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	Checkliste: Kratzverhalten bei Demenz einordnen und handeln

	Beobachtung/Prüfpunkt
	körperlich
	repetitives Verhalten

	Hautbefund passt zum Verhalten (Trockenheit, Ekzem, IAD, Intertrigo)
	
	

	Klare Lokalisation (immer dieselbe Stelle) oder nächtliche Betonung
	
	

	Besserung nach Hautpflege/Triggerreduktion (Produkte, Inkontinenzmanagement, Bettklima)
	
	

	Kratzen/Nesteln ohne passenden Hautbefund oder nur minimale Spuren
	
	

	Stark situationsabhängig (mehr bei Stress, weniger bei ruhiger Zuwendung und Struktur)
	
	

	Auftreten zusammen mit anderen stereotypen Handlungen (Fummeln, Zupfen, repetitives Greifen)
	
	

	Neuer Beginn zeitlich nach Produkt-/Materialwechsel (Waschlotion, Creme, Inkontinenzmaterial, Overall/Handschuhe, Pflaster)
	
	

	Zunahme v. a. bei Pflegehandlungen/Berührung (Waschen, Anziehen, Lagern), ohne dass sonstige Hautverschlechterung sichtbar ist
	
	

	Auswertung: Je nachdem, welches Ergebnis überwiegt, priorisieren Sie Ihre pflegerischen Maßnahmen, ohne dabei mögliche Auslöser oder Hautveränderungen aus dem Blick zu verlieren. Mit einer – nötigenfalls wiederholten – pflegefachlichen Einschätzung des Verhaltens können Sie verhindern, dass Betroffene unnötig leiden.
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