Der therapeutische Tischbesuch (TTB)

,Der therapeutische Tischbesuch unterstitzt und erfillt alles, was ich mir fir demenzkranke
Bewohnerinnen wiinsche” (Ute Schmidt Hackenberg)

.Wie erreiche ich demenzkranke Menschen, wie kann ich Zuwendung und Wertschatzung
vermitteln, wenn ich nur wenige Minuten zur Verfigung habe?" Diese und ahnliche Fragen
beantwortet der therapeutische Tischbesuch (TTB), eine leicht erlernbare und im Pflegealltag
einfach umsetzbare Methode zur Kurzzeitaktivierung.

Durchfihrung und Grundsétze

Unter dem therapeutischen Tischbesuch (TTB) versteht man das systematische und zeitlich
kurz begrenzte Aufsuchen der pflegebedurftigen Menschen, unter Einbeziehung kommunika-
tionsanregender Medien.

Bernd Kiefer, der Begriinder der Methode, stellte Anfang der neunziger Jahre in seiner Arbeit
mit Demenzkranken und Hochbetagten fest, dass nicht die Dauer einer therapeutischen Ak-

tivierung fur den Erfolg ausschlaggebend ist, sondern eingebetet in ein wertschatzendes
Klima

die Intensitét der Durchfiihrung (Hand- und Augenkontakt),

die Individualitat der Zuwendung (ausgewéhlte Materialien und gezielte Ansprache),
die systematische Vorgehensweise (jeder im Raum, reihum),

und die Stetigkeit der Ausfuhrung (moglichst taglich).

Diese Erkenntnisse, verknlpft mit Elementen aus der klientenzentrierten Gesprachsfihrung
und der Multiplen Stimulierung bilden die Grundlage des TTB.
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Der therapeutische Tischbesuch ist ein Aktivierungsangebot, dass in den pflegerischen und
betreuerischen Arbeitsalltag integrierbar ist und kann bei jeder Begegnung mit dem Bewoh-
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ner und an jedem Ort eingesetzt werden. So fallen Zeiten weg, die fur den Transfer der Be-
wohner in andere Raumlichkeiten (z. B. Therapieraum) bendtigt werden. Alleine durch die-
sen Umstand spart der Mitarbeiter wertvolle Zeit, die an anderer Stelle gezielt dem Bewoh-
ner zukommen kann. Die Kurzzeitaktivierung durch den TTB ist nicht den Mitarbeitern in der
Therapie vorbehalten. Im Gegenteil, gerade Pflegekrafte, aber auch Ehrenamtliche, erhalten
mit dieser Methode ein wirkungsvolles Werkzeug, um mit wenig Zeit Unruhe und Regression
der Bewohner zu vermindern. Im Vordergrund stehen dabei positive Begegnungen, die An-
regung der Kommunikationsfahigkeit, die Steigerung des subjektiven Wohlbefindens und der
Lebensqualitat der Betreuten.

Getragen wird der therapeutische Tischbesuch durch eine wertschéatzende Grundhaltung
und das Bestreben die Kommunikationsfahigkeit des alten Menschen zu erhalten. Oft sind es
aber gerade die kleinen Dinge, die diesen Ansatz unterstitzen. Bereits durch einfache non-
verbale Gesten wie Lacheln oder Winken kdénnen Sie das Klima einer kompletten Einrichtung
verandern.

Was der therapeutische Tischbesuch bewirken kann:

Spurbare Verdnderungen des Klimas

Steigerung von Kommunikationsfahigkeit, Wohlbefinden und Lebensqualitat
Minderung von Regression, Unruhe und Aggression

Personliche Winsche und Beschwerden werden geauf3ert

Aktuelle Kenntnisse zum Bediirfnisstand werden gewonnen

Erweiterung der Biographiearbeit

Freude und Spaf3

Als TTB-Anwender geben Sie Impulse, ahnlich wie bei einem Pendel, das Sie anstoRen und
das ohne Ihr Zutun eine Weile weiter schwingt. Allerdings werden diese Impulse individuell
an den Bewohner angepasst (Ansprache, Materialien). Hand- und Augenkontakt spielen da-
bei eine entscheidende Rolle.

Der Ablauf der Kurzeitaktivierung folgt einem einfachen Muster:

Nach der personlichen BegrifRung wird die Kommunikation angeregt, zumeist durch kleine
alltagliche Gegenstande (Schlisselbund, Halskette, usw.), die als Intermediarobjekt dienen
und somit als Brickenglied zur Verstandigung beitragen. Sie bringen sozusagen das Ge-
sprachsthema mit. Das Besondere dieser Gesprache liegt in der Intensitat der Durchfih-
rung. Sie konzentrieren sich dabei ganz auf den Bewohner, diese wenigen Sekunden geho-
ren ausschlie3lich Ihrem Gegeniiber. Genauso wichtig, wie die BegriRung ist auch die Ver-
abschiedung, die mit einer Ublichen Floskel verbunden wird (,lch wiinsche lhnen noch einen
schénen Nachmittag“!). Lésen Sie spurbar den Handedruck und richten sich auf. Sie setzen
so einen klaren Impuls um die Gesprachssituation wieder aufzulésen.

Wenn Sie eine groRere Gruppe aufsuchen wollen, z. B. alle Bewohner im Tagesraum, gehen
Sie systematisch von links nach rechts vor, so kdnnen Sie niemandem im Raum Ubersehen.
Um die demenzkranken Menschen besser zu erreichen, setzen Sie sich unmittelbar vor
ihnen in die Hocke und beginnen behutsam ber BegriiRung, Augenkontakt und Berihrun-
gen, wie das Halten und Streicheln der Hande den Kontakt aufzunehmen.

Diese Form der Aktivierung wird gleichmaRig Uber die Woche verteilt, wobei die Einheiten
meist ein bis zwei Minuten (pro Bewohner) nicht tberschreiten. Diese stetige Anwendung
des TTB berlcksichtigt auch die relativ kurze Konzentrationsfahigkeit der demenzkranken
Menschen. Gleichzeitig fuhlt sich der Bewohner beachtet und eingebunden dadurch, dass
die Mitarbeiter nicht einfach vorbeigehen, sondern sich ihm kurz und gezielt zuwenden. Auch
im hektischen Arbeitsalltag, ist diese Art der Zuwendung moglich.



Einsatz von Materialien
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Selbstverstandlich lasst sich der therapeutische Tischbesuch auch an Bett, Rollstuhl oder im
ambulanten Einsatz anwenden. Fir diesen Zweck werden im Rahmen des TTB z. B. Fhl-
schnire benutzt, die Sie als Anwender jederzeit mit sich fiihren kénnen. Diese lassen sich
leicht selbst herstellen. An einem Stlick Schnur oder Kordel knoten Sie, je nach Bedarf Mu-
scheln, Knopfe, Wascheklammern oder Schrauben fest. Die Schniire haben den Vorteil,
dass demenzkranke Bewohner auch kleine Teile nicht verschlucken kénnen. Sie kénnen sich
alternativ auch eine Dose mit ,kleinen Schéatzen” fillen.

Geben Sie den alten Menschen die Gegenstande in die Hand, lassen sie diese berihren und
beriechen. Benutzen Sie einfache Fragen: ,Kennen Sie das?“, ,Wozu wurde es genutzt?“.
Lassen Sie sich vom Ideenfluss lenken, auch wenn dieser nicht der Realitat, sondern der
Erlebniswelt Ihres Gegenubers entspricht. Durch die kurzen Gesprache erhalten Sie Einblick
in die aktuellen Bedirfnisse der Bewohner, aber auch haufig wertvolle Informationen zur Bi-
ographie, die wichtig fiir die Ressourcenaktivierung und Problemlésung sein kénnen.

Im Bereich der Pflege liegt der Focus der Mitarbeiter in der Regel auf den rein pflegerischen
Tatigkeiten und es fallt schwer, die kommunikativen Tatigkeiten zu dokumentieren. Der TTB
bindelt und systematisiert diese kurzen, aktivierenden, betreuerischen Tatigkeiten und er-
moglicht so eine zielgerichtete Pflegeplanung und Nachweisfiihrung. Somit entsprechen Sie
den Anforderungen einer individuellen, fachgerechten, sozialen Betreuung im Sinne des § 43
SGB XI.



Der therapeutische Tischbesuch vermittelt, dass wertschatzende Therapie nicht zeitaufwan-
dig sein muss, sondern dass auch kleine Impulse und Aufmerksamkeiten im Alltag viel be-

wirken kdnnen.

Wir wiinschen lhnen viele erfolgreiche Tischbesuche

Bettina Rudert & Bernd Kiefer

»,Nimm nicht das Leben ernst,
sondern die Menschen, die dir darin begegnen.”
(Bernd Kiefer)
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