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MEDIZINISCHES CANNABIS IN DER
PFLEGE

Ein Pilotprojekt des Alterszentrums Ins
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AUSGANGSFRAGE

Kénnen durch die Gabe von Cannabis-Ol (THC:CBD)
die Polymedikation, insbesondere Medikamente wie
Antidepressiva, Neuroleptika, Benzodiazepine,
Anxiolytika, Hypnotika und Opiate herabgesetzt oder
gar ganzlich weggelassen werden und dabei die
Symptome effektiver gelindert und somit die
Lebensqualitat der Bewohnenden gesteigert werden?
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Medizinisches Cannabis Polymedikation

In diverser prozentualen Zusammensetzung

- Vermindertes agitiertes Verhalten diverse Antidepressiva, Neuroleptika,
- verbessertes Schlafverhalten Benzodiazipine und Opiate konnten
- geslndere Kérperspannung reduziert oder gar abgesetzt werden

- verminderte depressive Stimmungen
- erhohte Teilnahme am Geschehen
- verbesserte Kommunikation

= sichtlich gesteigerte Lebensqualitat



- Alterszentrum Ins
Sich zw Hause fullen

Bewohner 1
25
20
15
10
5 —_— T == - - -_eeas e e e ea» ean e o e
0 cessssssassasenst T e 8800000000 eeesaassnnnnsnsnns
Start nach 1 Monat nach 2 nach 3 nach 4 nach 5 nach 6
Monaten Monaten Monaten Monaten Monaten
== == Cannabis-0Ol »+«««« Antidepressiva NPI CMAI SZ-Skala MAS‘:;

60

50

40

30

20

10

Bewohner 2

-— -
Lisssescase

Start nach 1 Monat nach 2 nach 3 nach 4 nach 5 nach 6
Monaten Monaten Monaten Monaten * Monaten *
— == Cannabis-Ol ««««++ Opioid ++ s+ Neuroleptika Laxativum
i NP1 CMAI — S7-Skala MAS




&
“ Alterszentrum Ins

Sich zw Hauge fuhlden

Eckpfeiler:

Dauer des Projektes:
Auswertungsmethodik:

Aufwand:
Personell, Infrastruktur, Finanzen

Bewilligungen:

6 Monate mit Option auf Verlangerung
NPI, CMAI, BESD, Ashworth-Skala

Schulung Personal, Infoveranstaltungen, Hersteller,
Lieferant, Finanzierung

BAG Sonderbewilligung (ab 2022 nicht mehr
notwendig), Einverstandniserklarungen Bewohner bzw.
gesetzliche Vertreter
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Wichtigste Schlussfolgerung:

Innovativ ist nicht die Therapie an und fur sich - das Wissen
um die Wirkung und die verschiedenen Anwendungsweisen
sind seit Jahrhunderten vorhanden.

Innovativ ist allein die Tatsache, dass wir es tun - trotz aller
Vorurteile, Widrigkeiten, Aufwande und Anfeindungen.

Danke fur lhre Aufmerksamkeit — alle Interessierten dirfen sich gerne jederzeit an uns wenden. Je mehr das medizinische
Cannabis in der Pflege zum Einsatz kommt, je breiter die Abstlitzung ist, desto eher wachst der Druck auf die Krankenkassen,
die Vergutung der Produkte dereinst zu Gbernehmen.

Projekt-Studie

Medizinisches Cannabis in der Pflege
eine Initiative des

ALTERSZENTRUM INS



