
UK-Strategien zur Verhaltensunterstützung 
 

 Unterstützung der Handlungsplanung ( Selbstständigkeit) 

 Unterstützung  und Entlastung von Gedächtnisleistungen  

 Unterstützung von Selbstverantwortung   

Beispiele der Visualisierung   

-            Ursache-Wirkung 

- Ablaufpläne, insbesondere WAT in Variationen  

- Konsequenzpläne 

- Therapiezielpläne  

- Trinkpläne  
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Symbole: METACOM Symbole © Annette Kitzinger  



Vorteile nichtelektronischer Hilfen 

- Direkt einsetzbar/ können beim Patienten bleiben 

- Lassen sich vervielfältigen und leicht ersetzen 

- In laminierter Form desinfizierbar und ggf. 
wiederverwendbar 

- Kostengünstig  

- Mit Kommunikationssoftware schnelle Überarbeitung, 
Anpassung und Individualisierung möglich 

- Können – mit Lizenzhinweisen – mitgegeben werden 
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Nachteile nichtelektronischer Hilfen 

- In den meisten Fällen partnerabhängige Form der Kommunikation 
- Verfügbarkeit/ Angebot der Materialien 
- Aufmerksamkeit und Zeit des Kommunikationspartners 
- Ko-Konstruktion von Mitteilungen 
- Keine Fernkommunikation möglich 

 

- Begrenztes Vokabular (Ausnahme: ABC); schnell vs. differenziert 
 

- materiell-finanziell-zeitliches Budget als Voraussetzung 
- Einmalig: Laminiergerät, Bindesystem, Farbdrucker, Papierschneidegerät, 

Lizenz für Symbolsystem/ Kommunikationssoftware 
- Fortlaufender Verbrauch:  Papier, Laminierfolien, Zubehör Bindung 
- Zeit / personelle Ressourcen zur Erstellung der Materialien  

 

- Schlechte Ökobilanz bei laminierten Materialien 
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Danke für Ihre Aufmerksamkeit! 
 

Kontakt: 
birgit.hennig@uni-oldenburg.de 

birgit.hennig@evangelischeskrankenhaus.de 
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