Unser Angebot:

* An die Ess- und Schluckfahigkeit angepasste
Erndhrung von kompletter Sondennahrung
Uber teilorale Kost und Schluckdiat bis zur
Vollkost.

* Individuelle Lésungsansdétze fir den kinstlichen
Atem- und Nahrungsweg ohne das Ziel,
némlich Sprechen und Essen/Trinken aus dem
Auge zu verlieren.

* Funktionelle Dysphagie Therapie (FDT)? unter
Einbeziehung von FOTT, Neuromotorische
Kontrolle n. J. Brondo, Manuelle Schluck-
therapie n. Horst/Nusser-Miller-Busch und bei
frohkindlichen Stérungen durch ausgewiesene
LogopédInnen.

* Externe Beratung Uber E-Mail.

* Ambulante und préstationdre Diagnostik.

* Teil- und vollstationdre Behandlung.

* Praktikabler, an die jeweiligen Ressourcen ange-
passter, diagnostisch-therapeutischer Leitfaden
fUr Intensivstation, Akut-Klinik und Rehabilitation.

* Vernetzung mit der Arbeitsgemeischaft Dysphagie
Muinchen, padiatrische Gastroenterologie:

v. Haunersche Kinderklinik Minchen,
HNO: Klinikum Stuttgart — Olgahospital.
* Grindungsmitglied des Dysphagie-Netzwerk-
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Vom Ende der A81 Richtung Gailingen. In Gailingen
der Beschilderung ,Hegau-Jugendwerk” folgen.

Dysphagie- und Kanuilensprechstunde

Dr. med. Paul Diesener

Ltd. Arzt — Intensivmedizin —

Abt. Frihrehabilitation
Hegau-Jugendwerk GmbH
Kapellenstr. 31, D-78262 Gailingen
Tel: 077 34 939-474

Fax: 077 34 939-457

paul.diesener@hegau-jugendwerk.de

Abteilung_Logopddie
Tel: 07734 939-414
logopaedie@hegau-jugendwerk.de

Informationsmaterial

auf Anfrage und per Download:
www.hegau-jugendwerk.de

oder
www.dysphagie-netzwerk-suedwest.de

‘j www.facebook.com/hegaujugendwerkgailingen
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Umgang mit
Schluckstérungen

Dysphagie-Management
bei Kindern, Jugendlichen
und Erwachsenen



Unsere Grundlage:

Essen und Trinken haben im psycho-sozialen und
kulturellen Kontext eine vielschichtige, teils ambi-
valente Bedeutung (notwendig zum Uberleben,
Kraftspender, Lustgewinn, Gemeinschaftserlebnis,
gesunde vs. Fehl-Erndhrung, Bindeglied der
Eltern-Kind-Beziehung).

Werden deshalb im éffentlichen Bewusstsein die
Gefahren einer Schluckstérung (Dysphagie)
bagatellisiert, der Unterschied zwischen Essen
(willkirlich) und Schlucken (reflektorisch) verwischte

Unsere Erfahrung:

Diesen Fragen tragt das Dysphagie-Management
am Hegau-Jugendwerk seit Gber 20 Jahren
Rechnung:

* Breite Erffahrung im Umgang mit angeborenen
und erworbenen Schluckstérungen bei Kindern
und Jugendlichen, durch Konsiliartéatigkeit auch
bei Erwachsenen und in der Geriatrie.

* Einbeziehen der Eltern und
Angehérigen schon bei
der Diagnostik.

* Stufendiagnostik je
nach Stérungsbild.

* Videoendoskopi-
sche Diagnostik
nach dem
FEES-Protokoll’,
modifiziert for
Kinder und nicht
kontaktfahige
Patienten.

Unser ,Geheimnis”:

* Ohne Diagnostik keine Therapie:
Kein ,Schluckversuch” ohne Abklarung der
Dysphagiesymptome.

* Gelassenheit im Umgang mit Schluckstérungen:

Keine therapeutische Eile, einen Reflex kann
man verlieren, aber nicht ,verlernen”.

* Vor Schluck- und Esstherapie Atemwege und
Erndhrung sichern: Sonden sind Hilfsmittel
wie Rollstuhl, Auto oder Aufzug — je nach Ziel
manchmal unentbehrlich.

* Kostaufbau bei Dysphagie ist Zugewinn an
Lebensqualitét mit Gefahrenbewusstsein
ohne Zwang und Zeitdruck. Essen gehért in
den Magen und muss raus aus dem Kopf.

Unser Motto im Umgang mit
Schluckstérungen:

* Schluckversuch bei Warnsymptomen?
ist wie Hinstellen bei Frakturverdacht.

deshalb

* Keine Schlucktherapie ohne Schluckdiagnostik.

3 Gurgelnde Stimme, brodelnde Atmung, Speichelfluss im Lie-
gen, Husten bei Nahrungsaufnahme (klassisches Verschlucken),
héufig unklare Atemwegsinfekte.

tiber 20 Jahre Video-endoskopische Schluckdiagnostik
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