleptika) sind eine
bewegungseinschrankende Massnahme, wenn sie speziell zur Beruhigung verordnet
werden.

Wenn in Pflegeheimen FBM zum Einsatz kommen, dann fast immer zur Vorbeugung von
Stirzen und sturzbedingten Verletzungen (Wiesli, 2013). Im Spannungsfeld zwischen
Sicherheit und Freiheit sind klare und eindeutige Losungen nur selten zu finden. Griinde flr
den Einsatz — abgesehen von Notfallsituationen - sind:

e Schutz vor Unféllen (z.B. Vermeidung von Stiirzen bei unkontrolliertem
Umbherirren)

e Schutz vor Selbstverstimmelung (z.B. Kratzen, Haare ausreissen, etc.).

e Schutz medizinischer / therapeutischer Massnahmen (z.B. verhindern, dass
Katheter, Sonden, Infusionen, Verbande entfernt werden).

e Schutz Dritter vor gezielter oder ungezielter Aggression (z.B. Schlage, Werfen mit
Gegenstanden, Armverdrehen).

e Schutz Dritter vor Belastigung (z.B. durch ein Ubermass an Larm, durch
Entbléssung, durch Eindringen in die Privatsphare).

Gesetz gibt Instrumente und Verfahren vor

Im Erwachsenenschutzrecht sind der Vorsorgeauftrag (Art. 360ff. Zivilgesetzbuch ZGB) und
die Patientenverfigung (Art. 370ff. ZGB) verankert. Mit beiden Instrumenten der
personlichen Vorsorge wird angeordnet, wer spater entscheiden soll, wenn Personen selber
urteilsunfahig geworden sind. Das Erwachsenenschutzrecht bestimmt zudem, wer die
urteilsunfahige Person vertreten darf, wenn weder Vorsorgeauftrag noch Patientenverfiigung
vorliegen (Art. 374 A ZGB, Vertretungsrechte).
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Die Grundrechte, die bei solchen Entscheidungen respektiert werden miissen, sind in der
Bundesverfassung festgehalten (Art. 7; Art. 8 Abs. 2; Art. 10 Abs. 2; Art. 12). Das neue
Erwachsenenschutzrecht regelt, wie das Verfahren bei «Massnahmen zur Einschrankung
der Bewegungsfreiheit» abzulaufen hat (Artikel 383 und 384 ZGB). So muss die
bewegungseinschrankende Massnahme im Behandlungsteam besprochen werden — und
zwar gemeinsam mit allen beteiligten Personen. Das Heim muss die Massnahme auch
protokollieren und in regelméssigen Abstanden prifen, ob sie wirksam und tberhaupt noch
notig ist (siehe Grafiken: CURAVIVA, 2016, S. 51-52). Separat geregelt ist die
Bewegungseinschrankung durch sedierende Medikamente (Art. 377 ff. Zivilgesetzbuch,
medizinische Massnahmen bei urteilsunfahigen Personen; Art. 433 ff. bei psychischen
Stoérungen).

Ablauf: Entscheidung flir oder gegen freiheitsbeschrankende Massnahmen

Verhalten der Person
Priifen der Urteilsfahigkeit

Person nicht urteilsfahig

Schwerwiegende
Selbstgefahrdung Drittgefahrdung Storung des
Gemeinschaftslebens

Ursachenabklarung und Priifung von Behandlungsmoglichkeiten

Behebbare Ursachen Alte}:nativeh
Derandein Massnahmen ohne

bewegungs-
einschriankende
Massnahme priifen

Bewegungseinschrankende Massnahme
gemass Reglement
evaluieren und gegebenenfalls anordnen

Kein Notfall Notfall

Medikamentdse Nicht medikamentdse Entscheidung durch
Bewegungs- Bewegungs- Einrichtung
einschrankungen einschrankungen

Person unter oder

Py icht unter FU
Person unter FU erson nicht unter nicht unter FU

Erstellen eines |
Behandlungsplanes Entscheidung
unter Beizug der durch Einrichtung
Vertrauensperson

Entscheidung durch FU = fiirsorgerische Unterbringung
Chefarzt

Quelle: CURAVIVA Schweiz — Broschiire Erwachsenenschutzrecht, 2016, S. 51
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Aussagekraftige Studien fehlen

In der Schweiz ist das Thema FBM bisher aber nur wenig erforscht. Die wenigen
vorliegenden Studien liefern wichtige Erkenntnisse, bieten jedoch keinen Gesamtuberblick
und verlassliche Aussagen zu Situation in den 1'600 Pflegeheimen in der Schweiz. Auch
eine Ubertragung auslandischer Studien auf die Situation in der Schweiz ist fahrlassig.
Deshalb werden aussagekraftige Studien benétigt.

Die vorliegenden Studien zeigen, dass die Unterschiede beim Einsatz von FBM zwischen
den erfassten Heimen und Regionen sehr gross sind. Eine Ubertragbarkeit der Ergebnisse
auf die ganze Schweiz schliessen die Autoren der vorliegenden Studien aus.

Im Rahmen der Evaluation von Klie et al (Klie, 2012) der CURAVIVA-Schulungen
zur Reduzierung von FBM (ReduFix) wurden zehn Pflegeheime mit insgesamt 500
Bewohnern aus acht Kantonen (AG, AR, BE, GR, SG, VS, ZH, ZG) befragt. Die
Evaluation zeigte u.a., dass der Anteil der von FEM betroffenen Bewohner von 26%
auf 21%, also von 130 auf 105 Personen abnahm.

Die Studie von Feng et al (Feng, 2009) wertete fur die Schweiz RAI-Daten des
Jahres 2006 aus. Die Analyse von 94 Pflegeheimen mit insgesamt 5'640 Bewohnern
in funf Kantonen (AG, BS, BE, SO, ZH) ergab eine Haufigkeit bei FBM von 6% (ohne
Erfassung von Bettgittern). Je langer Bewohner in einem Schweizer Pflegeheim
wohnten, desto hoher war der Einsatz von FGM.

Die SHURP-Studie (zuaiiga, 2013) der Universitat Basel befragte tber 5300 Pflege-
und Betreuungspersonen aus 163 Heimen in der ganzen Schweiz. Die Auswertung
zeigte, dass bei FBM «kdrpernahe Fixationen» mit 3% relativ wenig, Bettgitter mit
18% am haufigsten eingesetzt wurden. 19% der Befragten gab an, FBM und
beruhigende Medikamente einzusetzen, da sie Bewohner nicht genligend
beaufsichtigen konnten.

Die Studie von Hofman & Schorro (Hofman & Schorro, 2015) untersuchte anhand
einer Stichprobe die Haufigkeit physischer FBM in 20 Alters-und Pflegeheimen mit
1’360 Bewohnern in zwei Kantonen (SG, FR). Als Datenquellen wurden Angaben der
Pflegebedarfserhebung (BESA, RAI) sowie Pflegedokumentationen verwendet. Bei
27% aller Bewohner wurde mindestens eine FBM im Zeitraum von 6 Monaten
eingesetzt. Beidseitige Bettgitter kamen mit 20% am h&ufigsten zum Einsatz, danach
einseitige Bettgitter (6%) und Rollstuhl mit Stecktisch (2%). Andere physische FBM
wurden kaum eingesetzt. Organisationsbezogene Merkmale (z.B. Personalschliissel,
Bettenzahl und demenzspezifische Abteilung) haben keinen Einfluss auf die
Anwendung von FBM.

Zahlen der Unabhangigen Beschwerdestelle fir das Alter (UBA, 2017) lassen kaum
Ruckschlisse auf die Situation in allen Schweizer Pflegeheimen zu. Von 2015 auf 2016
registrierte die UBA eine Zunahme um insgesamt 39 Beschwerden (von 342 auf 381). In der
Kategorie «Grundrechtsverletzungen» (2015=12; 2016=16; hier werden u.a. auch FBM
erfasst) gab es eine Zunahme um vier Beschwerden. Auch in der Kategorie «Physische
Probleme» (2015=21; 2016=25; hier werden u.a. Fixationen erfasst) gab es eine Zunahme
um vier Beschwerden.
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Ausblick: Das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) ist gesetzlich verpflichtet, medizinische
Qualitatsindikatoren zu publizieren (Krankenversicherungsgesetz KVG, Art. 58-59). Geplant
ist, dass ab 2019 in allen Pflegeheimen der Schweiz vier medizinische Qualitatsindikatoren
erhoben werden (Gewichtsverlust, bewegungseinschrankende Massnahmen, Wirkstoffe,
Schmerz). CURAVIVA Schweiz war bei deren Erarbeitung massgeblich involviert. Ab 2020
werden diese mit der «Statistik der sozialmedizinischen Institutionen» (SOMED) erfasst und
anschliessend durch das BAG publiziert, also auch der Offentlichkeit zuganglich gemacht.

Erhoben wird zuklnftig beim Indikator «<Bewegungseinschrankende Massnahmen»
(CURAVIVA Schweiz, 2017c):

e Prozentualer Anteil an Bewohnern mit taglicher Fixierung des Rumpfes oder mit
Sitzgelegenheit, die Bewohner am Aufstehen hindern in den letzten 7 Tagen.

e Prozentualer Anteil an Bewohnern mit téglichem Gebrauch von Bettgittern und
anderen Einrichtungen an allen offenen Seiten des Bettes, welche Bewohner am
selbsténdigen Verlassen des Bettes hindern, in den letzten 7 Tagen.

Reduktion freiheitseinschrankender Massnahmen

CURAVIVA Schweiz hat von 2011 bis 2013 ein Projekt zur Reduktion der
freiheitseinschrankenden Massnahmen (ReduFix) durchgefiihrt. Die Evaluation hat gezeigt,
dass Pflegeheime die Reduktion durch ein ganzes Bindel von Massnahmen angehen und
dabei alle relevanten Akteure berticksichtigt mussen (Klie, 2012):

Erstellung eines hausinternen Konzepts zum Thema FBM

Hausinterne Weiterbildung der Pflegefachpersonen
Informationsveranstaltung fur alle Mitarbeiter der Pflege, fir Angehérige
Gesprache mit betroffenen Bewohnern und Angehdérigen

Anpassung des Hilfsmaterials: z.B. Bodenpflegebetten, Abrollmatten,
Aufstehhilfen, Alarmmatten, Funkfinger, Antirutschsocken, Huftprotektoren,
Antirutschmatten

¢ Bauliche / architektonische Massnahmen (z.B. Abbau von Sturzfallen,
Lichtkonzepte)

Pflegeinstitutionen und deren Mitarbeitenden stehen heute eine Reihe von Massnahmen
sowie mehr und bessere Hilfsmittel zur Verfigung, um weitestgehend auf FBM zu
verzichten. Die Vermeidung von Stirzen kann u.a. durch bauliche Massnahmen (z.B.
Sturzfallen erkennen und beseitigen, bessere Beleuchtung und Markierungen), durch Kraft-
und Balancetraining sowie Geh- und Mobilitatstraining gezielt geférdert werden.
Sturzgefahrdete Personen kénnen u.a. durch Niederflurbetten, Hiftschutzhosen oder
Sturzhelme geschutzt werden. Ebenfalls kann eine Neubewertung und Umstellung der
Medikation Stirze vermeiden.

Um Gesundheitsgefahren vorzubeugen, sind starker individuelle Wiinsche, Bedurfnisse und
Rituale zu bertcksichtigen, Kommunikationshilfen zu schaffen und regelméassige
Hilfestellungen zu geben. Um bei aggressivem Verhalten auf FBM zu verzichten, kdnnen
durch Biografie-Arbeit Ursachen besser verstanden und Erkenntnisse umgesetzt werden.
Durch Anpassung der Tagesstrukturen an die Bedurfnisse Betroffener sowie durch das
Anbieten vertrauter Tatigkeiten kann aggressives Verhalten reduziert werden. Ebenfalls kann
eine Neubewertung und Umstellung der Medikation einen Beitrag leisten. Bei starker
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motorischer Unruhe kann neben den zuvor genannten Massnahmen u.a. auch durch das
gezielte und geplante Ausleben lassen des Bewegungsdrangs auf freiheitsbeschrankende
Massnahmen verzichtet werden.

Praxisbeispiele

Das Pflegeheim St. Anna «Haus der Generationen» im Oberwalliser Dorf Steg hat es
geschafft, auf fast alle freiheitsbeschrdnkenden Massnahmen zu verzichten. Das Pflegeheim
hat an den ReduFix-Schulungen teilgenommen. Vor gut sieben Jahren startete so ein
Prozess, der zu einem Umdenkprozess, einem neuen Pflegeverstandnis und schliesslich zu
einer neuen Kultur gefihrt hat. Waren damals viele der Bewohner nachts und teils sogar
tagsuber fixiert, kommen FBM heute kaum noch zum Einsatz. Auch der Einsatz von
Neuroleptika konnte reduziert werden. (Schmid, 2016; Seifert, 2017)

Auch das Pflegezentrum «Dandelion» fiir demenzkranke Menschen in Basel pflegt einen
ganzheitlichen Umgang und ermdéglicht individuelle Selbstbestimmung. Es bietet eine an den
Bedurfnissen der Bewohner ausgerichtete Wohn- und Betreuungsform an. Das Pflegeheim
fuhrt keine Fixationen an Bett oder Stuhl durch, wendet aber weiterhin Bettgitter, Turalarm,
Sensoren und Bodenbetten. Das Pflegepersonal versucht, Verletzungen durch eine
wohlwollende und achtsame Betreuung zu verhindern. (SRF, 2014)

Das Alterspflegezentrum «Sunnetal» in Fallanden ZH hat die «Hilfsmittel» fir FBM
(Klingelmatten, Zewi-Decken, Fixiergurte) in den Keller verbannt und setzt stattdessen auf
viel Freiraum. In der Pflegephilosophie des Pflegeheims haben FBM keinen Platz mehr. Die
Pflegenden gehen stark auf die Biografie und die Winsche der Bewohner ein. Jeder
Bewohner kann seinen eigenen Tagesrhythmus leben. Der Alltag lauft nach Personen statt
nach Schema ab. Statt auf Uberwachungssysteme setzt auch das Pflegeheim Sunnetal auf
die Achtsamkeit der Mitarbeiter. (Weiss, 2016)
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