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Richtiges Begleiten:
Wie konnen Angehorige
schon jetzt helfen?

Mit Fortschreiten der Erkrankung werden die sprachliche
Ausdrucksfahigkeit und das Wortverstandnis beeintrachtigt.
Die Betroffenen haben zunehmend Probleme, sich zu orien-
tieren, Situationen richtig einzuschatzen und alltagliche
Verrichtungen zu planen und auszufihren. Sie bendtigen
immer starkere Unterstutzung zur Bewaltigung ihres Alltags.

Angehorige fragen sich jetzt schon, wie Sie dem Betroffenen in der frithen
Phase der Erkrankung am besten helfen, wenn die Beeintriachtigungen nur
leicht ausgepriigt sind. Ist es sinnvoll, Fehler zu korrigieren und falsche
Behauptungen richtig zu stellen? Sollten sie Konflikte vermeiden? Wie sieht
eine hilfreiche Unterstiitzung im Alltag aus? Sollten sie dem Betroffenen
moglichst viel von dem abnehmen, was ithm schwerfillt? Oder stiirken sie
ihn, wenn sie ihn zur Arbeit motivieren? Helfen Gediachtnistraining oder
Sprachiibungen?

Die erkrankte Gropfmutter (2.v.1.) geniefit die Unterstutzung durch den Familienverbund.
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Die Antwort auf diese Fragen lautet: Hilfreich ist die Art von Hilfe, die
es dem Betroffenen ermdéglicht, sich an die Krankheitsfolgen anzupassen.
So wie jeder Mensch sind auch Demenzkranke darum bemiiht, sich ihr
Selbstwertgefiithl und Selbstverstindnis zu erhalten. Den Betroffenen darin
zu unterstiitzen - es handelt sich hier um die sogenannte Selbsterhaltungs-
therapie (SET) —, ist hilfreicher, als der Versuch, endgiiltig verloren gegan-
gene Fihigkeiten zu trainieren.

Der richtige Umgang mit der Krankheit

Die Verstindigung, wie sie iiber Jahre oder Jahrzehnte stattgefunden hat,
kKlappt mit einem Demenzkranken nicht mehr, weil sich dessen Fihigkeiten
verandert haben. Da der Betroffene seine Verdinderungen nicht mehr riick-
gingig machen kann, ist es Aufgabe des Angehorigen, sich anzupassen, um
die Verstandigung aufrechtzuerhalten.

Die Krankheit akzeptieren

Je besser die Nichsten iiber den Verlauf und die Auswirkungen der De-
menzerkrankung Bescheid wissen, desto eher ist es ihnen moglich, die
Kommunikation aufrechtzuerhalten und ihren Angehdrigen liebevoll und
einfithlsam zu unterstiitzen.

Dazu miissen sie Abschied nehmen von dem, was der Kranke in gesunden
Tagen [Ur sie war, vom frilheren gemeinsamen Leben, von gemeinsamen
Zielen und von der Hoffnung auf Hetlung. Dies ist eine schwierige Aufgabe,
die viel Zeit und Geduld erfordert. Um mit der neuen Situation zurechtzu-
kommen, sollten Angehdrige sich nach Maéglichkeit mit anderen Menschen
austauschen.

Einfiihlsam betreuen

Ein an Demenz erkrankter Mensch lebt zunehmend in seiner eigenen
Realitiit. Er hat mit fortschreitender Erkrankung immer weniger Zugang
zur aktuellen Welt. Die Aufgabe der Angehdrigen ist es deshalb, sich in die
Welt des Demenzkranken hineinzuversetzen und diese als die Wirklichkeit
des Dementen anzuerkennen.

Eine einfithlsame Betreuung orientiert sich an den Bediirfnissen des
dementen Menschen und nimmt dessen Gefiihle ernst. Damit er sich
wohlfithlt, miissen bestimmte Grundbediirfnisse befriedigt werden. Der
Demente bendtigt menschlichen Kontakt und méchte sich angenommen
und geliebt fithlen. Hieriiber erfihrt er Wertschiitzung und kann seine
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Sprechen Sie langsam und deutlich. Demenzkranke bendtigen

ausreichend Zeit, damit sie Warter verstehen und ihnen eine Bedeutung
zuordnen kinnen. Begreift der Betroffene nicht, dann wiederholen Sie lhre
Aussage langsamer, mit anderen oder einfacheren Worten. Aber werden Sie
nicht lauter oder schreien sogar.

Geben Sie nur eine Information pro Satz. Am einfachsten zu
verstehen sind Sitze, die nur eine Aussage enthalten und Kurz sind.
Vermeiden Sie lange Sitze. Bei einem komplizierten Satzbau hat der
Betroffene eventuell am Ende des Satzes bereits den Anfang vergessen und
kann deshalb die Aussage des gesamten Satzes nicht verstehen. Mochten
Sie einen Zusammenhang darstellen, zum Beispiel eine Geschichte erzih-
len, dann kénnen Sie sie in kleine Bruchstiicke zerlegen. Formulieren Sie
kurze Sitze, und machen Sie Pausen zwischen den Siatzen. Sprechen Sie
langsam und deutlich.
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Stellen Sie Fragen so einfach wie moglich, zum Beispiel so, dass sie
mit Ja oder Nein beantwortet werden kinnen. Fragen, die mehrere Alter-
nativen anbieten, wie , Méchtest du Marmelade, Kise oder Wurst auf dein
Brot?“, sind fiir Demenzkranke viel schwieriger zu beantworten als einfa-
che Fragen. Bel Gedichtnisstérungen kinnen auch offene Fragen, die mit
Wo, Was, Wer oder Wann beginnen, zum Beispiel ,\Was méchtest du essen?™
oder ,Wer hat angerufen?, nicht beantwortet werden.

Wiederholen Sie Namen. Die Verwendung von Pronomen (er, sie, es)
setzt voraus, dass sich der Gesprichspartner eine anfangs genannte Person
iiber die Zeitspanne des Gesprichs merken kann. Einem Demenzkranken
fillt das hiufig schwer oder es ist ihm gar nicht mehr méglich. Hilfreicher
ist es, den Namen der Person in jedem Satz zu sagen. Wichtige Aussagen
sollten Sie mehrfach wiederholen und nach Moglichkeit an das Ende des
Satzes stellen,

Vermeiden Sie einen abrupten Themenwechsel. Ein rasch ange-
schnittenes neues Thema erschwert dem Demenzkranken das Verstind-
nis. Besser ist es, ein Thema in Ruhe abzuschliefen, eine kleine Pause zu
machen und dann zum niichsten Thema tiberzugehen.

Achten Sie auf Blickkontakt und Mimik. Beide kénnen das Ver-
sténdnis fiir das Gesprochene beim Betroffenen fordern. Ein auffordernder
Blick oder eine sanfte Berithrung verdeutlichen ihm, wann er an der Reihe
ist. Es ist deshalb hilfreich, sich bei einer Unterhaltung gegeniiberzusitzen.

Ignorieren Sie Fehler bei der Wortwahl. Korrigieren Sie nicht, sonst
entmutigen Sie den Betroffenen. Hiren Sie aktiv zu, indem Sie mit eigenen

Worten wiederholen, was Sie verstanden haben.

. = :

Von den vier Familienmitgliedern dieser Spielrunde ist bemerkenswerterweise
der Ehemann von einer Demenzerkrankung betroffen, was aber dem Spielspafy
keinen Abbruch tut.
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Fragen und Antworten

~Da kann man nichts machen" - diesen Satz horen
Demenzkranke und Angehdrige nicht selten. Nachfolgend
finden Sie einige Fragen, die Sie sich bestimmt auch schon
gestellt haben - und Antworten, die Ilhnen weiterhelfen.

Ab wann miissen Medikamente eingenommen werden?

Experten zufolge erhilt nur jeder fiinfte Demente Medikamente gegen die
Erkrankung (Antidementiva). Da meist zu spiit mit der Therapie begonnen
wird, ist es wichtig, frithzeitig eine Demenz zu erkennen, um dann gegebe-
nenfalls auch friith mit der Therapie beginnen zu kiénnen. Antidementiva
sind in zahlreichen Studien erforscht und als wirksam gegen das Vergessen
beurteilt worden. Insofern lohnt sich der Versuch einer solchen Behand-
lung. (Neben-)Wirkungen sollten Angehérige genau beobachten und mit
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dem Arzt besprechen. Wichtig ist es, sich an die Verordnung zu halten und
dem Arzt mitzuteilen, welche anderen Medikamente oder pflanzlichen Mit-
tel der Demenzkranke einnimmdt.

Kannen Tabletten die Demenz hinauszédgern?

Tatséichlich gibt es keine Medikamente, die den geistigen Zerfall langfris-
tig aufhalten oder sogar riickgingig machen kénnten. Jedoch kénnen die
empfohlenen Antidementiva, wie Donepezil, Galantamin, Rivastigmin und
Memantin, Studien zufolge den Prozess des Vergessens verlangsamen.
Studienergebnisse sagen jedoch nichts {iber den einzelnen Patienten aus:
Moglicherweise profitiert der eine deutlich mehr von den Medikamenten,
withrend ein anderer nur unter den Nebenwirkungen leidet, ohne einen
Effekt zu bemerken, Deshalb ist es grundsitzlich wichtig, regelmigig vom
Arzt die Wirkung der eingenommenen Medikamente beurteilen zu lassen.

Wie kann ich mit einem Demenzkranken ., sinnvoll” sprechen?
Mit einem Demenzkranken so zu sprechen, dass sich beide Seiten wohl fiih-
len, ist eine stindig neue Aufgabe: Sie zu losen, erfordert nicht nur je nach
Krankheitsstadium verschiedene Strategien, sondern mitunter von Tag zu
Tag oder Minute zu Minute, Im mittleren Stadium kénnen viele Demenz-
kranke noch am Gesprich teilnehmen, wenn klare, kurze Siitze mit eindeu-
tigem Inhalt gesprochen werden und sich der Gespriachspartner ganz auf
den Kranken einlisst. Dabei sollten Sie dem Betroffenen ausreichend Zeit
lassen, auf das Gesagte zu reagieren. Vermeiden Sie es, sofort ungehalten
Zu sein, das Gesprichsthema zu wechseln oder die Antwort vorwegzuneh-
men, wenn keine Reaktion kommt.

Was soll ich tun, wenn ich mich iiberfordert fiihle?
Wirklich helfen kann nur jemand, der selbst ausgeglichen und ausgeruht
ist — das ist leichter gesagt als getan. Es ist kein Zeichen fiir mangelnde
Hilfsbereitschaft oder Kraft, Bekannte und Freunde um Unterstiitzung zu
bitten oder sich regelmif3ig eine ,Auszeit” (auch als Urlaub) zu génnen.
Wer sich den ganzen Tag mit einem Demenzkranken beschiéftigt, braucht
Zeit [ur sich — bei Sport, einem Konzert ohne den Kranken. Auch professi-
onelle Hilfe ist wichtig: Pllegekrafte fiir zu Hause oder eine Tagespflege fiir
Demenzkranke. In fortgeschrittenen Stadien oder auch bei starken psychi-
schen Verinderungen ist eine Pflege zu Hause oft unméglich — und kein
Zeichen von Schwiiche, Die Betreuung in einem Heim ist dann meist die
bessere Losung, auch fir den Demenzkranken.
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Externe Hilfe annehmen

Frihzeitig Hilfe anzunehmen, ist nicht nur fir Angehérige
sinnvoll, auch Betroffene akzeptieren Veranderungen, andere
Personen und neue Strukturen am Anfang der Erkrankung

wesentlich besser. Spater werden diese Maf3nahmen sehr
haufig als bedrohlich empfunden und abgelehnt.

Vielfaltige Unterstiitzung

Wer den Betroffenen bis zum Schluss und mit allen Konsequenzen plflegen
will, braucht Unterstiitzung, um sich nicht selbst aufzugeben und krank zu
werden. Trotz vielfiltiger Belastungen mit der Pflege zu Hause kommen
die meisten Angehdrigen gut zurecht, wenn sie sich umfassend informieren
und gezielt Entlastungsangebote in Anspruch nehmen.

Umifragen bei pflegenden Angehérigen haben allerdings gezeigl, dass
Hilfsangebote von anien viel zu selten in Anspruch genommen werden.
Als Grund werden in erster Linie eine unzureichende kenntnis und ein
mangelnder Uberblick iiber die bestehenden Angebote angefiihrt. Griinde
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fiir die mangelnde Inanspruchnahme
von Hilfe sind des Weiteren die Hemm- kurz + kn app
schwelle, Unterstiitzung von auben zu
erbitten. Dies kommt bei vielen Pllegen-
den einem Eingestindnis eigener Unzu-
linglichkeit gleich und weckt Schuld-
gefithle gegeniiber den Erkrankten.

schwer. Diese Binsenweisheit gilt auch -

Oftmals wird Hilfe deshalb erst dann
; ¥ Vaters, Ihrer Mutter oder Ehefrau.
zugelassen, wenn der Leidensdruck be-

reits zur Uberforderung gefithrt hat oder

wenn Dritte Unterstiitzung veranlasst

haben. Zudem sind pflegende Angehdrige nicht selten der Ansicht, dass die
eigenen Interessen fiir die Zeit der Plege zuriickstehen miissen. Aller-
dings kann die Phase der Pflege Jahre dauern, sodass vom eigenen Leben
anschlielfend nicht mehr allzu viel {ibrig bleibt. Pllegende sollten deshalb
folgende Warnzeichen ernst nehmen, denn diese sprechen fiir Uberlastung:
B [hre Gedanken kreisen stindig um das Thema Demenz und darum,

was Sie fiir den Dementen noch erledigen miissen.

Sie sind pausenlos im Einsatz und firchten dennoch, nicht alles zu schaffen.
Sie fallen abends todmiide ins Bett, kiinnen nicht ein- oder durchschlafen.
Sie leiden hiufiger unter Erkiltungen oder anderen Erkrankungen.

sie haben an Gewicht verloren, da Sie es nicht mehr schaffen, regelmifig

zu essen. Oder Sie nehmen zu, weil Sie vor lauter Eile alles in sich hinein-

stopfen oder lhre Sorgen mit StiBigkeiten vor dem Fernseher betauben.

B Sie sind gereizt gegenilber dem Betroffenen, aber auch gegeniiber
Verwandten, Nachbarn etce.

B Sclbst wenn Sie Zeit haben, gelingt es Ihnen nicht mehr, sich zu
entspannen.

@ Sie fithlen sich von Freunden, Familie, Arzten oder Pllegediensten im
Stich gelassen, niemand hat Verstindnis fiir die Situation.

B Sie schaffen es nicht mehr, [hre Freunde anzurufen oder sie zu treffen.

B Sie waren seit Wochen nicht mehr beim Friseur, im Fitnessstudio, im
Kino ete.

B Die Konflikte am Arbeitsplatz und/oder mit Partner, Kollegen, Familie
nehmen zu.

B Sie haben ein Gefiihl der inneren Leere und Gefiithllosigkeit.

Wenn bereits ein Punkt zutrifft, sind Sie auf dem besten Weg, iiberlastet zu

sein. Bei mehr als drei Entsprechungen sollten Sie dringend gegensteuern,

um nicht selbst dauerhaft krank zu werden.
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Wenn die Arbeit auf viele Schultern verteilt
ist, wird die Last fiir den Einzelnen nicht so

oder gerade - bei der Pflege Thres Mannes,



Ubersicht: Hier finden Sie Hilfe bei Krankheit und Urlaub

Kein Mensch kann sich 24 Stunden am Tag um einen an Demenz Erkrankten
kKiimmern. Oft miissen Angehorige auf Dienstreise, sind krank oder wollen

einfach ein paar Tage Urlaub nehmen. Nachfolgend finden Sie eine Uber-

sicht, wo Sie Unterstiitzung finden kénnen.

Leichte Demenz: Ambulante Dienste

Welche Hilfe?

Qualifizierte Pllegekrafte, die jegliche Art der
Pflege ibernehmen,

Besuche, Spaziergange, um der Isolierung der
Kranken vorzubeugen; kleinere Hausarbeiten.

Betreuung von kleinen Gruppen, die sich
meistens sinmal pro Woche ganz- oder halb-
tags zum gemeinsamen Basteln, Backen,
Singen etc. treffen.

Anlieferung von fertigen Speisen.

Tatigkeiten im Haushalt wie Putzen, Einkaufen,
Bligein.

Welcher Anbieter?

Sozialstationen, Pflegevereine: Trager sind freie
Wohifahrtsverbinde wie Arbeiterwohlfahrt,
Caritas, Diakonie, Parititischer Wohifahrts-
verband oder Gemeinden.

Private Pflegedienste: Anbieter sind privat-
gewerbliche Pflegedienste.

Ehrenamtliche Helfer: Anbieter sind Versine,
Helferdienste.

Betrevungsgruppen: Anbieter sind einige
regionale Alrheimer-Gesellschaften.

Essen auf Radern: Anbieter sind verschiedens
Wohlfahrtsverbénde,

Haushaltshilfen: Anbieter sind Sozialstationen,
Pflegevereine und private Pflegedienste.

Mittlere Demenz: Teilstationdre Einrichtungen zusitzlich zu ambulanten Hilfen

Welche Hilfe?

Gemeinsame Unternehmungen, Bewegungs-
angebote, geselliges Zusammensein, allerdings
gibt es meist keinen Fahrdienst.

Ganztagige Betrevung von montags bis frei-
tags. Die Tagespflege kann aber auch fiir
einzelne Tage in Anspruch genommen werden,
Der Transport der Betroffenen erfolgt meistens
von einem Fahrdienst.

Welcher Anbieter?

Tagesstatten: Trager sind Wohlfahrtsverbdnde,
Kommunen, gemeinnitzige Vergine.

Tagespflege: Anbieter sind haufig Alten- und
Pflegeheime.

Tageskliniken: Diese Einrichtungen sind haufig
an psychiatrische Krankenhduser oder geronto-
psychiatrische Zentren angeschlossen.

Schwere Demenz: Stationdre Einrichtungen

Welche Hilfe?

Voriibergehende (max. vier Wochen) voll-
stationdre Versorgung und Betreuung schwer
pflegebedirftiger Betroffener in einer Filege-
einrichtung.
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Welcher Anbieter?
Kurzzeitpflege: Anbieter sind Pflegeheime.

Wo bleiben
die Angehorigen?

Die oft nervenaufreibende Organisation des Pflegealltags,

die taglichen emotionalen, psychischen und korperlichen
Belastungen, dazu der Verzicht auf die eigenen Bediirfnisse:
Das halt kein Mensch auf Dauer aus, Dennoch glauben viele
Angehdrige Uber die Belastbarkeitsgrenze hinausgehen zu
missen - aus Liebe, aus Verantwortung, aus selbstloser
Opferbereitschaft oder aus Unkenntnis der Belastungen.

Die Folge ist, dass der Pflegende selbst krank wird. Manchmal duBert sich
das ,nur” in kirperlichen Symptomen wie Schweiliausbriichen, Magen-,
Kopf- und Riickenschmerzen oder gehduften Infekten. Meist jedoch stehen
chronische Midigkeit, zunehmende Reizbarkeit und Schlaflosigkeit an
oberster Stelle der Warnsignale, Werden diese ignoriert, kommt es bei iiber
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