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Theoretischer Hintergrund

Tanzen stellt eine multimodale Aktivitat dar, bei der eine Vielzahl von Fahigkeiten wie Motorik,
Kognition, sensomotorisches Erleben und Emotionserleben abgerufen werden.! Die Forschung
zum Tanzen konnte dabei in vielen Studien positive Einflusse auf die physische Gesundheit und
eine Steigerung der sozialen Aktivitat nachweisen.?

Vor allem fUr Menschen mit Demenz zeigen sich empirisch im Rahmen von psychosozialen
Interventionen positive Effekte von Tanzen auf die Balancefahigkeit, das Sturzrisiko, die physi-
sche und kognitive Aktivitat, die Lebensqualitat sowie soziale Interaktionen.® Langsschnittlich
konnten Verghese und Kollegen (2003) auch zeigen, dass Tanzen das Risiko, an einer Demenz
zu erkranken, reduziert.

Die zentralen Wirkmechanismen von Tanzinterventionen fur Menschen mit Demenz lassen
sich dabei in verschiedene Bereiche untergliedern und zeigen die Bedeutsamkeit des Tanzens
in der stationaren Pflege (Tabelle 1). Neben dem beobachtbaren Verhalten der Bewohnerinnen
und Bewohner konnten auch positive Effekte hinsichtlich der erlebten Freude und der Inter-
aktion der Bewohnerinnen und Bewohner untereinander identifiziert werden. Weiterhin

zeigte sich, dass durch die Teilnahme des Pflegepersonals eine verbesserte Arbeitszufrieden-
heit und eine Verbesserung in der Pflegestrategie und im Umgang mit den Bewohnerinnen
und Bewohnern erzielt wurde.* Durch die positivere Zuwendung des Personals an die
Bewohnerinnen und Bewohner sowie die gesteigerte Arbeitszufriedenheit lasst sich dann
auch schlussfolgern, dass es beidseitig zu weniger herausforderndem Verhalten kommt.

1 Karpati et al. (2015), Kshtriya et al. (2015).

2 Bertram & Stickley, (2007), Keogh et al. (2009), Lima & Vieira (2007), McKinley et al. (2008).
3 Guzman-Garcia et al. (2013), Karkou & Meekums (2017), Klimova et al. (2017).

4 Guzman-Garcia et al. (2012).
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Tabelle 1: Schlusselergebnisse der Tanzforschung bei Demenz (Ubersetzte Tabelle)
(Guzman-Garcia et al. 2013)

Effekte auf Indikator Referenzen

Verhalten Stabile Verhaltensweisen Duignan et al. (2009),

der Bewohner/ e Guzman-Garcia et al. (2012)
A h A !

-innen bnahme von Agitation Hokkanen et al. (2003, 2008),

Palo-Bengtsson & Ekman (1997)

Abnahme von verbaler und
physischer Aggression und
Unruhe

Abnahme von Angstlichkeit

Guzman-Garcia et al. (2012),
Palo-Bengtsson and Ekman (1997)

Emotionaler und
affektiver Status der
Bewohner/-innen

Freude und Glick

Férderung der Reminiszenz

Guzman-Garcia et al. (2012),
Nystrém and Lauritzen (2005),
Ravelin et al. (2009),

Rosler et al. (2002)

Kognition der
Bewohner/-innen

Erlernen motorischer Fahigkeiten
Mentale Stimulation

Exekutive Funktionen und
leichte Verbesserungen der
kognitiven Kontrolle

Guzman-Garcia et al. (2012),
Hokkanen et al. (2003, 2008),
Rosler et al. (2002)

Kommunikation der
Bewohner/-innen

Dyadische Interaktion zwischen
Personal und Bewohner/-innen
durch verbale und nonverbale
Kommunikation

Steigerung von narrativer Erzah-
lung und sozialer Interaktion

Duignan et al. (2009),

Guzman-Garcia et al. (2012),
Hokkanen et al. (2003, 2008),
Palo-Bengtsson & Ekman (1997, 2002),
Palo-Bengtsson et al. (1998)

Mobilitat

und Balance-
fahigkeit der
Bewohner/-innen

Steigerung der kérperlichen
Flexibilitat und Fitness

Guzman-Garcia et al. (2012),

Palo-Bengtsson and Ekman (1997, 2002),

Palo-Bengtsson et al. (1998)

Pflegepersonal

Empowering zur Umsetzung
von Tanzangeboten

Generierung von Arbeitszufrie-

denheit und verbesserter Pflege-
strategien und Interaktionen mit
den Bewohnerinnen/Bewohnern

Unterstltzung der Durchfiihrung
des Tanzangebots

Guzman-Garcia et al. (2012),
Hokkanen et al. (2003, 2008),
Ravelin et al. (2009),

Nystrém and Lauritzen (2005),
Duignan et al. (2009),

Palo-Bengtsson and Ekman (1997, 2002),

Palo-Bengtsson et al. (1998)

Familienangehérige

Teilnahme am Angebot

Duignan et al. (2009),
Guzman-Garcia et al. (2012),
Ravelin et al. (2009)

Eine Metaanalyse® konnte zeigen, dass sich die Art der Ausgestaltung von Tanzangeboten in
stationaren Pflegeeinrichtungen unterschied. So boten einige Einrichtungen therapeutisches
Tanzen, psychomotorische, tanzbasierte Ubungsgruppen, Tanzbewegungstherapie oder
klassische Tanztherapie mithilfe von Therapeutinnen und Therapeuten an. Andere wiederum

5 Guzman-Garcia et al. (2013).
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gestalteten das Angebot als soziale Tanzgruppe. Die Haufigkeit der Tanzintervention variierte

in den Studien von funfmal pro Woche bis einmal pro Monat bei einer Dauer von 30 bis 60
Minuten, wobei die haufigste Frequenz bei einmal pro Woche lag. Eine neuere Metaanalyse aus
2019 empfiehlt speziell fur die Gruppe von Menschen mit Demenz eine Haufigkeit von zwei-
mal pro Woche mit einer Dauer von 30 bis 60 Minuten.®

Mabire und Kollegen (2019) geben in ihrer Metaanalyse auch praktische Empfehlungen fir die
DurchfUhrung von therapeutischen oder freizeitorientierten Tanzangeboten fUr Menschen mit

Demenz (Tabelle 2).

Tabelle 2: Praktische Empfehlungen zur Durchfiihrung von Tanzangeboten (Ubersetzte Tabelle)

(Mabire et al. 2019)

Therapeutische Intention

Freizeitorientierte Intention

Indikationen

e Motorische Rehabilitation:
Gehen, Balance, Sturzrisiko

» Kognitive Rehabilitation: Gedachtnis,
exekutive Funktionen, motorische Praxis

¢ Psychologische Rehabilitation:
soziale Interaktion, Stimmung, Lebens-
qualitat, sozialer Riickzug, Angstlichkeit,
Depressivitat, Agitation

Gesellige Events,
Gemeinschaft,
soziale Veranstaltungen

Kontraindikationen

Verhalten ist inkongruent zur Behandlungs-
intention, schwere kognitive Stérungen,
Gesundheitsprobleme, Schmerzen,

sehr schlechte Mobilitat, medizinische
Vorgabe, sich nicht zu bewegen, kontra-
indikative psychische Stérung, Drogen-
oder Alkoholabhangigkeit

Sturzrisiko, medizinische
Vorgabe, sich nicht zu
bewegen, fragiler Gesund-
heitszustand, Drogen- oder
Alkoholabhangigkeit,
disruptives Verhalten

Teilnehmerprofil

Altere Personen mit Demenz oder kognitiven
Einschrankungen

Fir jeden gedffnet

Haufigkeit Zeitraum: 12 Wochen Nicht spezifiziert
Frequenz: 2-mal pro Woche
Dauer: 30-60 Minuten

Sequenzen (1) Prasentation, (2) Aufwarmen, (3) Tanz- Nicht spezifiziert (empfoh-
Ubungen, (4) freier Tanz, (5) .Cool down"- len: Aufwarm- und ,Cool
Phase, (6) Teilnehmer-Feedback plus Pausen down“-Phase plus Pausen)

Setting Ruhiger und entspannender Raum, Gymnastikraum

gut geluftet und geraumig, Stihle und
Getranke vorhanden

Beobachtung durch
Teilnehmende

Teilnehmende, die nur sehr zuriickhaltend
anwesend sind, sollten fur eine Reevaluation
hinzugezogen werden, um das Angebot
passend zu gestalten

Nicht spezifiziert

Beschaftigte und
Anleiter/-innen

Tanzlehrer/-in, Therapeutinnen/Therapeuten,
zusatzlich begleitendes Personal;
ausgebildetes Personal

Mitarbeiter/-innen,
Familienangehérige, Freunde

Beurteilungs-
kriterien

Kognition, Psychomotorik, Balance, Verhalten

Lebensqualitat, Wohlflhlen,
Zufriedenheit

6 Mabire et al. (2019).
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Einordnung in den Leitfaden Pravention

Das Modul ,,Férderung von kérperlicher und kognitiver Aktivitdt in Form eines
Tanzcafés” dient schwerpunktmdBig der Férderung kérperlicher Aktivitdt, Stdrkung
kognitiver Ressourcen und der Steigerung der psychosozialen Gesundheit der
Bewohnerinnen und Bewohner.

Verhaltenspravention

Die Bewohnerinnen und Bewohner sollen in Form eines Tanzcafé-Angebots in der stationaren
Pflegeeinrichtung die Mdéglichkeit bekommen, sich zu ihnen bekannter Musik aus frUheren Zei-
ten zu bewegen. Ziel ist dabei nicht die Vermittlung von expliziten Tanzschritten oder gar des
Tanzenlernens, sondern vielmehr das gemeinsame In-Bewegung-Sein.

Durch die bekannten Musikstlcke sollen gleichzeitig Erinnerungen an fruhere Zeiten geweckt
und somit Gedachtnisinhalte aktiviert werden. Die Musik steigert die Motivation und Teil-
nahmefreude der Bewohnerinnen und Bewohner am Tanzcafé und lenkt die Aufmerksamkeit
weg von den Einschrankungen im Alltag und den Erkrankungen. Durch die offene Gestaltung
des Angebots soll sowohl multimorbid Erkrankten eine passive Teilnahme und ein Zuschauen
ermdglicht werden wie auch Rollstuhlfahrerinnen und Rollstuhlfahrern ein Tanzen im Rollstuhl.
Stimmung, Haltung und Verhalten des durchfuhrenden Personals sind entscheidend dafur,
dass alle Bewohnerinnen und Bewohner aktiv werden. Das wird dabei nicht nur durch aktives
Mittanzen deutlich, sondern auch, wenn passiv Teilnehmende lacheln, im Stuhl/Rollstuhl mit-
wippen oder Lieder mitsingen.”

Verhaltnispravention

Das Tanzcafé findet bestenfalls an einem zentralen Ort in der Einrichtung statt, sodass der
Klang der Musik und die gute Stimmung auch die nicht Teilnehmenden und das Personal
in den Wohnbereichen erreichen kann. Diese angenehm verbrachte Zeit auch mit
Beschaftigten und Angehdrigen wirkt allgemein entspannend; herausforderndes Verhalten
von Bewohnerinnen und Bewohnern wird dadurch seltener.

Die gemeinsame Teilnahme von Angehdrigen und Bewohnerinnen und Bewohnern am
Tanzcafé bietet eine Mdglichkeit, einer eventuell bestehenden Sprachlosigkeit und gegen-
seitigen Hilflosigkeit im Umgang miteinander entgegen zu wirken und gemeinsam positive
Momente im Tanzen zu erleben.

Das Tanzcafé ist vor allem fur Menschen mit Demenz ein strukturiertes Angebot, das ihrem
Bewegungsdrang entspricht und keine Langeweile aufkommen lasst, und dadurch heraus-
fordernden Verhaltensweisen im Alltag entgegengewirkt.

7 Kleinstlck & Heuvelmann (2016).
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Beschaftigte, die am Tanzcafé teilnehmen, kénnen durch die Bewegung und die stimmungs-
volle Atmosphare das eigene Stresserleben reduzieren und sich selbst kdrperlich betatigen. Die
Gesundheit der Bewohnerinnen und Bewohner und die Gesundheit der Beschaftigten haben
aufeinander direkten Einfluss. Durch die Férderung der Beschaftigtengesundheit kann ein
ruhigerer und positiverer Umgang mit den Bewohnerinnen und Bewohner geschaffen werden,
was wiederum die Wahrscheinlichkeit von herausforderndem Verhalten reduziert. Insgesamt
werden somit ein verbesserter Pflegealltag und ein angenehmeres Leben in der stationaren
Pflege geférdert.

Hinsichtlich der Planung des Angebots ,Tanzcafé” sollen je nach Méglichkeiten interessierte
Bewohnerinnen und Bewohner bei der Planung, Einladung und Umsetzung des Projektes
beteiligt werden und kleine Aufgaben Ubernehmen.

Um geeignete Musikstlucke zu wahlen, empfiehlt es sich, in der Einrichtung eine Musikwunsch-
wand aufzustellen, an der Bewohnerinnen und Bewohner ihre Musikwulnsche fur das Tanz-
café festhalten. DarUber hinaus kdnnen Bewohnerinnen und Bewohner mit Demenz nach
ihren Musikwlnschen gefragt werden. Auch Bewohnerinnen und Bewohner mit vollstdndiger
Immobilitat kdnnen befragt werden und — wenn in der Einrichtung vorhanden — uber kleine
Lautsprecher die Méglichkeit bekommen, die Musik mitzuhéren.

Far nicht auskunftsfahige Bewohnerinnen und Bewohner liefern méglicherweise Angehdrige
Ideen zur fruheren Lieblingsmusik. Ebenfalls kdnnen bekannte Stlcke aus fruheren Zeiten
anhand der Biografien der Bewohnerinnen und Bewohner recherchiert werden.

gesaPflege
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Nutzung/Einbindung vorhandener Strukturen

Um fur die Konzeption und Umsetzung des Bewegungsangebots moglichst ressourcen-
schonend zu arbeiten und die Durchfuhrung fur alle Beteiligten zu vereinfachen, soll —
angelehnt an den Leitfaden Pravention — auf bestehende Strukturen in oder um die Ein-
richtung zurlckgegriffen werden. Das kann beispielsweise im Rahmen der Quartiersarbeit
bedeuten, dass Verbande, Vereine oder Seniorentreffpunkte kontaktiert und diese fur eine
mogliche Kooperation gewonnen werden.

Speziell fur das Angebot des Tanzcafés kdnnten so ehrenamtliche Sporttrainerinnen und
Sporttrainer, Ubungsleiterinnen und Ubungsleiter oder Mitglieder aus Seniorenverbanden
gewonnen werden, um das Angebot zu begleiten oder beispielsweise fur das Quartier aus-
zuweiten. So kénnten umliegend wohnende Seniorinnen und Senioren ebenfalls am Tanz-
angebot teilnehmen, sich gegenseitig unterstutzen und in Kontakt treten.

Inhalt

Zielgruppe

» Grundsatzlich kdnnen alle Bewohner/-innen und inre Angehdrigen
zum Tanzcafé eingeladen werden.

Zeitlicher Rahmen

* Angebot 1-mal pro Woche
e Bestenfalls immer am selben Ort
o Bestenfalls immer zur selben Uhrzeit

Qualifikation der Durchfithrenden

FUr die Durchfuhrung wird empfohlen, sich gemeinsam mit den unterschiedlichen ein-
richtungsinternen Teams daruber auszutauschen, wer Interesse am Thema Tanzen hat und
sich vorstellen kann, Multiplikatorin und Multiplikator zu werden. Die Multiplikatorinnen und
Multiplikatoren sollten hinter dem Projekt ,Tanzen” stehen und sich dafur verantwortlich fUh-
len, das Thema langfristig und nachhaltig in der Einrichtung umzusetzen. Grundsatzlich sollte
Erfahrung im Umgang mit der Zielgruppe der Bewohnerinnen und Bewohner und Demenz-
erkrankten vorliegen. Da die Berufsgruppen in der stationaren Pflege taglich in Interaktion

mit dieser Zielgruppe stehen und die Erfahrung in den Einrichtungen zeigt, dass ein fester
Bestandteil der internen Fortbildung beim Umgang mit Demenz liegt, werden diese Kenntnisse
als gegeben vorausgesetzt.

o0
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Neben Beschaftigten aus dem sozialen Dienst sollten auch Angehodrige, examinierte Pflege-
krafte, Pflegehelferinnen und -helfer sowie Enrenamtliche in das Thema miteinbezogen werden.
Aus der Bewohnerschaft kann zusatzlich jemand, die oder der mobil ist und sich fit fuhlt, ein-
gebunden werden.

Durch die Beteiligung der verschiedenen Berufsgruppen werden somit die Kommunikation Uber
das Tanzcafé innerhalb der Einrichtung gestarkt und gleichzeitig die berufsgruppenubergreifende
Zusammenarbeit zwischen den Beschaftigten geférdert.

Das durchfuhrende Personal wird im Rahmen der Multiplikatorenschulung zur Umsetzung
befahigt.

Inhaltliche Ausgestaltung

Moégliche Themencafés:

e Einsatz von Musikinstrumenten

e Ratequiz von Musikstlcken

» Tanzcafé zu einer bestimmten geschichtlichen Zeit
» Jahreszeitenspezifisch/an Feste angebunden

Ansatz fir die Implementierung von gesundheitsférderlichen Verhiltnissen:

o Gestaltung einer Musikwunschwand

* Integration von familiaren Strukturen — Angehdrige ins Angebot miteinbeziehen

e Raumgestaltung des Cafés mit Elementen von friher

» Integration verschiedener Berufsgruppen

» Schaffung einer Tanzcafé-Organisationsgruppe unter den Bewohnerinnen/Bewohnern
« Einladen von Kindergartenkindern/Grundschulerinnen/Grundschulern zum Mittanzen
e Einladen einer Tanzschule: ,Heute tanzen wir mal bei lhnen im Haus”

e Einladen einer Band: ,Heute proben wir bei Innen im Haus”

Beteiligung von Menschen mit vollstandiger Immobilitat:

« Einbindung erfahrener, interessierter Bewohner/-innen (Présentation von Tanzcafe-
aufzeichnungen) und/oder instruierter Angehoriger oder Enrenamtlicher

* Abspielen von Musik in den Zimmern

e Beitechnischer Ausstattung: Teilnahme Uber ein videogestutztes System

gesaPflege
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Beispielhafter Ablauf
(in Anlehnung an Kleinstlck & Heuvelmann 2016)

1. Tagesform der Gaste im Blick behalten und das Tanzcafé flexibel anpassen

2. Alle Gaste mit Rollator, Gehstock oder Rollstuhl werden gleichermallen einbezogen und
angesprochen

3. Feste Rituale und Ablaufe kénnen hilfreich sein und Orientierung geben

4. Spannungsbogen z. B.:
a. Einstieg mit ruhigem Lied, z. B. Walzer

b. Schnellere Lieder durch die verschiedenen Jahrzehnte, z. B. Foxtrott, Swing und
Rock'n'Roll

c. Stimmungsvoller Abschluss im Hier und Jetzt, z. B. mit ,Schlager/Schunkel-Musik”

Visualisierungsmoglichkeiten

» Filmdokumentationen
e Fotodokumentationen
» Projektarbeiten fur Auszubildende, Schiler/-innen, Praktikantinnen/Praktikanten

gesaPflege
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Multiplikatorenschulung

Die Schulung der Multiplikatorinnen und Multiplikatoren zur Vermittlung der Inhalte zum Tanz-
café werden an einem halben Tag Workshop vermittelt. Je nach Alltag und Struktur der Ein-
richtung erfolgt hier eine individuelle Planung.

Ablauf des Workshops (3-4 Stunden)

Tabelle 3: Ubersicht Multiplikatorenschulung

Abschnitt Dauer Inhalt
1 20 Min. BegriiBung
Vorstellungsrunde
Vorstellung der Agenda
Vorstellung der Grundlagen und Ziele der Multiplikatorenschulung
2 10 Min. Flipchartarbeit zum Thema ,Was bedeutet Tanzen fir mich?”
3 20 Min.  Theoretische Hintergriinde
4 30 Min.  Vorstellung des Konzepts ,Tanzcafé” und Inhaltliche Ausgestaltung
10 Min. Pause
5 20 Min. Flipchartarbeit zum Thema ,Was drucke ich beim Tanzen aus?”
(in Anlehnung an Kleinstiick & Heuvelmann 2016)
6 20 Min.  Ablauf eines Tanzcafés und Gestaltungsmoglichkeiten
10 Min. Pause
7 30 Min.  Vorbereitungen und To-do-Liste zur Umsetzung der MaBnahme
gesaPflege
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Inhalte der einzelnen Abschnitte

1. BegrufBung und Vorstellung
+ Vorstellung der Inhalte des Workshops — siehe Ablaufplan
¢ Vorstellung der Grundlagen und Ziele der Multiplikatorenschulung
- Theoretische Vermittlung
- Praktisches Anwenden in der Gruppe
- Organisatorische Vorbereitung

2. Sammlung in der Gruppe am Flipchart:

¢ Was bedeutet Tanzen fUr mich? Was assoziiere ich mit Tanzen? Welche Emotionen ver-
binde ich mit Tanzen?

3. Theoretische Hintergriinde (PowerPoint-Prasentation)
¢ Bedeutsamkeit und bisherige Wirknachweise
¢ Kurzvorstellung von Ergebnissen aus bisherigen Studien
* Praxisbeispiel ,Wir tanzen wieder”

4. Vorstellung des Konzepts (PowerPoint-Prasentation)
* Vorstellung der Ziele und Effekte
* Ablauf der Interventionsphase
¢ Moglichkeiten zu Erweiterungen des Tanzcafés

5. Flipchartarbeit: Was dricke ich beim Tanzen aus? (in Anlehnung an Kleinstiuck & Heuvel-
mann (2016)) als Vorbereitung fur den praktischen Teil

« Welche nonverbalen Zeichen sende ich durch meine Anwesenheit? Welche beim Tan-
zen? Was kann ich spuren?

6. Ablauf des Tanzcafés und Gestaltungsmoglichkeiten (PowerPoint-Prasentation)
*« Welche Tanze bzw. Musik eignen sich?
¢ Moglichkeiten der Raumgestaltung
* Ggf. Ausarbeitung der Musikwunschwand

7. Organisatorische Planung
* Wann soll das Tanzcafé zukunftig stattfinden?
¢ In welchem Raum?
e Zu welcher Uhrzeit?
*  Welche Bewohner/-innen kénnen sich beim Planen/Einladen beteiligen?
¢ Wer und wie wird eingeladen?
*« Wie werden Angehorigen informiert und eingeladen?

gesaPflege
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Verlaufsdokumentation &
prozessbegleitende Qualitatssicherung

Wahrend der Durchfuhrung und nach Abschluss des Tanzcaféangebots ist es wichtig, den
Prozess und die modglichen Effekte zu evaluieren. So kénnen Sie zum einen die Wirkung der
MaRnahme erkennen, aber auch mogliche Anpassung auf Basis der Ergebnisse vornehmen.

Die Dokumentationsbdégen und das Evaluationshandbuch finden Sie kostenfrei als l
Download auf der Webseite www.gesaPflege.de zur Nutzung in lhrer Einrichtung. /

Folgende Inhalte sind im Evaluationsbuch enthalten: —

« Befragungsbogen fur die teilnehmenden Bewohner/-innen vor Beginn der erstmaligen
Teilnahme am Angebot

» Befragungsbdgen fur die teilnehmenden Bewohner/-innen nach den jeweiligen
Angebotseinheiten

+ Begleitbefragungsbdgen fur die Durchfuhrenden nach den jeweiligen Angebotseinheiten

» Austauschbdégen fur die Durchfuhrenden nach den jeweiligen Angebotseinheiten

» Befragungsbdgen fur die Abfrage nach der letzten Teilnahme der Bewohner/-innen

o0
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