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:: ,,Willkommen bei uns,

wir sind anders.* Andrea Flérke

:: ,,Ich mochte die Intensivstation

S v L+

. nicht gegen eine andere Station

_——

tauschen!* Jutta Schroth | ‘
2

:: ,Es gibt wahrscﬁ;inlich wenige Berufe,

in denen man so viele schéne

| T :: ,Es macht Spa3, wenn man zusammen
und so viele traurige Momente
- T H [
erlebt.* Hubertus Stitz etwas erreichen kann.
Dr. med. Christian Roth
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Pflege mit anderen Augen

REPORTAGE Haben Sie sich schon einmal gefragt, was die Reinigungskraft, der Sie fast taglich begegnen, tber Ih-
ren Beruf denkt? Oder kénnen Sie sich vorstellen, wie die angrenzenden Berufsgruppen, mit denen Sie taglich zu tun
haben, die Intensivpflege sehen? Wir haben eine Reinigungskraft, einen Physiotherapeuten und einen Intensivmedizi-
ner zu ihrem personlichen Blick auf die Intensivpflege befragt. In dieser Reihe darf natdrlich die Intensivpflegekraft

nicht fehlen, die erzahlt, wie sie ihren eigenen Beruf sieht.

I Alle Interviewten arbeiten auf der neurologisch/

neurochirurgischen Intensivstation des Klinikums

Kassel, das mit 28 Fachkliniken und Instituten das
grolte kommunale Krankenhaus in Hessen ist. Die Klinik verfiigt
iiber zwei chirurgische, eine internistische, eine neurologisch-
neurochirurgische und eine neonatologische Intensivstation.
Seit Dezember ist das Kinderkrankenhaus Park Schonfeld eben-
falls auf dem Klinikgeldnde ansdssig, sodass nun auch eine padi-
atrische Intensivstation dazugehort.

Jutta Schroth (55), gelernte Einzelhan-
delskauffrau, seit 17 Jahren Reinigungs-
kraft auf der neurologisch|neurochirur-
gischen und den beiden chirurgischen
Intensivstationen
== Wie haben Sie Ihre Anfangszeit auf der
Intensivstation erlebt, zwischen den schwer
kranken Menschen und den Gerdten und
Schlduchen?
Am Anfang war alles komisch, da hat man ganz vorsichtig gear-
beitet. Es war sehr schwierig, weil man nicht gut um die ganzen
Gerdte herum putzen konnte. Da muss man sehr aufpassen, dass
man nichts umkippt oder abreifSt und dabei die strengen Hygie-
nevorschriften erfiillt.

Damals hat es mich schwer belastet, wie krank die Patienten
sind und wie oft welche sterben. Heute kann ich damit umgehen,
ich denke, ich bin da reingewachsen.

== Wie sind Sie mit dieser Belastung fertig geworden?

Damit musste ich allein fertig werden. Dann habe ich zu Hause
meinem Mann viel erzdhlt und er hat mir immer zugehort. Aber
wenn sehr junge Patienten schwer krank sind oder sterben,
nimmt mich das auch heute immer noch sehr mit.

== Welche Beriihrungspunkte haben Sie mit den Intensivpflegern?
Meine Vorarbeiterin sagt mir, was zu machen ist, meine Arbeit
erledige ich selbststdndig. Die Intensivpfleger sehe ich zwar, aber
ich habe mit ihnen kaum etwas zu tun. Manchmal, wenn etwas
dringend ist, bitten sie mich, etwas zuerst zu reinigen.

== Was denken Sie (iber die Arbeit der Intensivpflegekrdfte?

Ich denke, das ist ein kérperlich und seelisch harter Beruf, in dem
man viel unter Stress steht. Sie geben immer ihr Bestes, aber es
ist ganz enorm, welcher Belastung sie ausgesetzt sind. Mir ist
aufgefallen, dass die Pflegekrdfte oft schon sehr jung ganz schon
angeschlagen sind - der eine hat Probleme mit den Knien, der
andere mit dem Riicken. AuRerdem ist die Schichtarbeit heftig.

== Erscheinen lhnen die Pflegekrdfte gliicklich?
Ja, sie sind zumindest immer gut gelaunt. Sie miissen den Patien-
ten ja auch Gutes tun, da muss man immer gute Laune haben.

== Welches Erlebnis ist Ihnen in Erinnerung geblieben?

Das ist mindestens schon zehn Jahre her, aber daran denke ich
sehr oft: Eine schwer kranke dltere Dame lag auf der Station und
immer, wenn ich an ihr Bett kam und das Bettgitter geputzt habe,
wollte sie nach meiner Hand greifen. Sie tat mir so leid, weil sie
so lange da lag und keine Angehdrigen hatte, die sie besuchten.
Wenn ich in das Zimmer kam, standen mir eigentlich schon die
Trdnen in den Augen. Aber dann ist die Frau nach einem Jahr im
Krankenhaus gesund nach Hause gegangen. Spater hat sie uns
dann auch noch ein paar Mal besucht, das fand ich ganz toll.

== Wiirden Sie gern auf einer anderen Station arbeiten?

Nein, ich mochte die Intensivstationen nicht gegen eine andere
Station tauschen. Die Intensivstation ist nicht jedermanns Sache,
aber mir macht meine Arbeit viel SpaR. Die Arzte und Pfleger
sind sehr nett. Sie behandeln mich ganz normal, sind immer
freundlich und griiBen. Das ist nicht {iberall so. Ich kénnte nicht
auf einer Kinderkrebsstation arbeiten, das wiirde ich emotional
nicht aushalten.

== Kénnten Sie sich vorstellen, als Intensivpflegerin zu arbeiten?
Ich finde den Beruf sehr interessant, man hat mit vielen Men-
schen zu tun, mit verschiedenen Krankheiten und wie man ver-
sucht, die Patienten zu heilen. Meine Tochter ist Krankenpflege-
rin, das war immer ihr Wunschberuf, aber ich kann nicht sagen,
ob es mein Traumberuf wdre. Ich ziehe auf jeden Fall den Hut
davor, was diese Leute leisten.
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Hubertus Stitz (26), seit 6 Jahren Phy-
siotherapeut auf der Intensivstation

== Was haben Sie gedacht, als sie zum ersten
Mal auf die Intensivstation gekommen sind
und die ganzen Schlduche und Gerdte gesehen
haben?

Das erste Mal war ich im Rahmen eines Prak-
tikums in der Ausbildung auf der Intensivsta-
tion, da hatte ich schon ein mulmiges Gefiihl.
Als ich dann angefangen habe, dort zu arbeiten, war es am An-
fang schwierig. Wédhrend der Behandlung hatte ich manchmal
Angst, aus Versehen ein Kabel oder einen Schlauch rauszuziehen
oder den Patienten zu {iberfordern. Damals habe ich die Ge-
schichten der Patienten auch noch mehr an mich herangelassen
und mir auch zu Hause viele Gedanken gemacht.

/

== Hat lhre Ausbildung Sie auf die Intensivstation vorbereitet?
Nicht unbedingt. Man spricht mal dariiber, wie die Arbeit dort aus-
sehen konnte, aber ich wiirde nicht sagen, dass man nach der Aus-
bildung darauf vorbereitet ist. Das ist auch das Schwierige daran,
man ist darauf angewiesen, wer einen auf der Intensivstation fiihrt
und wer einem Sachen erkldrt, sei es vonseiten der Pflege oder der
Arzte. Man muss sich auch selbst viel aneignen und anlesen.

== |st die Intensivpflege in Ihren Augen ein erfiillender oder trau-
riger Beruf?

Sowohl als auch. Es gibt wahrscheinlich wenige Berufe, in denen man
so viele schone und so viele traurige Momente erlebt. Gerade wenn
Kinder oder junge Menschen versterben oder die Station schwer ge-
schddigt verlassen, ist das besonders schlimm. Aber wenn ein Patient,
um den es anfdnglich sehr schlecht stand, nach einem Jahr erzdhlt, er
hat wieder angefangen zu studieren, ist das sehr schon.

== Was, denken Sie, macht den Reiz aus, diesen Beruf zu ergreifen?
Ich glaube, der Reiz liegt darin, dass der Stellenwert innerhalb
der Pflege hoher angesiedelt ist. Das heif3t, dass die Verantwor-
tung, die man dort trdgt, grofer ist, denn die Patienten sind alle
tiberwachungspflichtig. AulRerdem arbeitet die Pflege hier eng
mit den Arzten zusammen, braucht ein sehr gutes medizinisches
Hintergrundwissen und kann viele Sachen machen, die die Pflege
auf einer normalen Station nicht machen darf.

== Was sind Intensivpfleger fiir eine Art von Menschen?

Wenn man die ganze Breite sieht, gibt es alle Typen Mensch,

die es im normalen Leben auch gibt. Aber ich denke, wenn man
diesen Beruf ergreift, muss man eine gewisse soziale Kompetenz
haben und Menschen gern helfen. Aufferdem muss man sehr
interessiert sein, denn die Anforderungen sind sehr hoch und die
Ausbildung dauert genauso lange wie die meisten Hochschulstu-
diengdnge. Einen, der als oberstes Ziel hat, Milliondr zu werden,
wird man in der Intensivpflege wohl kaum finden.

== Warum haben Sie sich fiir die Intensivstation entschieden?
Ich arbeite nicht nur auf der Intensivstation, sondern auch auf

der Schlaganfallstation. Auf diesen Stationen ist der therapeu-
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tische Anspruch am hochsten. Gerade in der Neurologie ist es
nicht einfach, Funktionen wieder herzustellen. Manchmal dauert
es Jahre, bis ein Patient bestimmte Fahigkeiten wieder erlernt,
das kann man nicht mit einem gebrochenen Knie vergleichen.

Dr. med. Christian Roth (36), Facharzt
fiir Intensivmedizin, seit zweieinhalb
Jahren Oberarzt

== |st die Intensivpflege in lhren Augen ein
erfiillender Beruf?

Ja, man kann als Intensivpflegekraft viel ma-
chen, hat die Moglichkeit, tiefe Einblicke in die
Funktion des Menschen zu bekommen, und
sieht, dass schwer kranke Patienten geheilt
werden kénnen. Auf der anderen Seite muss man aber ganz klar
sagen, dass es ein korperlich und emotional anstrengender Beruf
ist. Deshalb muss man aufpassen, dass man sich nicht verbraucht
und einen guten Ausgleich neben der Arbeit hat.

== |st dieser Beruf auch gesellschaftlich anerkannt?

Ja, auf jeden Fall. Das ist auch die Riickmeldung, die wir von den
Angehdrigen bekommen. Sie sehen, wie viel die Kollegen arbei-
ten und wie anstrengend diese Arbeit ist.

== Wie sehen Sie lhre Beriihrungspunkte mit der Intensivpflege?
Die sind sehr eng gekniipft, wir arbeiten zusammen in einem
Team und wollen das Gleiche erreichen, ndmlich, dass es dem
Patienten besser geht. Im drztlichen Bereich sind wir auf die In-
formationen von der Pflege angewiesen, weil die natiirlich viel
mehr Zeit bei dem Patienten verbringt. Umgekehrt brauchen die
Pflegekrifte die Informationen von den Arzten, wie die Planung
fiir die Therapie aussieht und wie es weitergeht. Das ist immer ein
Austausch und das kann nur in einem Miteinander funktionieren.
Dann macht es Spaf3, wenn man zusammen etwas erreichen kann.

== Was, denken Sie, macht den Reiz aus, diesen Beruf zu ergreifen?
Der Beruf ist sehr interessant und abwechslungsreich. Die In-
tensivpflegekrafte sind nicht nur fiir die Pflege zustdndig, son-
dern auch fiir die Uberwachung oder bestimmte Therapien, sie
machen medizinisch gesehen viel mehr als eine Pflegekraft auf
einer peripheren Station. Der einzige Haken daran ist, dass es bei
knapper werdenden Ressourcen schwieriger wird, eine solche
Hightech-Medizin zu betreiben. Deshalb muss man das Gesund-
heitssystem im Auge haben.

== Warum haben Sie sich fiir die Intensivmedizin entschieden?
Das hat mich schon immer interessiert, das ist ein Fach, wo im-
mer viel los ist, wo es viel Bewegung gibt, wo man aber auch das
Gefiihl hat, dem Patienten etwas Gutes zu tun. Nicht nur medi-
zinisch gesehen, sondern auch emotional ist das Spektrum sehr
breit. Von der Freude, wenn man den Angehorigen sagen kann,
dass es dem Patienten besser geht, bis hin zu dem Zeitpunkt, an
dem man den Hirntod feststellen und einsehen muss, dass der
Patient verstorben ist.
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== Kénnen Sie sich daran erinnern, wie es war, als Sie als Stu-
dent das erste Mal auf eine Intensivstation kamen?

Man hat als Student den Vorteil, dass man schon mal gehort hat,
wie es auf der Intensivstation ablduft. Wobei es dann doch noch
mal anders war, als ich zum ersten Mal auf eine Intensivstation
gekommen bin. Als ich in diesen abgeschlossenen Bereich kam, hat
mich erst einmal ein Gefiihl von Unbehagen befallen, weil man sich
nicht auskennt und nicht genau weif3, was los ist. Je mehr man aber
in diesem Alltag lebt, umso selbstverstdndlicher wird es. Wir diirfen
aber nie vergessen, dass das nicht ,normal* ist. Gerade wenn An-
gehorige zum ersten Mal da sind, muss man sich vor Augen fiihren,
dass dieses Umfeld fiir andere Menschen bedngstigend sein kann.

Andrea Flérke (30), seit eineinhalb
Jahren Intensivpflegerin

== Warum haben Sie sich fiir diesen Beruf
entschieden?

Ich wollte schon immer im sozialen Bereich
und mit Menschen zusammen arbeiten. Zu-
ndchst war ich einige Jahre in einer Rechts-
anwaltskanzlei tétig, bevor ich mich fiir die
Ausbildung als Krankenpflegerin entschieden
habe. Ich wollte von vornherein auf die Intensivstation, weil ich
viel lernen und sehen wollte.

== Was gefdllt Ihnen besonders gut an lhrem Beruf?

Den Menschen zu helfen, wenn es ihnen schlecht geht, und Gutes zu
tun. Wenn es den Menschen, die in lebensbedrohlichen Situationen
waren, wieder besser geht und man ihnen helfen konnte, ist das
sehr schon. Jeder Tag auf der Intensivstation ist anders und die Ar-
beit ist sehr umfangreich. Man muss kérperlich und geistig immer
fit sein. Obwohl die Arbeit anstrengend ist, macht sie mir viel Spaf.

== Was ist fiir Sie schwierig in lhrem Beruf?

Ich habe selbst ein Kind, und wenn Kinder oder Jugendliche
plotzlich aus dem Leben gerissen werden und bei uns auf Station
liegen, ist das schwierig fiir mich. Mann kann sich das vorher gar
nicht vorstellen, wie viele schlimme Sachen auch jungen Men-
schen passieren. Auf der neurologisch/neurochirurgischen Inten-
sivstation kommt hinzu, dass viele Patienten ihr Leben nicht wie-
der so aufnehmen kénnen, wie sie es vorher gelebt haben. Diese
Patienten nehmen die Erkrankung und den Krankenhausaufent-
halt nicht als Abschnitt mit nach Hause, sondern kérperliche oder
geistige Schdden begleiten sie weiterhin. Das ist oft tarurig.

== Welche Probleme sehen Sie in Ihrem Beruf?

Auch wir haben zu wenig Personal und gerade auf der Intensiv-
station ist es wichtig, dass die Patienten gut betreut werden. Man
kann das bis zu einem bestimmten Punkt kompensieren, aber
irgendwann geht es nicht mehr.

== |st Ihr Beruf in der Gesellschaft anerkannt?
Ja, ich glaube schon. Wenn ich jemandem erzdhle, was ich be-
ruflich mache, hore ich von den meisten Leuten, dass sie diesen

Beruf nicht ausiiben kdnnten und wie schon es sei, dass es Men-
schen gibt, die das machen.

== Was sind die Intensivpfleger in Ihren Augen fiir die angren-
zenden Berufsgruppen?

Da wir am meisten Zeit mit dem Patienten verbringen, sind
wir eine Art Schnittstelle. Bei uns lduft alles zusammen und
wir geben die Informationen an Arzte, Physiotherapeuten, Er-
gotherapeuten oder Logopdden weiter, bekommen von ihnen
Informationen zuriick und organisieren es so, dass die Abldufe
funktionieren.

== Welche Art von Menschen sind die Intensivpflegekrdfte?
Viele sagen, dass Intensivpfleger anders waren. So wurde es mir
auch am Anfang gesagt: ,Willkommen bei uns, wir sind anders.*
Ich kann das noch nicht sagen, ob wir anders sind, ich bin ja noch
nicht lange dabei. Ich glaube, dass der Humor trockener ist, weil
damit vielleicht einiges verarbeitet wird. Aber sonst sind wir
ganz normal, denke ich. AuBerhalb des Krankenhauses erkennt
uns wahrscheinlich keiner als Intensivpfleger.
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