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lhr Gesundheitsamt informiert:

Was ist bei groRer Hitze zu beachten?
Informationen fiir Alten- und Pflegeheime

Die Hitzewelle des Jahres 2003 forderte in einigen Karlsruher Pflegeheimen Todesopfer. Viele
Heimbewohner hatten gesundheitliche Probleme. Besonders betroffen waren bettlagerige
Menschen in Heimen der ohnehin besonders warmebelasteten Innenstadt.

Wodurch wurden die Krankheits- und Todesfille verursacht?

Die Menschen, die alle wegen ihrer hohen Kérpertemperaturen auffielen, hatten keine Infekti-
onskrankheit. Sie erlitten einen Hitzschlag.

Wie entsteht ein Hitzschlag?

Ein Hitzschlag entsteht dann, wenn der Organismus wegen der hohen AuBentemperaturen
mehr Warme aufnimmt als er an die Umgebung wieder abgeben kann.

Warum sind besonders alte Menschen gefahrdet?

Im Alter nimmt das Durstgefiihl ab. Es wird weniger getrunken. Dadurch verringert sich die
SchweiBmenge. Die Fahigkeit zu schwitzen nimmt im Alter ab und vermindert damit eine Mdg-
lichkeit der Warmeabgabe. Grunderkrankungen kénnen zu Immobilitdt und ebenfalls zu man-
gelnder Warmeabgabe fuhren. Bestimmte Medikamente wie z. B. Antiparkinsonmittel, Halope-
ridol, Atosil, Melperon, Pipamperon kénnen die Temperaturregelung im Gehirn verstellen oder
die SchweiBdrisenfunktion beeinflussen.

Was ist die Folge?

Die Koérpertemperatur steigt bis auf Werte Uber 41°, Verwirrtheit und Bewusstseinstribung
treten auf. Der Tod tritt infolge von Herz-Kreislaufbelastung und Organversagen ein.

Nicht jede Temperaturerhéhung ist Fieber

Wir wissen nicht, wie heil3 der kommende Sommer werden wird, aber wir sollten auf weitere
heiBe Monate vorbereitet sein. Die Versorgung der Heimbewohner kostet in solchen Hitzezei-
ten sicher mehr Zeit als sonst. Versuchen Sie deshalb Hilfskrafte in die Versorgung einzubin-
den. Vielleicht sind Angehdrige und Mitglieder des Freundeskreises bereit, kleine Dienste flr
Alle zu Ubernehmen. Vielleicht ist es mdglich, Schilerinnen und Schiler wéhrend der Som-
merferien zusatzlich einzustellen. Lassen Sie Ihre Fantasie spielen und finden Sie Mdglichkei-
ten, die lhnen anvertrauten Menschen vor der Hitze zu schitzen. Wir wollen Ihnen mit unse-
rem Merkblatt einige Anregungen geben.

Bitte wenden G



Raume:

Kontrollieren und dokumentieren Sie die Raumtemperatur morgens zwischen 8.00 Uhr und
10.00 Uhr, mittags gegen 13.00 Uhr und abends nach 22.00 Uhr.

Laften Sie friih morgens, abends und mdéglichst auch nachts.

Dunkeln Sie die Rdume tagsiber mit Rollladen und Vorhangen ab.

Reduzieren Sie kiinstliche Beleuchtung als Warmequelle.

Hangen Sie feuchte Tlcher im Zimmer auf.

Benutzen Sie in Gemeinschaftsraumen Ventilatoren.

Bewohner:

Passen Sie den Tagesablauf der Hitze an.
Versuchen Sie besonders gefédhrdete Bewohner in kiihle Raume zu bringen (Korridore,
Speisesaal, Kapelle, Raume an der Nordseite).

Betten:

Verwenden Sie leichte Bettwasche, so wenig Kissen wie méglich und nur Laken als Zudecke.
Wechseln Sie durchgeschwitzte Bettwasche 6fter als Gblich.

Essen:

Bieten Sie leichte Kost an: viel Gemise, wasserreiches Obst.
Vermeiden Sie schwere Speisen wie z. B. Wurstplatten.
Bei starkem Schwitzen sollte fir ausreichende Kochsalzzufuhr gesorgt werden.

Getranke:

Halten Sie verschiedene kiihle (nicht kalte) Getranke bereit: z. B. Krauter- oder Frichtetee,
Saftschorle, Mineralwasser, Leitungswasser. Wenn unbedingt Kaffee gewtinscht wird,
dann nur stark verddnnt.

Bieten sie in jeder Stunde ein bis zwei Glaser Flissigkeit an.

Sorgen Sie dafiir, dass die Flissigkeitszufuhr Gberwacht und dokumentiert wird.

Kleidung:

Verwenden Sie leichte luftdurchlassige Kleidung.
Lassen Sie alles Uberflissige weg.
Benutzen Sie wenn méglich eher Netzhose mit Einlage als Pampers.

Pflegerische Versorgung:

Waschen Sie besonders bettlagerige Bewohner alle 2 Stunden und vor dem Schlafenge-
hen mit einem nassen kalten Waschlappen ab.

Benutzen Sie eine kiihlende Kérperlotion, evtl. ein Thermalwasserspray.

Bereiten Sie ein kaltes FuBbad.

Halten Sie gekUhlte Infusionen vor, die nach &rztlicher Anweisung bei Bedarf subkutan
oder intravends angewendet werden kénnen.

Kontrollieren Sie taglich, bei groBer Hitze auch mehrmals taglich, die Kérpertemperatur
(mdglichst mit dem Ohrthermometer).

Achten Sie auf Symptome, die auf Uberhitzung hinweisen, wie Temperaturen (iber 38°,
Unruhe, Verwirrtheit, Erbrechen. Auch trockene kiihle Haut bei gleichzeitig hoher Kérper-
temperatur kann ein Zeichen fir einen drohenden Hitzschlag sein.

Hausarzt:

Arbeiten Sie sehr eng mit dem Hausarzt zusammen.



