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Editorial

Liebe Leserin, lieber Leser,

Demenz und Alzheimer - diese beiden Begriffe werden haufig synonym
verwendet, bezeichnen aber zwei unterschiedliche Erkrankungen: Die Alzhei-
mer-Erkrankung stellt die haufigste Demenzform dar.

Von Demenz betroffen sind fast ausschlieBlich Menschen hdheren Alters, und
wir in Deutschland - wie Gberhaupt in der westlichen Welt - werden immer
ilter. Die Schlussfolgerung ist klar: Die Zahl von Demenzkranken (65 Jahre
und ilter) in Deutschland wird in den néchsten Jahrzehnten ansteigen. Zurzeit
leiden ungefahr 1,2 Mio. Menschen an einer Demenzerkrankung, fiir 2020 wird die Zah! auf Gber
1,4 Mio. geschatzt. Sie wird weiter fortschreiten Gber das Jahr 2030 auf 1.690.000 und 2040 auf
1.920.000 und landet in der Prognose fiir 2050 bei 2.290.000 Erkrankten.

Zahlen, die uns zur Herausgabe dieser aktuellen und 23. Ausgabe der ,Selbsthilfezeitung fiir die
Wetterau" motiviert haben. Der Ansatz unserer Selbsthilfezeitung lautet immer, komplexe und viel-
schichtige Themen aus dem Blickwinkel der ,Selbsthilfe” und der ,Hilfe zur Selbsthilfe” zu beleuchten.
Das bedeutet, dass wir viel Wert auf leicht verstindliche Artikel unserer Fachleute und Experten
legen, weil wir Sie, die Leser, zu gut informierten und ,selbst-entscheidungsfahigen” Patienten,
Betroffenen und Angehdrigen machen mdchten.

Ich bin davon Uberzeugt, dass uns das diesmal wieder sehr gut gelungen ist. Oberarzt Carsten Neuse
stellt Ihnen eine gut verstandliche, medizin-wissenschaftliche Begriffskldarung von Demenz und Alz-
heimer zur Verfligung und portraitiert in seinem 2. Artikel die Gerontopsychiatrische Abteilung der
Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie in Friedberg - eine mdgliche erste Anlaufstelle fiir Sie,
wenn Sie in Threm familidren Umfeld die Diagnose Demenz oder Alzheimer erhalten haben.

Wir stellen Ihnen das Pflegezeitgesetz und die Familienpflegezeit vor, damit Sie wissen, welche
Rechte Sie als pflegender Angehdriger haben. Die Autorin Jenna Gesse setzt sich kinstlerisch mit
dem Thema auseinander und berichtet vom Zusammenleben mit Ihrer an Demenz erkrankten und
inzwischen leider verstorbenen GroBmutter. Stefanie Drozdzynski gibt in ihrem Artikel Tipps, wie man
mit Demenzkranken umgehen kann und stellt fest, dass der Umgang mit demenzkranken Menschen
eine ungeahnte Nahe zu einer Person mit sich bringt. Diesen Aspekt kdnnen Sie auch in den beiden
Interviews nachlesen, die wir mit einer pflegenden Tochter und einer Betreuerin einer Demenzgruppe
geflihrt haben.

Wir stellen Ihnen Melanie Griffiths, die 1. Vorsitzende der Alzheimer Gesellschaft Wetterau vor und
auBerdem zwei interessante und nachahmenswerte tberregionale Wohnprojekte. Abgerundet wird
das Thema ,Demenz und Alzheimer" mit von uns empfohlenen Buchern, Internetseiten und Ausstel-
lungen sowie natiirlich mit der Vorstellung von Selbsthilfegruppen, Gesprachskreisen, Angehérigen-
gruppen und Beratungseinrichtungen in der Wetterau.

Nun wiinsche ich lhnen eine interessante und vielleicht auch aufbauende Lektiire!

En Ralwldd—

Ihre Eva Raboldt
Selbsthilfekontaktstelle Biirgeraktive Bad Vilbel e.V.
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Titelthema

Demenz und Alzheimer -

zwei Begriffe und ihre Bedeutung

Der Begriff beschreibt also
eine Erkrankung, welche die
geistige Leistungsfahigkeit der
Betroffenen  beeintrachtigt.
Dem liegt zugrunde, dass Ner-
venzellen im Gehirn in ihrer
Funktion beeintrachtigt wer-
den und schlieBlich abster-
ben, und zwar im Verlauf der
Erkrankung in zunehmender
Zahl, was das Fortschreiten von Demenzerkrankungen erklart.

Carsten Neuse

Die Schadigung der Nervenzellen fiihrt dazu, dass sich insbeson-
dere Neurologen mit Demenzerkrankungen auseinandersetzen.
Der zweite Fachbereich innerhalb der Medizin, der sich intensiv
mit Demenzen befasst, ist der der Psychiatrie und Psychotherapie.

Im psychiatrischen Arbeiten geht es um die Diagnostik, Therapie
und Vorbeugung psychischer Erkrankungen sowie deren Erfor-
schung und Lehre. Haufige psychische Erkrankungen sind neben
Demenzerkrankungen auch Depressionen oder Suchterkran-
kungen wie z.B. eine Alkoholabhédngigkeit. Psychische Erkran-
kungen flihren zu Veranderungen im Denken, Fiihlen und Wollen
der betroffenen Menschen. Man spricht heute iberwiegend von
psychischen Stérungen, nicht von psychischen Krankheiten,
wobei die Begriffe Stérung und Krankheit gleichgesetzt sind.

Wie stellt ein Psychiater eigentlich eine Diagnose?

In der gesamten Medizin, nicht nur im Fachbereich der Psychi-
atrie, hat man versucht, Erkrankungen durch eine mdglichst
treffende Beschreibung ihrer Symptome, des Schweregrades von
Symptomen sowie des Verlaufes und der Dauer gegeneinander
abzugrenzen. Das heiBt im Umkehrschluss, eine Erkrankung darf
nur diagnostiziert werden, wenn bestimmte Symptome einer
bestimmten Schwere ber eine bestimmte Zeitdauer bestehen.
Das gleichzeitige Bestehen verschiedener Symptome fihrt in
der Beschreibung zu einem Symptombild, das im medizinischen
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Der Begriff Demenz leitet sich aus dem lateinischen ,Dementia”, libersetzt ,ohne Geist" ab, bzw.
von de = abnehmend und Mens = Verstand, also ,abnehmender Verstand”.

Wortgebrauch auch als ,Syndrom" bezeichnet wird. Der Begriff
Demenz stellt ein solches Syndrom dar, sprich ein Nebeneinander
von Symptomen im Sinne eines Symptombildes. Er bildet einen
Oberbegriff, beschreibt also eine Gruppe von Erkrankungen, die
zwar dhnliche Symptome zeigen, aber zum Teil in ihrer Entste-
hung doch recht unterschiedliche Ursachen haben.

Demenz und Alzheimer

In der Medizin sind unterschiedliche Einteilungen von Demen-
zerkrankungen bekannt, so nach dem Schweregrad. Hier stehen
Fragen im Vordergrund, welche Fahigkeiten dem Betroffenen
verloren gegangen sind, welche Fahigkeiten noch erhalten sind.
Dieses hat in der Begleitung von Menschen mit Demenz und der
Beratung der Angehérigen eine groBe Bedeutung.

Wo kommt es zu Momenten der Uberforderung? Wo sind
Hilfestellungen erforderlich? Wo brauchen neben den
Betroffenen auch die Angehorigen professionelle Hilfe?

In wissenschaftlichen Arbeiten am gebrauchlichsten ist die Ein-
teilung der Demenzen nach dem zugrunde liegenden Krankheits-
geschehen. Fiinren Hirninfarkte (= Apoplex, Schlaganfall) zu einer
Minderdurchblutung des Gehirns und somit zum Untergang von
Nervenzellen mit dem Ergebnis einer nachlassenden Leistungsfa-
higkeit des Gehirns, spricht man von einer gefaBbedingten, gleich
vaskularen Demenz.

Die Alzheimer-Erkrankung stellt die haufigste Demenzform dar.
Wer Alzheimer hat, hat also eine Demenz (Oberbegriff). Bei die-
ser Erkrankung kommt es, so eine Theorie, zu abnormen Abla-
gerungen von EiweiBen im Gehirn, die zu einem Untergang von
Nervenzellen fiihren. Was diese Entwicklung anstoBt, warum der
Korper sich sozusagen selbst schadigt, ist bisher nicht ausrei-
chend erklart.

Wann liegt eine Demenz nach wissenschaftlichen
Kriterien vor?



Die Diagnose einer Demenz erfolgt, wenn folgende Symptome
vorliegen:

1. Beeintrachtigung des Geddchtnisses

2. Beeintrdchtigung anderer geistiger Funktionen, z. B. Rech-
nen, abstrakt-logisches Denken, raumliche Orientierung,
Urteilsvermdgen, Beeintrachtigungen der Sprache

3. Stérungen der emotionalen Kontrolle, des Antriebes oder
des Sozialverhaltens

Die Punkte eins und zwei mlssen so schwer ausgepragt sein, dass
sie die Alltagsfahigkeiten beeintrachtigen. Die Dauer der Sym-
ptome muss mindestens sechs Monate betragen.Dieses Heft wid-
met sich Formen und Folgen von Demenzen, die im Alter zu einem
zunehmenden Abbau der geistigen Leistungsfahigkeit fihren, d.
h. die geistige Entwicklung von der Kindheit bis ins Erwachsenen-
alter verlief zundchst normal.

Ermutigung, friith zum Arzt zu gehen

In meinem Arbeitsalltag als Psychiater kommt es nur selten vor,
dass mich Menschen mit Blick auf an sich selbst beobachtete
Gedachtnisstdrungen mit der Frage aufsuchen, ob sie moglicher-
weise an einer Demenz leiden.

Meist erfolgt die Terminvereinbarung auf Veranlassung von
pflegenden Angehdrigen. In der Mehrzahl der Félle erfolgt die

Erstvorstellung von Menschen mit Demenz, wenn die Erkrankung
bereits deutlich fortgeschritten ist.

Ich mochte gerne dazu ermutigen, den Schritt zu einer
arztlichen Beratung friiher zu machen.

Die Griinde: 5 % bis 10 % der Demenzerkrankungen lassen sich
ursachlich behandeln, zwar ein relativ kleiner Teil, aber immerhin.
So kann zum Beispiel eine Stdrung im Schilddriisenstoffwechsel
zu einem Demenzsyndrom fiihren. Hier kann durch eine friih-
zeitige Diagnose und eine dementsprechende Gabe von Schild-
driisenhormonen schwerwiegenden Folgen vorgebeugt werden.
Ahnliches gilt z. B. fiir bestimmte Storungen im Vitaminhaushalt.

Den groBeren Teil von Demenzerkrankungen kdnnen wir leider
nicht ursachlich behandeln, dennoch erscheint mir auch hier
die friihe Diagnose wichtig, und dies aus mehreren Griinden.
Zum einen bilden Demenzerkrankungen, gerade wenn sie voran-
schreiten, eine groBe Herausforderung fiir Betroffene und Ange-
horige. Dieses flihrt regelhaft flr beide Seiten zu einer groBen
emotionalen Belastung. So konnte in einer Untersuchung gezeigt
werden, dass Uber 50 % der pflegenden Angehdrigen selbst im
Verlauf der Pflege eine depressive Stdrung entwickelt hat.

Im unserem Klinikalltag zeigt sich, dass Menschen mit Demenz,
die im haduslichen Umfeld mit groBem Einsatz und groBer Zunei-
gung gepflegt wurden, hdufig dann zur Aufnahme kommen,
wenn die Helfer" sich erschopft haben, das Umfeld also nicht
mehr die Kraft hat, den Betroffenen zu begleiten.
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Vor diesem Hintergrund macht eine friihzeitige Diagnosestellung
Sinn, um mit Betroffenen und Angehdrigen zu Gberlegen, an wel-
chen Stellen eine Entlastung erfolgen kann.

Dieses kann zum Beispiel die Beschaftigung einer Raumpfle-
gerin sein, der Einsatz eines Demenzhelfers, eines ambulanten
Pflegedienstes, aber auch eine Gesprachsgruppe flir Menschen
mit Demenz bzw. deren Angehdrige, um zumindest einen Ort zu
finden, die Belastungen des Alltags zu besprechen, aushaltbar zu
machen, die Isolierung zu Gberwinden. Firr viele Menschen mag
dieses eine Voraussetzung dafiir sein, sich nicht zu erschépfen,
sich nicht der Verzweiflung zu ergeben, sondern auch die posi-

»5 % bis 10 % der Demenzerkrankungen
lassen sich ursdchlich behandeln, zwar ein
relativ kleiner Teil, aber immerhin.”

tiven Momente in der Begleitung eines Menschen mit Demenz
erlebbar zu halten. Eine friihe Diagnosestellung erlaubt dariiber
hinaus abzuwdgen, von welchen medizinischen MaBnahmen der
Betroffene profitieren kénnte. So kann zum Beispiel der Verlauf
einer Alzheimer-Erkrankung bei einem Teil der Patienten medika-
mentos verzdgert werden.

Zusammengefasst ldsst sich sagen: eine friihzeitige

Diagnose ermaglicht, frithzeitig dariiber ins Gesprich zu
kommen, was getan werden kann.
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0b es im Einzelfall tatsdchlich im ureigenen Interesse eines Men-
schen mit Demenz ist, friihzeitig von einer Erkrankung zu erfah-
ren, mit der es voraussichtlich viele Jahre zu leben gilt, muss an
dieser Stelle offen bleiben.

Sofern Sie Angehérige/-er eines Menschen mit Demenz sind,
beharre ich auf meiner Ermutigung: Unabhdngig davon, wie
die Erkrankung verlduft, die wichtigste Bedeutung des Wortes
Demenz ist aus meiner Sicht die eines Signals, eines Hinweis-
gebers, ndmlich sich zu informieren, in Austausch zu treten, die
Erkrankung anzuerkennen, zu akzeptieren. Diese Akzeptanz ist
Voraussetzung dafiir, die mitunter beschwerliche und unbefrie-
digende, aber wichtige Suche nach Hilfestellungen und Entla-
stungen anzugehen.

Carsten Neuse
Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg
Oberarzt Gerontopsychiatrie/Psychiatrische Institutsambulanz

Kontakt

Gerontopsychiatrische Station Friedberg
Tel.: 06031/891113

Angehdrigengruppe Ambulanzsekretariat
Tel.: 06031 - 891414
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Portrait einer Einrichtung

Die Gerontopsychiatrische Abteilung der
Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie

Friedberg

Ein erster AnstoB3 zu einer Untersuchung, ob eine Demenz vorliegt, geht in aller Regel von den Angehdrigen, seltener auch von den

Betroffenen selbst aus.

Ansprechpartner sind dann typischerweise die Hausdrzte, in der
Mehrzah! niedergelassene Arzte fiir Allgemeinmedizin. Zum Teil
fuhren diese selbst die erforderlichen diagnostischen MaBnah-
men durch, andere Kollegen liberweisen gleich zum Neurologen
oder Psychiater. Der Grund: Die Fachbereiche der Neurologie und
der Psychiatrie befassen sich besonders intensiv mit dem Thema
Demenz. Indem eine Demenz in der Mehrzahl der Félle in ihren
Ursachen nicht zu behandeln ist, wird Uberpriift, ob es Mog-
lichkeiten gibt, diese zumindest in ihrem Verlauf zu verzdgern.
Oft bestehen neben der Vergesslichkeit weitere gravierende Sym-
ptome wie z.B. Angste, Unruhe, Schlafstérungen, Depressionen,
vielleicht auch Halluzinationen oder aggressive Verhaltensweisen,
die das Leid der Betroffenen und der Angehdrigen vertiefen.

Haufig wird versucht, solche Symptome durch den Einsatz von Psy-
chopharmaka, also Medikamenten, welche die Psyche beeinflus-
sen sollen, zu mildern. Leider gelingt dieses nicht immer ohne Pro-
bleme, z.B. unerwiinschte Arzneimittelwirkungen. Mit Blick auf das
Vorgehen in der Behandlung sollte gelten: Ambulant vor stationar.

Letztlich entscheiden die Schwere demenzbedingter Symptome
und der Verlauf von ambulanten Behandlungsversuchen dariiber,
ob einem Menschen mit Demenz eine stationdre psychiatrische
Krankenhauseinweisung empfohlen wird, oder diese, unter
Umstanden sogar gegen seinen Willen, rechtlich angeordnet
werden muss.

Beispiel: Gelegentliche Schlafstérungen werden eher eine ambu-
lante Behandlung erfordern. Sofern ein Patient dagegen Uber
mehrere Wochen trotz ambulanter Behandlungsversuche kaum
schlaft, mit seiner Unruhe, seinen Angsten, seinem Rufen und

Klopfen die pflegenden Angehérigen an den Rand der Erschdp-
fung gebracht hat, wird eher eine stationdre Behandlung ange-
zeigt sein.

In solchen Fillen kommen Kliniken wie die unsere, die Klinik fir
Psychiatrie und Psychotherapie in Frage.

Welche Behandlungsangebote fiir Menschen mit Demenz
macht die Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie
Friedberg?

Die Klinik besteht seit dem 01.03.2003. Sie umfasst derzeit vier
stationdre Abteilungen a 20 Betten sowie 20 tagesklinische Platze
und eine Institutsambulanz/Facharztambulanz. Eine Erweiterung
der Klinik in Form einer zweiten Tagesklinik mit angeschlossener
Ambulanz wird in Bad Salzhausen entstehen und voraussichtlich
im ersten Quartal 2012 eréffnen.

Die stationaren Abteilungen gliedern sich im Sinne einer Speziali-
sierung in je eine Abteilung fuir Suchterkrankungen, Depressionen
und Allgemeinpsychiatrie sowie Gerontopsychiatrie. Mit diesen
Abteilungen, der Tagesklinik und der Ambulanz erfillt die Klinik
den gréBeren Teil des Versorgungsauftrages fiir den Wetterau-
kreis flr Erwachsene ab 18 Jahren.

Das Wort Versorgungsauftrag weist darauf hin, dass unsere Klinik
abhangig vom Wohnort eines Klienten in der gesetzlichen Ver-
pflichtung steht, diesem ein Behandlungsangebot zu machen.
Selbiges gilt in gleicher Weise fiir unsere Nachbarkliniken. Man
spricht in diesem Zusammenhang auch vom Versorgungssektor
der jeweiligen Klinik. Darlber hinaus kénnen in unserem Kran-
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kenhaus auch Patienten aufgenommen werden, die auBerhalb
unseres Pflichtversorgungsgebietes wohnen. Nach wie vor gilt
die freie Krankenhauswanhl.

In der gerontopsychiatrischen Abteilung werden Menschen ab
dem 65. Lebensjahr aufgenommen, eine Altersgrenze, die im
Einzelfall jedoch nicht starr gehandhabt wird. Mit Blick auf die
Diagnosen, die zur Aufnahme flihren, begleiten wir hier Gber das
Jahr gesehen ca. halftig Menschen mit Depressionen und eben
Menschen mit Demenzerkrankungen.

Die Klinikeinweisung erfolgt durch die zustandigen Hausdrzte
oder niedergelassene Arzte fir Neurologie bzw. Psychiatrie.
Fragen zur stationdren Behandlung kénnen seitens der Angeho-
rigen auch in einem Vorabgesprdch geklart werden; eine Besich-
tigung der Station vor Aufnahme ist nach Absprache mdglich
(Kontakt siehe am Ende des Artikels).

In Zusammenarbeit mit den Abteilungen fir Innere Medizin,
Chirurgie, Gynakologie, Geriatrie etc. des Gesundheitszentrums
Wetterau erfolgt die gesamte somatische Diagnostik und The-
rapie. Grundlegendes Konzept unserer Klinik ist die Behandlung
auf offenen Stationen. Wir versuchen, durch eine Anpassung des
Milieus an die Symptome unserer Patienten ein fur diese sicheres
Umfeld zu schaffen. Die therapeutischen Teams setzen sich aus
Mitarbeitern verschiedener Berufsgruppen zusammen, so pfle-
gerischen Mitarbeitern, Arzten, Psychologen, Ergotherapeuten,
Sozialarbeitern, Krankengymnasten etc..

Wie begegnen wir Menschen mit Demenz? Einige Grund-
ideen unserer Arbeit.

Unsere Grundhaltung ist eine wertschatzende. Ein wichtiger
Aspekt unserer Arbeit ist der einer validierenden Beziehungsge-
staltung, d.h., wir erklaren die Wahrnehmungen eines Menschen
mit Demenz fir giltig.

Was bedeutet das?

Ein Beispiel: Eine 95-jdhrige Frau mit Alzheimer-Demenz sucht
ihre Mutter. Wir werden dieser Patientin im Regelfall nicht mit-
teilen, dass diese bereits verstorben ist, sondern ihren Wunsch,
der Mutter nahe zu sein, in den Vordergrund stellen. Das kann
bedeuten, mit der Patientin dariiber ins Gesprdch zu kommen,
wie sehr sie ihre Mutter vermisst. Sich ein Bild davon zu machen,
welche Gefiihle einen Menschen mit Demenz bewegen, bietet in
der Kommunikation immer wieder Mdglichkeiten, Momente der
Begegnung und der Nédhe zu schaffen.

Eine weitere Grundidee unserer Arbeit: Unsere Aufgabe ist es,
Ideen zu entwickeln, was die Symptome eines demenzkranken
Menschen (ber seine Emotionalitdt, seine Bedirfnisse, aber auch
korperliche Befindlichkeitsstérungen und Erkrankungen erzahlen,
gerade dort, wo eine direkte, klarende Kommunikation mit den
Betroffenen erschwert ist. Aus diesen Uberlegungen ergeben sich
wichtige therapeutische Ansatze.
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Ein Beispiel: Eine groBe psychomotorische Unruhe kann Aus-
druck sein von Angst, Hilflosigkeit, Uberforderung, aber auch von
Schmerzen oder anderen Auslésern: Ist der Patient gestiirzt, hat er
Prellungen, unentdeckte Frakturen, driickt die Zahnprothese, hat
er Hunger oder Durst, plagen Verstopfungen oder ein Harnwegs-
infekt, bestehen Nebenwirkungen von Medikamenten, bestehen
weitere unzureichend erkannte und behandelte Erkrankungen?

Der ,kritische Moment*

Was sind kritische Momente fiir Menschen mit Demenz, Momente,
die z.B. zum Ausldser fiir Angste, Depressionen oder aggressiv-
forderndes Verhalten werden konnen? Diese zu erkennen, bietet
weitere Ansatze in der Behandlung.

Einige Beispiele:

® nicht akzeptiert und wertgeschatzt zu werden

® nicht zu verstehen bzw. verstanden zu werden

® nicht wie gewohnt selbstandig handeln zu diirfen

® nicht gehen/laufen zu dirfen

® sich ausgeliefert zu fihlen, im Rhythmus gebrochen
e  Gewalterfahrungen

e Sind die basalen Bediirfnisse des Gegendiibers erfiillt?
Dazu gehort auch das Geflihl von Sicherheit.

Der Einsatz von Psychopharmaka

Die Frage nach dem Einsatz von Psychopharmaka sehen wir
gegeniiber den bisher getroffenen Uberlegungen nachrangig.Der
Einsatz von Psychopharmaka bei Menschen mit Demenz bietet
durchaus wichtige Behandlungsansatze, ist unseres Erachtens
jedoch zunachst grundsatzlich kritisch zu betrachten.

Weshalb?

Alle Psychopharmaka wirken zentral, sprich im Gehirn. Der gro-
Bere Teil der Medikamente hat dort eine ddmpfende Wirkung, was
zum Beispiel zu einer Verschlechterung von Geddchtnis und Auf-
fassung flihren kann, ohnehin bereits ein Problem flr einen Men-
schen mit Demenz. Nahezu alle Psychopharmaka verschlechtern
die Koordination und erhdhen die Sturzhdufigkeit. Viele dieser
Medikamente kénnen Verwirrtheitszustinde ausldsen, Ubelkeit,
Inappetenz etc. Ahnliche Komplikationen sehen wir auch bei
Menschen mit Demenz, die zum Beispiel im Rahmen zusatzlicher
internistischer Erkrankungen Medikamente bekommen. Vor dem
Hintergrund dieser Uberlegungen ergeben sich mit Blick auf die
Psychopharmakotherapie von Menschen mit Demenz folgende
Grundaussagen:



1. nichtmedikamentdse Behandlung vor medikamentdser
Behandlung;

2. sofern irgendmdglich Medikamente langsam und in
niedrigen Dosisschritten ein- und ausdosieren;

3. so viele Medikamente wie notig, so wenige Medikamente
wie moglich.

Einbeziehung der Angehorigen:

Die Einbeziehung der Angehdrigen von Menschen mit Demenz ist
flr uns von groBer Bedeutung. In der Mehrzahl der Falle kommen
Patienten aus dem hauslichen Umfeld zur stationdren Aufnahme.
Den Zeitpunkt der Aufnahme markiert oft eine tiefe Erschdpfung
der pflegenden Angehdrigen. So gilt es, auch diese zu stutzen.
Dartiber hinaus liefern Angehérige wichtige Informationen tber
den Demenzkranken, die es uns erlauben, mit diesem besser in
Kontakt zu kommen. In den Gesprachen mit Angehdrigen sehen
wir uns immer wieder in der Sichtweise bestatigt, dass wir als
.professionelle Helfer" an vielen Stellen mit den Angehdrigen in
einem Boot sitzen; oft teilen wir Momente der Unsicherheit, der
Uberforderung. So, wie es fiir die Angehorigen gilt, eine Akzeptanz
zu finden flir das Bestehen einer Demenzerkrankung, so gilt es fur
uns, Grenzen des Machbaren in der Behandlung auszuloten, ggf.
zu akzeptieren, aber auch zu kommunizieren.

Was sind hiufig gestellte Fragen von Angehérigen?

Immer wieder thematisieren Angehorige, es sei kaum aus-
haltbar, dass der Demenzkranke nicht esse, nicht trinke, sich
nicht pflegen lasse, liber Stunden hinweg schreie oder stumm
bleibe. Die Frage nach dem ,Wohin" mit dem eigenen Frust,
mit Hilflosigkeit, Uberforderung und Schuldgefiihlen ist hiu-
fig. Sich einzugestehen, eigene Grenzen Uberschritten zu
haben, erschopft zu sein, mdglicherweise Hilfe zu brauchen,
um zu helfen, fihrt zu Selbstvorwirfen und Schuldgefiihlen.
Auch fur diese Themen gilt es, einen Raum zu bieten.

Behandlungsdauer

Die durchschnittliche Behandlungsdauer auf der gerontopsy-
chiatrischen Station betragt derzeit, Uber alle Diagnosen und
Schweregrade von Erkrankungen gerechnet, ca. 25 Tage. Dieses
ist mit Blick auf die Inhalte der Behandlung, ndmlich neben einer
umfassenden Diagnostik und der Uberpriifung von Therapie-
moglichkeiten auch zu einer Stabilisierung beizutragen, die eine
weitere Versorgung im hauslichen Umfeld oder im Kontext einer
Heimversorgung ermdglicht, ein kurzer Zeitraum. Es unterstreicht,
dass es sich bei unserer Klinik um ein Akutkrankenhaus handelt.

Fir den gréBeren Teil der Patienten gelingt es uns, diese Behand-
lungsinhalte/Behandlungszieleauch umzusetzen bzw.zuerreichen.
Ein kleinerer Teil von Behandlungen verlauft frustran, sprich
ohne sichtbare Symptomreduktion, was insbesondere fir die
Angehorigen nur schwer anzunehmen ist, verbindet sich mit der
Klinikaufnahme eines Menschen mit Demenz doch regelhaft eine
groBe Hoffnung auf Besserung.
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Teilstationdre Behandlung

Wie bereits oben angegeben, besteht in unserer Klinik auch eine
Tagesklinik. Dort findet eine so genannte teilstationdre Behand-
lung statt, sprich die Patienten sind Uber Tag in der Klinik, ab dem
Nachmittag und tber Nacht dann jedoch im gewohnten Umfeld.
Die Tagesklinik macht zwar auch Behandlungsangebote fiir
Menschen ab dem 65. Lebensjahr, hier jedoch ausschlieBlich fiir
Menschen in hoherem Lebensalter mit Depressionen. Das thera-
peutische Angebot der Tagesklinik ist flir Menschen mit Demenz
nicht geeignet. Vor diesem Hintergrund haben wir uns entschlos-
sen, eine integrierte tagesklinische Behandlung von Menschen
mit Demenz auf der gerontopsychiatrischen Station anzubieten.

Flir Menschen mit fortgeschrittener Demenz macht dieses Ange-
bot jedoch nur in Ausnahmefallen Sinn. In aller Regel sind die
Patienten, die uns zugewiesen werden, an einer bereits fortge-
schrittenen Demenz erkrankt, was zumeist einhergeht mit einer
deutlich eingeschrankten Anpassungs- und Umstellungsfahig-
keit. An dieser Stelle bedeutete eine tagesklinische Behandlung
fur den Betroffenen eine Uberforderung zweimal am Tag einen
Umgebungswechsel bewdltigen zu missen, ndmlich morgens in
die Klinik und am Nachmittag wieder zurtick ins hdusliche Umfeld.

Ambulante Behandlungsangebote der Klinik fiir
Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg

Die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg besitzt
eine so genannte psychiatrische Institutsambulanz, abge-
kirzt PIA. Es handelt sich dabei um eine Facharztambulanz.
Nach Terminabsprache ist hier auch die Behandlung von Men-
schen mit Demenz méglich. Voraussetzung ist die Uberweisung
durch den Hausarzt, mdéglich ist auch die Zuweisung durch
einen niedergelassenen Arzt fir Neurologie oder Psychiatrie.
Ein weiteres Angebot ist die Gruppe fir Angehdrige von Men-
schen mit Demenz, die jeweils am 1. Mittwoch eines Monats
von 16:00 Uhr bis 17:30 Uhr in den Ambulanzrdumen der Klinik
stattfindet und von Frau Griffith, der Sozialarbeiterin unserer
gerontopsychiatrischen Station, sowie Carsten Neuse als dort
zustandigem Oberarzt begleitet wird. Zeitlich parallel erfolgt
ein musiktherapeutisches Gruppenangebot fir Menschen mit
Demenz, sprich nach vorheriger Absprache kénnen diese wahrend
der Angehdrigengruppe in der Klinik betreut werden.

Carsten Neuse
Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg
Oberarzt Gerontopsychiatrie/Psychiatrische Institutsambulanz

Kontakt

Gerontopsychiatrische Station Friedberg
Tel.- 06031/891113

Angehorigengruppe Ambulanzsekretariat
Tel.: 06031 - 891414
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Das 2008 in Kraft getretene Pflegezeitgesetz greift den Aspekt Vereinbarkeit von Beruf und familidrer Pflege auf und verbessert
damit die Rahmenbedingungen fiir pflegende Angehdrige. Pflegende Beschiiftigte erhalten unter bestimmten Voraussetzungen

einen Rechtsanspruch, dieser wird folgend beschrieben.

Voraussetzung ist, dass die Beschaftigten im Sinne des Gesetzes
GroBeltern, Eltern, Schwiegereltern, Ehegatten, Lebenspartner,
Partner einer eheahnlichen Gemeinschaft, Geschwister, Kinder,
Adoptiv- oder Pflegekinder, die Kinder, Adoptiv- oder Pflegekinder
des Ehegatten oder Lebenspartners, Schwiegerkinder und Enkel-
kinder sind.

Die Familienpflegezeit soll Betroffenen ermdglichen, ihre Arbeits-
zeit zu reduzieren ohne allzu hohe EinkommenseinbuBen hinzu-
nehmen. So sieht sie vor, dass Beschaftigte ihre Arbeitszeit liber
einen Zeitraum von maximal zwei Jahren auf bis zu 15 Stunden
reduzieren konnen. Dadurch kann beispielsweise ein/eine Voll-
zeit-Beschiftigte/r die Arbeitszeit in der Pflegephase von 100 auf
50 Prozent reduzieren, wenn er einen Angehdrigen pflegt - und
das bei einem Gehalt von in diesem Fall 75 Prozent des letzten
Bruttoeinkommens. Zum Ausgleich muss er spater wieder voll
arbeiten, bekommt in diesem Fall aber weiterhin nur 75 Prozent
des Gehalts - so lange, bis das Zeitkonto wieder ausgeglichen ist.

Bei einem unvorhergesehenen Eintritt einer besonderen Pflege-
situation haben Arbeitnehmer das Recht, sich bis zu zehn Tage
von der Arbeit freistellen zu lassen, um dadurch beispielsweise die
sofortige Pflege eines nahen Angehdrigen sicherzustellen.
1. Freistellung bedarf keiner Ankiindigungszeit
2. Versicherungsschutz bleibt in dieser Zeit bestehen
3. kein Verglitungsanspruch aus dem PflegeZG, Verglitung
in Abhangigkeit von Arbeitsvertrag, Tarifvertrag bzw. 8616
Birgerliches Gesetzbuch (BGB)
4. aufVerlangen ist eine adrztliche Bescheinigung vorzulegen
5. unabhdngig von der Zahl der Beschaftigten des Betriebes

6. Inanspruchnahme einmalig pro Angehdrigem maoglich

7. Kundigungsschutz wahrend der Freistellung, beginnend mit
Ankiindigung
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Eine langere Teil- oder Freistellung von der Arbeit bei einem lan-
geren Pflegebedarf von pflegebedirftigen Personen in hauslicher
Umgebung konnen berufstatige Angehorige jetzt bis zu sechs
Monate in Anspruch nehmen.

8. Teilfreistellung mdglich durch Anpassung der Erwerbstatig-
keit an den Umfang des jeweiligen Pflegebedarfs

9. Betrieb des Arbeitnehmers muss mindestens 15 Beschaf-
tigte haben

10. Inanspruchnahme, Umfang, Dauer miissen 10 Arbeitstage
vor Beginn schriftlich angekiindigt werden

11. Nachweis der Pflegekasse oder des Medizinischen Dienstes
der Krankenversicherung ist vorzulegen

12. kein Vergitungsanspruch

13. kein Krankenkassen- und Pflegeversicherungsschutz, Ren-
ten- und Arbeitslosenversicherung wird durch Pflegekasse
sichergestellt

14. Kiindigungsschutz wahrend der Freistellung, beginnend mit
Ankiindigung

15. Verldngerung der Pflegezeit bei verkiirzter Pflegezeit (unter
6 Monate) auf die Hochstdauer in Absprache mit dem
Arbeitgeber méglich

16. Vorzeitige Beendigung nur in Absprache mit dem Arbeit-
geber, auBer der nahe Angehdrige ist nicht mehr pflegebe-
dirftig, die Pflege ist unmdéglich/unzumutbar (in diesem Fall
endet die Pflegezeit 4 Wochen nach Eintritt der veranderten
Umsténde)

Der Anspruch auf Freistellung entlastet die Arbeitnehmer und

ermdglicht lhnen, dass sie ihre private Situation trotz eines
Arbeitsverhaltnis entsprechend berticksichtigen kénnen.
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Die Gedanken sind frei

Die Gedanken sind frei und fliegen vorbei wie ndchtliche Schatten. Was, wenn der Tag kommt, an
dem die Gedanken tatsdchlich nicht mehr sind als ndchtliche Schatten? Wenn das Licht, das diese
Schatten wirft, beginnt zu flackern, schwdcher wird, erlischt. Wenn ich vor meinen Kindern stehe
und ihre Namen nicht mehr weil3. Und es iiberspiele. Bis ich allein bin. Und weinen kann. Lange
weinen. Bis ich vergessen habe, warum ich weine.

Welche Namen werde ich
zuerst vergessen? Wo wird
sich der klebrige Schleier nie-
derlassen? Neblige Namens-
niederungen, systemloses
Gedankenlabyrinth. Erschopft
durch tédgliche Spurensuche.
Jenna Gesse Die eigenen Lebensspuren.

So oft abgetastet, dass

sie immer mehr verwi-
schen, verschwinden. Ausgeldscht. Welche Geschichten werde
ich erzdhlen? Geschichten. Geschichten. Immer dieselben
Geschichten. Einzige Erinnerung. Einziger Halt in der Vergan-
genheit. Einziger Beweis, dass Vergangenheit gewesen ist.
Ich bin ihr so dhnlich. Als junges Madchen hatte sie so viel Ahn-
lichkeit mit mir. Nur schon viel mehr durchgemacht. Mit Anfang
20 das erste Kind. Unehelich. Direkt nach dem Krieg. Sicherlich
gemoppt und seelisch zertrimmert, wie die zerbombten Ruinen,
die Heimat gewesen waren. Getretene Trdume, trdnenreich-
triefend, Schiitzengraben-Fundament. Niemand weiB es. Auch sie
nicht mehr. Kein Sinn mehr, das Ratsel 16sen zu wollen. Mit jeder
Frage verschwinden 100 Antworten.

Wenn ich in ihre Augen sehe, sehe ich meine. Nur viel weiser. Und
wirrer. Auf der Suche nach Anhaltspunkten, nach Stichworten.
Nervds flatterndes Blau fliichtet sich in hilfloses Lacheln. Mund-
winkel von Natur aus hdngend. Wie bei mir. Bin ihr so dhnlich.

.Ilch mache Bratkartoffeln." ,Das sehe ich, aber warum?" ,Wenn
Dieter gleich von der Schule kommt ..." Bunter Kittel flattert durch

Bilder aus dem Film von Jenna Gesse , Die Gedanken sind frei*

Gardinen-durchdringenden Bratendunst. Geschaftiges Treiben,
schnell, von einer Ecke in die ndchste Ecke, die vielleicht den wir-
ren Blick zu verbergen vermag. Koch-Wahn. Brat-Wahn. Immer zu
tun. Immer so viel zu tun. Fragen fruchten in Nervositat.

.Es ist 3 Uhr nachts, Oma. Du musst kein Mittagessen machen!”
Braten. Flucht in den Alltag. Alltag ist Bratkartoffeln. ,Es wird
aber auch heute Uberhaupt nicht hell.” ,Dann geh doch schlafen,
Oma. Es ist mitten in der Nacht."” Blick auf die Uhr. Durch die Uhr
hindurch. Nichts damit anfangen kénnen. Braten. Zuhause sein.
Heimat ist Bratkartoffeln.

Jch hab fiir Euch noch gar nichts zu Weihnachten. Ich wollte
Euch ja Geld schenken, dann kénnt ihr Euch selbst was kaufen.
Aber irgendwer hat das Geld einfach hier weggenommen." ,Das
hast du uns doch schon gegeben. Heute ist Silvester." ,Ja, ja ..."
Bescheid wissen. Klar kommen. Ich weiB das doch. Alle wissen
bescheid. Die Welt strotzt vor Wissen. 80 Jahre Bescheid gewusst.
Erfahrungen gemacht. Kriege Uberlebt. Kinder groB gezogen.
Haus gebaut. Bescheid gewusst. Immer Bescheid gewusst. Immer
und immer noch. ,Ja, was soll ich euch sonst auch schenken? Fur
Puppen seid ihr zu alt. Aber wo dieses Geld ist?"

Murmelndes Umherwandern und abtastende Blicke. Die Augen
gleiten an Wanden herab, die gemauerte Heimat waren, gleiten
uber Gegenstdnde, an denen Erinnerungen hingen, und gleiten
ab. Finden keinen Halt mehr. Rutschen unruhig durch ratselhafte
Rdume. Vertrautes wird fremd und Fremdes wird Angst und Angst
wird vertraut. Verschworerischer Flisterton fliegt durch leere
Zimmer, fliegt gegen leere Wande, die nicht antworten.
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Erklarungen suchen. Nicht dumm da stehen. ,Das hab ich heute
vor der Haustiir gefunden. Da sind ein paar Frauen durch unsere
StraBe gegangen, die haben das hier vor die Tir gelegt.” Gegen-
stande, Jahrzehnte am selben Platz, sind plotzlich fremd. Missen
irgendwo herkommen. Muss ich gefunden haben. Suche nach
Logik. Die Logik liegt vor der Haustdir.

Jch hab wieder liberhaupt kein Brot mehr im Haus. Irgendwer hat
sich mein ganzes Brot geholt." Bittere Aggressionen entsteigen
dem Vergessen. Schuldige suchen, die Antworten geben. Antwor-
ten suchen, die geschuldet werden. So vieles, was nie da war, ist
auf einmal weg. So vieles, was immer da war, ist auf einmal da. So
vieles, was nicht ins Bett gehort, ist im Bett. So vieles, was nicht
in den Wascheschrank gehort, ist im Wascheschrank. Brot kann
tiberall sein. Die Wasche ist im Brotschrank.

Welt, die keine Klarheit mehr hergibt. Unklarheit, die in der Welt
keinen Platz findet. Was macht den Mensch zum Mensch? Seine
Gefiihle, nach denen er handelt? Die Erinnerungen, die ihn weise
machen? Die Sprache, mit der er all das mitteilen kann? Was aber,
wenn die Leitungen unterbrochen sind? Wenn Zuriickliegendes
nicht mehr greifbar ist und jede Frage eine Sekunde Schmerz ist,
im Ringen nach Antworten. Wenn jede Frage ins Bewusstsein
ruft, dass die Antworten verschwunden sind. Wenn Namen ver-
schwinden, erst nur zwischendurch, dann o6fter. Bis sie flir immer
gehen. Bis auch der Mensch mit ihnen verschwindet. Und auch
der Mensch im Spiegel verschwindet. [rgendwann.

Kontakt

Jenna Gesse [ Gestalterin und Autorin
www.jennagesse.de
August-Bebel-Str. 94

33602 Bielefeld
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Informationsabend

mit Film und Vortrag

»Annehmen, Achten, Aushalten -
mit Demenzkranken umgehen“

am 29.2.2012, 20.00 Uhr,
Haus der Begegnung,
Bad Vilbel

Die Krankheit Demenz stellt die Welt des betroffenen
Menschen auf den Kopf - und damit auch die Welt der
Angehdrigen. Die Selbsthilfekontaktstelle Biirgeraktive
Bad Vilbel veranstaltet am Mittwoch, den 29. Februar um
20.00 Uhr einen Abend fir pflegende Angehorige und
die interessierte Offentlichkeit, um Einblick und Tipps fiir
den Umgang mit demenzkranken Menschen zu geben.
Beginnen wird der Abend mit dem Kurzfilm ,Die Gedanken
sind frei", den die Gestalterin und Autorin Jenna Gesse tber
ihre an Demenz erkrankte GroBmutter gedreht hatte, und der
einen beriihrenden und offenen Einblick in das Krankheits-
bild gibt. Danach wird Dipl. Padagogin Stefanie Drozdzynski
einen Vortrag Uber die ,Herausforderung Demenz" halten,
der zeigt, dass die Krankheit selbst und der veranderte All-
tag zu einem generellen Umdenken zwingt, das Leben mit
einem demenzkranken Menschen aber auch eine ungeahnte
N&he zu einer anderen Person mit sich bringt. Genug Zeit
fur Fragen und Diskussionen wird es natirlich geben. Zum
Abschluss des Abends stellt sich das ,Café Kleeblatt" (eine
Kooperation der AWO, Caritas Sozialstation, Diakoniestation
und Nachbarschaftshilfe) aus Bad Vilbel vor, das einerseits
altersverwirrte und dementiell erkrankte Menschen stun-
denweise betreut und andererseits Gesprachskreise fur
pflegende Angehdrige anbietet.

Ort und Zeit

Mittwoch, 29.2.2012,

um 20.00 Uhr

im Haus der Begegnung, Marktplatz 2 (1. Stock),
Bad Vilbel

Veranstalter und weitere Infos:
Selbsthilfekontaktstelle Burgeraktive Bad Viloel;
Telefon: 06101-1384; www.buergeraktive.de




Annehmen,
Achten, Aushalten:

diese drei Worte bringen die Anforderun-
gen an Angehérige letztlich auf den Punkt.
Bei allem bleibt, dass das Leben mit einem
demenzkranken Menschen auch eine vorher
ungeahnte Nihe zu einer anderen Person
mit sich bringt.

Herausforderung Demenz

Die Krankheit Demenz stellt die Welt des betroffenen Menschen auf den Kopf.

Vielfach wird die Diagnose erst
nach einer Weile qualender
Fragen und besorgniserre-
gender Zwischenfalle durch
einen Neurologen festgestellt.
Dem Betroffenen erscheint
vieles fremd, er wird zuneh-
mend unsicher und vermeidet
schwierige Situationen. Ein
hohes MaB an Abhangigkeit
auf Seiten des Betroffenen
entsteht, weshalb permanent
direkter Kontakt zu einer ver-
Stefanie Drozdzynski trauten Person gesucht wird.

So finden sich Angehérige in
einem 24- Stunden- Alltag wieder, der schlieBlich ganz eigene
Belastungen und Anforderungen mit sich bringt - bis an die per-
sonliche Grenze.

Da sich auch die Persénlichkeit des demenzkranken Menschen
verandert, er mit Aggressionen, Unruhe und auch mit Depres-
sionen auf die verwirrenden Herausforderungen reagiert, ist
der vertraute und geliebte Mensch in vielen Momenten nahezu
fremd. Gut eingespielte Rollen werden getauscht. Er wird vom
Gebenden zum Nehmenden und vom Selbstandigen zum Abhan-
gigen - und merkt im Verlauf der Erkrankung selbst immer
weniger von den Verdnderungen. Die Demenz wird zur Krankheit
der Angehdrigen und zu einem Abschied zu Lebzeiten. Leben
mit einem demenzkranken Menschen bedeutet das Eintauchen
in eine verrlickte Welt. Innerhalb dieser Welt findet fortan alle
Kommunikation statt. Der Demenzkranke hat durch die Krankheit
keine Mdglichkeit mehr, sein Verhalten selbst zu beeinflussen.
Das Umfeld jedoch kann weiterhin positiv und unterstiitzend auf
ihn einwirken. Der Bezug zur eigenen Lebensgeschichte hilft dem
Betroffenen, sich an sich selbst zu erinnern. Zugang zur Welt des
demenzkranken Menschen ist so auf verschiedenen Ebenen még-
lich: durch Gesten, Blicke, Worte, Giber Gegenstande, Rituale und
gemeinsames Tun.

Bei der alltaglichen Kommunikation werden die Kranken weniger
durch den Inhalt, als durch Melodie, Klangfarbung und beglei-
tende Korpersprache erreicht. Langsame, deutliche Aussprache
und direkter Blickkontakt sowie unterstiitzende Gesten helfen,
das Gesagte zu verstehen.

Demenzkranke Menschen kdnnen selbst keine umfangreichen
Handlungen mehr planen und durchfiihren. Sie kénnen daher
.am gedeckten Tisch verhungern®, weil sie mit Dingen keine pas-
senden Handlungsabldufe verbinden. Sie kdnnen aber noch nach-
ahmen, so dass Mahlzeiten oder dhnliche Handlungen am besten
mit einer anderen Person gemeinsam eingenommen werden. Die
Unfadhigkeit, emotionale Empfindungen auf die duBeren Einflusse
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zurtickzufiihren, fuhrt dazu, dass z.B. Stress auslosender Larm
oder Hektik nicht einfach gemieden werden. Diese Handlungsal-
ternative fehlt. Daher ist der Kranke diesem schutzlos ausgesetzt
und reagiert unmittelbar mit Unruhe, Gereiztheit oder starkem
Laufdrang. Generell ist Laufen die letzte Bewegung, die eigen-
standig ausgefiihrt werden kann. Dabei werden korpereigene
Botenstoffe freigesetzt, die positiv auf demenzielle Erkrankungen
wirken.

Wissen Angehdrige und Pflegekrafte um den Eigen-Sinn hinter
den Handlungen, fallt es leichter, diese zu verstehen und zu
akzeptieren. Helfendes Verhalten zeigen nahe stehende Men-
schen auch, indem sie lernen, die nach auBen dargestellte Fassade
der Person als Selbsterhaltungsversuch und ,Rettungsanker” mit
aufrechterhalten.

Es ist wichtig, die Selbstandigkeit zu erhalten und dem Betrof-
fenen nicht zu viele Aufgaben wegzunehmen. Vielmehr kann
man Handlungen vereinfachen, etwa indem Dinge beschriftet
und die Umgebung tberschaubar gehalten werden. Grundsatz-
lich verhelfen Routinen zu Sicherheit, daher erleichtert eine klare
Tagesstruktur die Orientierung. In schwierigen, herausfordernden
Situationen kann jedoch allein Ablenkung helfen oder das Verlas-
sen der Situation. Wenngleich sich die Betreuung eines demenz-
kranken Angehoérigen meist auf eine zentrale Bezugsperson
konzentriert, sollte eine Familienkonferenz in Betracht gezogen
werden. Es kann helfen, mdgliche Unterstiitzungsleistungen auf
mehrere Schultern zu verteilen und Hilfen untereinander aufzu-
teilen. Besonders finanzielle Regelungen sollten so friih als még-
lich getroffen werden.

Annehmen, Achten, Aushalten: diese drei Worte bringen die
Anforderungen an Angehdrige letztlich auf den Punkt. Bei allem
bleibt, dass das Leben mit einem demenzkranken Menschen auch
eine vorher ungeahnte Nahe zu einer anderen Person mit sich
bringt. Die Krankheit selbst und der veranderte Alltag zwingen
alle Beteiligten formlich zu einer Entschleunigung und zu gene-
rellem Umdenken - eine Herausforderung, die auch neue Wege
und Ansichten er6ffnet.

Kontakt

Stefanie Drozdzynski

ElderCare-Steinfeld - Aus der Praxis fir die Praxis
Stefanie Steinfeld

www.eldercare-steinfeld.de

Heinrich von Kleist StraBe 7

64380 RoBdorf

Kontakt gerne auch bei Anfragen zu Seminaren und Vortragen
Quelle: Schulungsreihe ,Herausforderung Demenz", Stefanie
Steinfeld, 2011



Monika Lemke
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Interview mit einer Betreuerin der Demenz-
gruppen in Altenstadt und Rommelhausen

Helga Bluhm, freie Mitarbeiterin der Selbsthilfezeitung, fiihrte das folgende Gespréch mit Monika Lemke
62 Jahre, 2 Kinder, seit 4 Jahren ehrenamtliche Mitarbeiterin der beiden Demenzgruppen von Altenstadt und Rommelhausen.

Wie sind Sie zu einer qualifizierten ehrenamtlichen
Mitarbeiterin geworden?

Durch den Tod meines Mannes vor 8 Jahren ist in meinem
Leben eine groBe Leere entstanden. Ich habe zuerst bei der
Tafel in Bldingen mitgearbeitet. Eines Tages wurde ich auf-
merksam auf die Ausbildung zur Demenzbetreuung. Ich war
einmal ganz mutig und habe angerufen. Als sich niemand
meldete, dachte ich: ,Das war's" Aber es kam ein Ruckruf.
Und dann kam auch gleich jemand zu einem Gesprach vorbei.
Am Ende habe ich den Vertrag zur Ausbildung unterschrieben. Im
Herbst 2007 fing der Kurs an und ging tiber 4 Wochen. Damals war
das Thema Demenz noch so neu. Wir haben eine Menge gelernt
und erfahren. Es war ein toller Lehrgang mit vielen interessanten
Menschen. Mit einer Teilnehmerin bin ich bis heute befreundet.
Jetzt kénnen auch Menschen mitarbeiten, die keinen Lehrgang
mitgemacht haben, wenn es ihnen SpaB macht und sie gern mit
Menschen umgehen. Manner wéren so ndétig. Wir sind gegen-
wirtig 5 Betreuerinnen fiir 9-10 Klienten/innen in Altenstadt. Wir
bekommen immer mehr Anfragen, aber wir kdnnen z.Zt. nicht
mehr aufnehmen. Die Klienten/innen brauchen Zeit und Auf-
merksamkeit. Friiher sangen und spielten sie allein und gingen
zur Toilette. Heute miissen wir sie bei allem begleiten. Da braucht
es schon eine Betreuerin fiir 2 Klienten/innen. In Rommelhausen
sind wir 4 Betreuerinnen fiir 5 Klienten/innen.

Wie lduft ein Gruppentreffen ab?
Wer gestaltet die Treffen?

Der Tag beginnt um 10Uhr damit, dass wir alle an einem langen
Tisch sitzen und etwas trinken und zu Knabbern gibt es auch. Ab
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11 Uhr gehen bei gutem Wetter diejenigen spazieren, die noch
kdnnen und wollen. Die anderen Klienten machen etwas anderes,
malen, basteln etc.. Danach essen wir gemeinsam zu Mittag. Friiher
haben wir selbst gekocht, die Klienten/innen haben so gut es ging
mitgeholfen. Heute kann es keiner mehr. Meistens kocht unsere
Gruppenleiterin ein einfaches Essen vor und wir bereiten den Rest
gemeinsam. Die Gruppentreffen finden dienstags in Altenstadt im
Gruppenraum der katholischen Kirche von 10-14 Uhr und mitt-
wochs in Rommelhausen von 10-16 Uhr in der Villa Anni statt.
Der Trager ist der Ortsverein des VdK. Die Treffen gestalten wir
gemeinsam. Uns fallt immer etwas ein, was wir machen kénnen.
Am Sonntag fange ich schon an mir zu lberlegen, was ich mit-
bringe. Den anderen Betreuerinnen geht es ahnlich. Jetzt ist das
Thema Herbst dran. Manchmal bringen wir Schallplatten mit oder
schauen Fotos von friiher an. Die Menschen flhlen sich wohl in
der Gemeinschaft. Sie zeigen uns, was sie empfinden und was
sie noch kdnnen. Wir machen das, was ihnen Spall macht und
ermutigen sie dazu. Wir haben eine Liedermappe angelegt. Singen
geht immer. Ballspielen auch. So haben die Klienten/innen Freude,
wir freuen uns auch und wir haben die Angehdrigen entlastet.

Was muss jemand unternehmen, damit ein/e Klient/in in
die Demenzgruppe kommen kann?

Wenn jemand in die Gruppe kommen mdchte, nimmt er zuerst
Kontakt auf mit Frau Schiissler (VdK Frankfurt a.M., Ostparkstr.37,
Tel.: 069/435081) auf. Sie leitet die Anfrage weiter an die Grup-
penleiterin. Diese priift die Situation und macht auch einen Haus-
besuch. Wichtig ist, dass jemand noch ansprechbar ist und allein
essen kann. Dann wird die finanzielle Frage geregelt, die Uber die
Pflegekasse beglichen wird.
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Aber wie gesagt, wir haben zur Zeit kaum die Mdglichkeit, Neue
Aufzunehmen, um Losungen sind wir jedoch stets bemiht.

Wie gehen sie mit schwierigen Situationen um?

Supervision ist ganz wichtig. Am Anfang dachte ich, das brauchen
wir nicht - wir haben keine Probleme. Aber es gibt Situationen, in
denen man allein nicht weiter weiB. Alles hinwerfen und wegge-
hen ist nicht immer die L6sung. Um einen neuen Weg zu finden,
braucht es einfach eine gute Unterstiitzung, auch wenn es mal
unter Kolleginnen nicht so ganz passt. Zum Gliick sind wir heute
ein gut eingespieltes Team.

Was sollte jemand mitbringen, wenn er oder sie in einer
Demenzgruppe mitarbeiten mochte?

Ich glaube, es ist wichtig, dass man sich da einsetzt, wo einem
die Aufgabe Freude macht. Wenn man Freude hat, kann man gar
nicht mehr aufhdéren. Dann werden die kreativen Krifte in einem

geweckt. Man muss selber auch Grenzen setzen kdnnen und nicht
uberall helfen wollen. Unsere Gruppen laufen das ganze Jahr Gber.
Nur an Weihnachten schlieBen wir. Auch wenn jemand von uns
krank oder in Urlaub ist, geht die Gruppe weiter. Von daher sollte
man schon regelmaBig da sein. Man lernt viel Uber das Leben.
Auch mit dem Verfall der Fahigkeiten kann man umgehen. Es ist
eben so. Ich kann nur sagen, ,Leute traut euch, es ist schon, eine
Aufgabe zu haben."

Was hat sich durch die Arbeit in Threm Leben verindert?

Ich bin von Beruf technische Zeichnerin. Aber ich war vor allem
Mutter und Hausfrau und ganz zufrieden damit. Allerdings bin
ich nicht so unter die Menschen gegangen. Jetzt bin ich viel
offener und lebendiger geworden. Ich kenne so viele Menschen.
Meine Familie akzeptiert, dass ich nicht immer fiir sie da sein
kann. Ich bin froh Uber diese Aufgabe. Und wichtig ist mir auch
die Zusammenarbeit im Team. Ich bin froh, dass ich mich damals
getraut habe anzurufen.

Ausbildung zur Demenz/Alltagsbegleitung

Mit dem Pflegeleistungs-Ergdnzungsgesetz (PfEG) verfolgt der
Gesetzgeber das Ziel, die Situation Pflegebedirftiger mit einer
erheblich eingeschrankten Alltagskompetenz und deren Ange-
horige bzw. Pflege- oder Betreuungspersonen zu verbessern
und die hausliche Pflege zu starken. Niedrigschwellige Betreu-
ungsangebote werden (iberwiegend durch biirgerschaftliches
bzw. ehrenamtliches Engagement getragen. Um dieses zu
starken werden im Wetteraukreis Qualifizierungen zur Demenz/
Alltagsbegleitung nach Paragraph 45 ¢ angeboten.

Die Mdglichkeiten Betroffene zu Aktivitdten zu motivieren,
zu betreuen und zu begleiten sind vielfaltig. Es werden oft
Spaziergange, Tischdecken, Vorlesungen, Brett u. Kartenspiele,
Haustiere flttern und pflegen, Bilderalben betrachten, Besuche

Ausbildungsdauer/ Ausbildungsinhalte:

Die Ausbildungsdauer ist abhangig vom Trager und liegt bei
30 bis 70 Unterrichtseinheiten

Ausbildungsinhalte:

- Zeichen und Verlauf der Demenzerkrankung

- Situation pflegender Angehdriger

- Aktivitdten des taglichen Lebens und Beschaftigung
- Kommunikation und Gesprachsfiihrung

- Umgang mit demenzkranken Menschen

- Regionale Angebote

- Rechtliche Grundlagen

- Rollenspiele zur Kommunikation und Gespréchsfihrung
im Umgang mit Demenzkranken

- Abschied, Tod, Trauer
- Aufgaben der Demenz/Alltagsbegleitung:
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von kulturellen Veranstaltungen, gemeinsames Einkaufen,
Kochen und Backen, handwerkliche Arbeiten, leichte Garten-
arbeit, Malen, Basteln und verschiedene andere einfache Dinge
angeboten.

Anforderungen an die Demenz Alltagsbegleiter:

- Positive Haltung gegenlber kranken, behinderten
und alten Menschen

- Beobachtungsgabe und Wahrnehmungsfahigkeit
- Empathie- und Beziehungsfahigkeit
- Phantasie, Kreativitdt und Flexibilitdt

- Gelassenheit im Umgang mit verhaltensbedingten
Besonderheiten

- Psychische Stabilitdt, Fahigkeit zur Reflektion des eigenen
Handelns und sich abgrenzen kénnen

- Wirdevolle Begleitung und Anleitung
- Teamfahig- und Zuverlassigkeit

- Soziale und kommunikative Kompetenzen

Diese QualifizierungsmaBnahmen bieten an:

Freiwilligenzentrum
aktiv fiir Bad Nauheim,
Tel: 06032 - 920359

Malteser Hilfsdienst e.V.
Altenstadt u. Butzbach,
Tel 06047 - 961423

Diakonie Dienstleistungen
Wetterau gGmbH,

Tel: 06043 - 5004/225
Sozialverband VdK - Mobil,
Wetterau-Ost u. Frankfurt,
Tel 069 - 435081

Zusammenstellung: Hannelore Schiissler,
Fachhauswirtschafterin fiir dltere Menschen
Sozialverband VdK-Mobil



Interview

Foto: Jesaja/photocase.com

Viktoria Grose mit jlg

Interview mit Viktoria Grose

Helga Bluhm, freie Mitarbeiterin der Selbsthilfezeitung, fiihrte das folgende Gesprich mit Viktoria Grose 58 Jahre, 2 Kinder, berufs-
tatig, pflegt seit fast 5 Jahren ihre beiden Eltern bei sich zu Hause. Der Vater ist in diesem Jahr gestorben. Die Mutter ist im Septem-

ber 90 Jahre alt geworden.
Wie hat alles angefangen?

Meine Eltern lebten in Fulda. Beide waren immer fit und haben
sich selbst versorgt. Mein Vater fuhr bis zum 87. Lebensjahr Auto.
Sie hatten keine besondere Vorsorge fiir das Alter getroffen:
Wenn es so weit ist, gehen wir ins Heim", sagten sie und haben
nie Hilfen angenommen. Sie wollten den Kindern nicht zur Last
fallen.

Ich war voll berufstatig. Wir, meine beiden Kinder (27 und 32) und
ich sowie meine Schwester und ihre beiden Tochter, hatten einen
regen Kontakte zu ihnen - trotzdem wurde uns nur sehr allméah-
lich klar, dass sie Dinge erzdhlten, die nicht so ganz stimmten, die
sie gar nicht mehr zu tun vermochten. Als meine Mutter 85 war,
bin ich mit ihr nach St. Petersburg geflogen. Mein Vater wollte
nicht mitkommen. Sie hat das volle Programm mitgemacht. Der
Vater rief zwei- bis dreimal tdglich an. Er konnte den Alltag allein
zu Hause nicht mehr bewaltigen. Etwas spater sind meine Tochter
und ich mit ihnen in die Ferien gefahren. Sie hatten die Koffer
selbst gepackt. Es war nichts drin, was sie gebrauchen konnten
und es zeigte sich, dass ihnen in einer fremden Umgebung die
Orientierung fehlte. Es wurde deutlich, dass sie nicht mehr allein
leben konnten.

Was hat Sie bewogen, lThre Eltern zu sich nach Hause
zu holen?

Zuerst haben wir versucht, sie in einer nahe gelegenen Einrich-
tung mit betreutem Wohnen unterzubringen. Aber die Eltern
stimmten im letzten Moment doch nicht zu. 2007 war es schlie3-
lich so weit: Wir 6sten ihre Wohnung in Fulda auf, brachten sie
in einem modernen, freundlichen Altersheim in Frankfurt, ganz
in unserer Nahe, unter. Leider haben sie dort beide innerhalb von
vier Wochen total abgebaut: Besorgungen machen, waschen,
anziehen, selbststandig essen, sprechen, alles horte auf. Sie lagen
nur noch im Bett, zeigten keine Mimik mehr. Sie hatten sich selbst
aufgegeben, auBerten Suizidgedanken. Als ich das sah, hielten
wir eine Familienkonferenz ab, und ich schlug vor, dass wir in
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unserem Haus, in dem ich gemeinsam mit meinen Kindern lebe,
zusammen rlicken, um sie bei uns unterbringen zu kénnen. Alle
waren einverstanden. Ohne die Unterstlitzung meiner Kinder, die
voll berufstétig sind, hatte ich es sicher nicht durchgestanden.
Wir tragen es gemeinsam.

Die Pflege der Eltern zu Hause hat fiir Sie eine vollig
neue Lebenssituation geschaffen. Wie sind Sie mit den
Veridnderungen fertig geworden? Was war besonders
schwierig?

Ich hatte Gberhaupt keine Vorstellung davon, was Pflege zu Hause
bedeutet und was damit einhergeht. Es war klar, dass eine ,Rund-
um-die-Uhr-Pflege"” n6tig war. Dafiir mussten wir jemanden fin-
den, der mit im Haus lebt, was ein Kapitel flir sich ist. Sdmtliche
Hilfsmittel mussten vom Arzt verschieben, von der Krankenkasse
genehmigt und dann besorgt werden: Geeignete Pflegebetten,
Wannenlifter, Toilette, Rollstuhl, Rollator etc.. Auch geeignete
Arzte mussten gefunden werden.

Man steht so alleine da!

Am schwierigsten ist fiir mich der enorme birokratische Auf-
wand. Es gibt so viele Formulare durch die ich mich kdmpfen
muss, allein schon, um das Pflegegeld zu bekommen. Nach dem
Tod meines Vaters wurde die Rente fiir meine Mutter neu berech-
net. Sie blieb dann Monate lang einfach aus. Ich finde, man sollte
den Menschen, die andere pflegen, das Leben leichter machen
und nicht ihre Krafte in Verwaltungstatigkeiten ersticken. Ich
arbeite im Schichtdienst im Krankenhaus und habe meine Stelle
auf 60% reduzieren dirfen. Es ware fiir alle pflegenden Angeho-
rigen eine groBe Erleichterung, wenn es eine zentrale Anlaufstelle
geben wirde, in der sich Menschen lber alles informieren kon-
nen, was mit hduslicher Pflege zusammen hangt. Wir versuchen
gegenwartig in einer kleinen Arbeitsgemeinschaft Informationen
zusammenzutragen und zu bindeln. Hilfreich waren auch Ange-
hérigengruppen. Sie stellen natirlich die Frage nach der Ersatz-
betreuung.
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Wie haben sie die zunehmende Demenz
bei Thren Eltern erlebt?

Nachdem die Eltern eingezogen waren, blihten sie zunachst auf.
Kérperlich erholten sie sich gut, sie lernten wieder sprechen und
laufen, aBen mit Appetit, nahmen am Leben teil. Der geistige
Abbau blieb jedoch. Alle Fahigkeiten gingen allmahlich zurlck.
Mein Vater malte friher gern. Mit der Zeit wurden die Gegen-
stdnde immer weniger erkennbar, bis am Ende nur noch Striche
Ubrig blieben, wie die Kritzeleien von Kindern, wenn sie anfangen,
einen Stift in die Hand zu nehmen. Alles baute sich in Schiiben
ab: Die Sprache, das Gehen, Sitzen, Essen. Mein Vater wusste am
Ende nicht mehr, ob er Hunger oder Durst hatte oder wie man
schluckt. Es ist so wichtig, dass die Pflegenden dariiber bescheid
wissen.
ﬁ Es braucht viel Kraft, tiglich
mitzuerleben, wie sich die
] Personlichkeit eines Menschen
S el auflést und wie er so absolut
hilfsbedirftig wird, besonders,
wenn es die eigenen Eltern
sind. Man wird damit kon-
frontiert, dass es keine Hoff-
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; ft._ nung auf Heilung mehr gibt.
| A
W Eine groBe Unterstitzung war
= und ist fiir uns die Demenz-
Viktoria Grose mit ihrer Mutter gruppe in  Rommelhausen.

Beide Eltern sind gern dort hin

gegangen. Meiner Mutter tut
es gut, wenn sie unter Leute kommt. Die Demenzgruppe ist fur sie
so wertvoll, weil sie regelmaBig andere Menschen trifft und auch
beschaftigt wird.

Wie sieht ein normaler Tagesablauf aus?

So lange mein Vater noch lebte, haben wir ihn morgens zwischen
8 und 9 Uhr aus dem Bett geholt. Es hat sehr lange gedauert, bis
er aufgestanden und mit der Morgentoilette fertig war. Zwischen-
zeitlich haben wir die Mutter gewaschen und angezogen. Fiir das
gemeinsame Frihstiick haben wir uns viel Zeit gelassen und es
ohne Eile richtig zelebriert. Alle Termine wurden auf spater gelegt.
Danach haben wir sie beschaftigt mit Malen, Basteln, Vorlesen,
Singen etc. Meine Mutter sitzt gern am Fenster und schaut nach
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drauBen oder sie sieht auch gerne Fern. Nach dem Mittagessen
gibt es einen Mittagsschlaf und danach gehen wir nach drauBen.
Wir méchten meiner Mutter die Fahigkeit zu Laufen so lange, wie
maglich erhalten und nehmen sie tberall mit hin. Der Tag endet
ca. 22:30 Uhr. Das Babyphone habe ich immer am Bett. Wenn ich
Friihschicht habe, gehe ich morgens um 5 Uhr aus dem Haus.
Dafiir bin ich dann nachmittags friih zuriick.

Wie haben Sie es geschafft, selber gesund zu bleiben?
Was gibt Thnen Kraft? Was wiirden Sie sich wiinschen?

Wenn man sich zu dieser Aufgabe entschlieBt, ist man voll ein-
gebunden, nicht nur ein bisschen. Das braucht ein totales ,JA",
ein wirkliches ,Dahinter stehen" Viele Dinge gehen nicht mehr:
Lesen, weite Reisen etc. Es bleibt wenig Zeit flr einen selbst.
Vieles bekommt einen anderen Wert. Ein paar Stunden freie Zeit
sind schon etwas ganz Kostbares. Es sind kleine Dinge, die einem
Kraft geben, weil man sie intensiver erlebt: Ein Lacheln, ein Blick,
eine Uberraschende Bemerkung, der Garten, kleine Wanderungen,
Joga, Gesprache mit Kolleginnen und Freundinnen, von denen ich
viel Unterstiitzung erfahren habe. Es gibt viele Mdglichkeiten, sich
zu erfreuen. Schon ware es, hin und wieder einen ganzen halben
Tag zur Verfligung zu haben, um ohne Zeitdruck ins Schwimm-
bad, in die Sauna oder einfach einmal Bummeln gehen zu kénnen.

Was haben Sie fiir Thr eigenes Leben erkannt?

Ein Mensch ist so ungeheuer vielschichtig. Wir sehen immer nur
die Oberflache. Man muss sich anders mit dem Leben auseinander
setzen. Die Pflege der Eltern stellt einen vor so viele Fragen. Wie
kénnte/sollte es mit einem selbst weitergehen? Gelernt habe ich,
dass ich alles so annehme, wie es ist, nichts verdrdnge, nichts
verschiebe und bewusst die Mdglichkeiten lebe, die ich jetzt habe.
Das ,Jetzt" mit den hellen und den Schattenseiten leben. Schwere
Situationen sind nicht nur schwer. Sie haben auch die anderen
Erlebnismdglichkeiten. Ich kann neue Menschen kennen lernen,
offen bleiben, flr das, was ist. Ich glaube, auch meine beiden
Kinder haben ganz viel fiir ihr Leben gelernt und das macht mich
froh. Alle unsere Erfahrungen sind eine Bereicherung, auf die wir
erklartermaBen nicht mehr verzichten wollten.



Der gemeinnitzige Verein méchte Hilfen flr die von der Alz-
heimerschen Krankheit oder anderen fortschreitenden Demen-
zerkrankungen betroffenen Menschen entwickeln und férdern.
Fine wichtige Grundlage der Initiative ist die Uberzeugung von
der Wirde des Lebens. Die Grundhaltung ist die einer Wert-
schatzung des Gegeniibers. Sitz des Vereins ist die Klinik fir
Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg, aus deren ambulanter
Gruppe flr Angehdrige demenzkranker Menschen sich die Idee
zur Vereinsgriindung entwickelt hat. Die Klinikleitung in Friedberg
unterstiitzt dankenswerter Weise das Engagement des Vereins
und stellt kostenlos Rdumlichkeiten zur Verfiigung. Der Vorstand
des Vereins setzt sich aus Melanie Griffiths, Eva Wagenknecht-
Habermehl und Richard Fisch zusammen.

Der Verein hat sich folgende Aufgaben und Ziele gesetzt:

e Mdglichkeiten der Krankheitsbewaltigung bei den Betrof-
fenen und die Hilfe zur Selbsthilfe bei Angehoérigen férdern,
mit dem Ziel einer Verbesserung der Lebensqualitat

e \erstdndnis und Hilfsbereitschaft in der Bevdlkerung fir
die Alzheimersche Krankheit oder andere fortschreitende
Demenzerkrankungen fordern.

e (Gesundheits- und sozialpolitische Initiativen anregen und
bereits vorhandene unterstiitzen.

e Fir die Kranken und die Betreuenden durch Aufklarung,
emotionale Unterstiitzung und 6ffentliche Hilfen Entla-
stungen schaffen.

e Neue Betreuungsformen anregen, unterstiitzen und
erproben.

e  Zur Verbreitung sich bewdhrender Betreuungsformen
beitragen.

[ Ortliche/regionale Zusammenkiinfte, Vortrage und Fach-
tagungen veranstalten bzw. durch Zusammenarbeit mit
bestehenden Organisationen unterstiitzen.

Wir suchen Menschen, die sich in der Vereinsarbeit engagieren
wollen und freuen uns lber neue Mitglieder.
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Selbsthilfe Demenz

Alzheimer Gesellschaft Wetteraukreis e.V.
Melanie Griffiths

Tel.: 06031-89-1535 Di. bis Fr. 8:00 bis 8:30 Uhr
Tel.:06031-89-1113

E-Mail: melanie.griffiths@gz-wetterau.de

Im Wetteraukreis leben derzeit ca. 300.000 Menschen. Hiervon
sind bereits 60.000 Menschen 65 Jahre und alter. Von diesen
Menschen sind ca. 3.000 demenziell erkrankt. Aufgrund der
demographischen Entwicklung wird diese Zah! weiter ansteigen.

Dies nahmen einige gemeinnitzige Trager und Verbande zum
Anlass und griindeten Ende 2007 den Arbeitskreis Demenz. Seit
2008 finden regelmaBige Treffen unter Mitwirkung von Kom-
munen, Facharzten, Kirchen, ambulanten Pflegediensten, Ehren-
amtlichen etc. unter der Federfiihrung des heutigen Pflegestlitz-
punktes Wetteraukreis statt.

Wir, die Mitglieder des Arbeitskreises Demenz, haben uns zum Ziel
gesetzt, Betroffene, Angehdrige und Interessierte zu informieren
und das Thema Demenz aus der “Tabu-Zone" heraus zu holen.

Durch die kontinuierliche Zusammenarbeit von ca. 40 Institu-
tionen konnten bereits viele Hilfsangebote flir Menschen mit
Demenz und deren Angehdrige installiert werden. Hierzu gehéren
beispielsweise diverse Betreuungsgruppen, sowie regelmaBig
stattfindende Gesprachsrunden fiir Angehdrige, die Organisation
von Fachvortrdgen rund um das Thema Demenz im Hinblick auf
Kommunikation, Erndhrung, Betreuung, Patientenverfliigung,
Fachdrzte etc, Qualifizierungsangebote fiir ehrenamtliche
Demenzbegleiter und Informationsmessen fiir alle Interessierte
im gesamten Kreisgebiet.

Wir wollen Betroffene unterstlitzen, so dass ein Wohnen im
gewohnten Umfeld weiterhin mdglich ist, und dabei pflegende
Angehorige entlasten. Ein weiteres Ziel des Arbeitskreises ist
es, die politischen Gremien mit ins Boot zu holen und flr das
Thema Demenz zu sensibilisieren. Durch die Etablierung des
Arbeitskreises wurde das gegenseitige Kennenlernen von einzel-
nen Institutionen und deren Arbeitsweisen mdglich, und es war
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allen Beteiligten schnell klar, dass eine Vernetzung der Angebote
unabdingbar ist. Somit kénnen Einzelfdlle besser beraten und
professioneller begleitet werden. Desweiteren kénnen durch den
Zusammenschluss des Arbeitskreises Demenz Defizite in der Ver-
sorgungslandschaft aufgezeigt und ausgeglichen werden. Durch
die kontinuierliche Zusammenarbeit von Stadten und Gemeinden,

Arbeitskreis Demenz

Pflegestlitzpunkt Wetteraukreis

Christina Keller

Berliner StraBe 31

63654 Bldingen

Tel.: 06042-989 3700

e-mail: christina.keller@wetteraukreis.de

Angehdrigengruppen im Wetteraukreis

Gesprachskreis fiir Angehdrige von an Demenz erkrankte
Menschen mit fachlicher Anleitung

ASB LV Hessen e.V. Nidderau

Treffpunkt: Karben

Kontakt: 0160/5386683

Demenz/Alzheimer-Angehdrigen-Gruppe
«Leben mit der Alzheimer-Krankheit"
Treffpunkt: Altenstadt

Kontakt: 069/435081

Treffen mit Angehorigen von Demenzkranken
Freiwilligenzentrum Aktiv f. Bad Nauheim
Treffpunkt: Bad Nauheim

Kontakt: 06032/920359 oder 06032/ 343 309

Gesprachskreis flir Angehdrige von Menschen mit Demenz
Klinik ftr Psychiatrie und Psychotherapie Friedberg
Treffpunkt: Friedberg

Kontakt: 06031/891414 oder -891190

Gesprachskreis fiir Angehdrige von Demenzkranken

Treffpunkt: Bad Vilbel
Kontakt: 06101/84293
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Kirchen, ambulanten Pflegediensten, stationdren Einrichtungen,
Facharzten, Sozialverbianden, Sozialleistungstragern und ehren-
amtlich Tatigen will der Arbeitskreis Demenz gerlstet sein, wenn
sich gemal3 der Ermittlungen des statistischen Bundesamtes, die
Zahl der demenziell Erkrankten bis zum Jahr 2030 verdoppelt hat.

Arbeitskreis Demenz

Gemeinde Altenstadt

Regina Schroder

Frankfurter StraBe 11

63674 Altenstadt

Tel.: 06047-8000 80

e-mail: schroeder@altenstadt.de

Betreuungsgruppen fiir an Demenz erkrankte Menschen

sind in der Broschiire ,Altere Menschen im Wetteraukreis"
aufgelistet”, unterliegen aber einer standigen Verdnderung. www.
wetteraukreis.definternet/service/senioren/formulare/index_07718.
html

Weitere Auskiinfte geben:

Alzheimer Gesellschaft Wetteraukreis e.V.
Johann-Peter-Schéfer-Str. 3, Friedberg
Kontakt: 06031/891535

Arbeitskreis Demenz

Pflegestiitzpunkt Wetteraukreis/Budingen
Christina Keller

Kontakt: 06042-989 3700

e-mail: christina.keller@wetteraukreis.de

oder Gemeinde Altenstadt
Regina Schroder

Kontakt: 06047-8000 80

e-mail: schroeder@altenstadt.de
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MEMSCHEN MIT DEMEMI

Buchempfehlungen zum Thema

Deutschen Alzheimer Gesellschaft e. V. Schriftenreihe
Selbsthilfe Demenz

e Die nichtmedikamentdse Behandlung der Alzheimer-
Krankheit

Die Entlastung pflegender Angehdriger

Die Pflegeversicherung

Das Betreuungsrecht

Vorsorgevollmacht, Betreuungsverfiigung,
Patientenverfligung

Alzheimer - was kann ich tun?

* yvm.

Infos

Download unter www.deutsche-alzheimer.de oder Bestellung per
Tel.: 030/2593795

Alzheimer und ich “Leben mit Dr. Alzheimer im Kopf*“/
Richard Taylor

Die Besonderheit dieses Buches bestehtdarin, dass ein von Demenz
Betroffener das Buch verfasst hat. Richard Taylor beschreibt seine
Erfahrungen mit der Erkrankung. Er liefert Denkanst6Be, die das
Erleben der Betroffenen besser zuganglich machen. Da Richard
Taylor von Beruf Psychologe ist, also einen fachlichen Zugang
zum Thema hat, beschreibt er Innen- und AuBenansichten zum
Thema Demenz.

Infos

Verlag Hans Huber
ISBN-10: 3-456-85026-3
Preis: 22,95 Euro

Alzheimer — Das Erste-Hilfe-Buch / Margot Unbescheid

Wenn die Nachricht von der Alzheimer-Erkrankung eines
Familienmitgliedes in den Alltag einbricht, mussen sich die
Angehdrigen wappnen. Denn das gewohnte Leben hat in die-
sem Moment ein Ende. Margot Unbescheid weiB, wovon sie
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spricht: In ihrem ,anderen Leben" ist sie damit beschaftigt, ein
Elternteil davon abzuhalten, die Sessel im Wohnzimmer oder
das Waschefach im Schrank als Toilette zu benutzen. In ihrem
Buch will sie nicht die endlosen Schrecken langjéhriger Lei-
densgeschichten abarbeiten, aber auch nichts beschonigen.

Sie bietet eine erste Hilfe flr alle, die die niederschmetternde Dia-
gnose erhalten haben und sich fragen, wie es nun weitergehen
soll. Wie muss der Alltag umstrukturiert werden? Wie organisiere
ich Unterstitzung? Wie spreche ich mit AuBenstehenden darii-
ber? Wie lange schaffe ich es alleine?

Infos

Verlag: Gitersloher Verlagshaus
ISBN-10: 3-579-06884-9
Preis: 14,95 Euro

Kochen fiir Menschen mit Demenz / Claudia
Menebrocker, Jorn Rebbe, Annette Gross

Angehérige und Pflegekréfte sind oft auf sich allein gestellt, wenn
sie mit dem verdnderten Essverhalten demenzkranker Menschen
konfrontiert werden. Die menschlich schwierige Situation wird
noch verstarkt, wenn Mangelerndhrung und Austrocknung dro-
hen. Das Buch hilft, den Lernprozess der Betreuenden entschei-
dend zu verkiirzen und ihnen und den betroffenen Menschen
manche Enttduschung und manchen Rickschlag zu ersparen.
Sie erklaren einfiihlsam und leicht verstandlich das Essverhalten
demenzkranker Menschen und zeigen auf, mit welchen - oft ver-
bliiffend einfachen - Mitteln die Betreuenden eine Esssituation
schaffen kdnnen, die die Aufmerksamkeit des Betroffenen weckt,
seinen Appetit anregt und ihm die gr6Btmaogliche Selbststandig-
keit bewahrt. Schluckstérungen, erhéhter Energiebedarf, Essen
ohne Besteck oder Ess- und Trinkhilfen - alle Themen werden
ausfiihrlich behandelt und im Rezeptteil berlcksichtigt. Anspre-
chende Fotos appetitlich angerichteter Speisen machen deutlich,
dass dabei die Lust am Essen nicht zu kurz kommen muss.

Infos

Verlag: Books On Demand
ISBN-10: 3-8334-8935-9
Preis: 19,90 Euro
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Martin Suler
Sereedl Wowded
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Warum legt Oma ihre Brille in den Kiihlschrank?
Familienalltag mit Demenz / Mehr Zeit fiir Kinder e.V.

Viele Enkelkinder erleben heutzutage, dass ihre an Demenz
erkrankten GroBeltern sich plétzlich merkwirdig verhalten. Das
Buch ,Warum legt Oma ihre Brille in den Kihlschrank?" hilft,
dieses Verhalten zu erklaren. Die farbenfrohe Publikation will
Familien bei der Bewaltigung ihres Alltags helfen und Kinder tiber
die Krankheit aufklaren. Auf 38 Seiten nahert sich der Ratgeber
dem Thema Demenz sensibel und zuversichtlich an. Die Diagnose
Demenz stellt erst einmal alles Gewohnte auf den Kopf und ist
eine Herausforderung fir die ganze Familie. Sind Oma oder Opa
dement, andern sich ihr Verhalten und ihre Personlichkeit. Nach
und nach verlieren sie an Selbststandigkeit. Das zu erleben, bedeu-
tet fUr Kinder eine groBe Umstellung. Daher steht bei diesem
zweiteiligen, farbig illustrierten Buch nicht das Krankheitsbild,
sondern das Familienleben mit der Erkrankung im Vordergrund.

Infos

Bestellung tber: http://www.mzfk.net
Mehr Zeit fur Kinder e.V.
FellnerstraBe 12

60322 Frankfurt am Main

Tel.:069 - 156896 -0

Fax: 069 - 15 68 96 - 10

E-Mail: info@mzfk.de

Small World / Martin Suter

Die bewegende Geschichte eines Mannes, den es auf ungewohn-
liche Weise in seine Vergangenheit zieht. Zu einem dramatischen
Geheimnis. Erst sind es Kleinigkeiten: Konrad Lang stellt aus Ver-
sehen seine Brieftasche in den Kihlschrank. Bald vergisst er den
Namen der Frau, die er heiraten will. Je mehr Neugedachtnis ihm
die Krankheit - Alzheimer - raubt, desto starker kommen friiheste
Erinnerungen auf. Und das beunruhigt eine millionenschwere
alte Dame, mit der Konrad seit seiner Kindheit auf die ungewdhn-
lichste Art verbunden ist.

Infos

Verlag: DIOGENES
ISBN-: 978-3-257-23088-8
Preis: 9,90 Euro
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,Der alte Konig in seinem Exil“ / Arno Geiger

Arno Geiger schreibt Gber seinen demenzkranken Vater. Dieses
gelingt ihm auf eine sehr behutsame, zartliche Art, die zeigt, dass
die Erkrankung die Beziehung zwischen Betroffenen und Ange-
horigen zwar verandern kann, jedoch nicht im Kern zerstéren
muss, sondern im Gegenteil Nahe und Wertschdtzung mdglich
bleiben und tragend sind.

Infos

Verlag: Carl Hanser
ISBN-10: 3-446-23634-1
Preis: 17,90 Euro

Dr. med. Mabuse Ausgabe Nr. 191/
Schwerpunkt Demenz

Die Zeitschrift spricht Mitarbeiter aller medizinischen Berufe
an, aber auch Angehérige von Menschen mit Demenz, ist sehr
praxis- bzw. alltagsorientiert und bietet gute Orientierungshilfen
und Anregungen.

Inhaltsbeschreibung:

e Am Scheideweg. Die Zukunft der Alzheimer-Forschung (Peter
J. Whitehouse, Daniel R. George, Peter WiBmann)

® Gute Pflege braucht zufriedene Pflegende. Das Projekt DemQS
(Gabriele Kreutzner)

e _Nimmt man auf unsere Kultur Riicksicht?" Ein Gesprach mit
dem Psychiater Murat Ozankan dber tiirkische demenzkranke
Migrantlnnen (Dorit Kobusch)

® |eben nach der Diagnose. Selbsthilfegruppen fiir Menschen
mit Demenz (Michaela Kaplaneck)

® Das riskante Recht auf Selbstbestimmung. Patientenverfu-
gung und Demenz (Oliver Tolmein)

® \on Stolpersteinen und Hilfskarten. Hiirden im Alltag von
Demenzbetroffenen (Helga Rohra)

e Demenz. Literaturtipps zum Weiterlesen (Peter WiBmann)

Infos

Dr. med. Mabuse
Verlag: Mabuse
Ausgabe Nr. 191 (3/2011)

Schwerpunkt Demenz
Bestellnr. 700311
Preis: 7,00 Euro
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Interview mit Melanie Griffiths
1. Vorsitzende der Alzheimer Gesellschaft

Wetterau

Die 34 jéhrige Dipl.-Sozialpddagogin und Gesundheitspddagogin lebt mit ihrer Familie in Friedrichsdorf- Burgholzhausen. Melanie
Griffiths arbeitet auf der gerontopsychiatrischen Station der Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie in Friedberg

Was war fiir sie bestim-
mend auf Threm bishe-
rigen Lebensweg?

Wegen der Berufstatigkeit
meiner Mutter verbrachte ich
als Kind tagstiber viel Zeit mit
meiner Oma. Von ihr habe
ich eine Menge gelernt. Nach
dem Studium arbeitete ich mit
Kindern und Jugendlichen, mit
Fliichtlingen, in der Erwachse-
nenbildung und 7 Monate mit
schwer behinderten Kindern
in Jamaika. Nach der Geburt
meiner Tochter war es schwierig, als Alleinerziehende einen
Arbeitsplatz zu finden. Letztendlich fand ich eine Stelle in einem
Altenheim. Diese Zeit hat mich sehr gepragt. Die Umstande in
diesem Heim haben mich enorm belastet, aber ich spurte auch,
dass ich einen Draht zu den Menschen hatte und mir die Arbeit,
vor allem mit den Demenzkranken, groBe Freude machte.

N

Melanie Griffiths

Der Gedanke, dass diese Menschen bereits ein ganzes Leben mit
all ihren Erfahrungen hinter sich haben, beeindruckte mich und
erinnerte mich an die Wiirde des Alters. Leider konnte ich diese
Wirde im Heimalltag nicht finden. Viele wurden behandelt wie
kleine, unmindige Kinder. Sie durften nicht ihren eigenen Rhyth-
mus leben, sie mussten sich den Zeitplanen des Heims und der
Pflege unterwerfen.Fir die Aufmerksamkeit, die ich den Men-
schen schenken konnte, bekam ich sehr viel zurlick: Momente
der Freude, ein Lacheln, eine schone Erinnerung, beeindruckende
Lebensgeschichten und Erlebnisse...

Welche Bedeutung hat die Selbsthilfe fiir Sie in
unserer Zeit?
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Die Selbsthilfe und das ehrenamtliches Engagement sind sehr
wichtig flr die heutige Gesellschaft und auch fiir das persén-
liche Wachstum. Jiingere Menschen werden heute beruflich
stark gefordert. Oft bleiben weder Zeit noch Kraft fiir freiwilliges
Engagement. Zudem wird in allen sozialen Bereichen gespart.
Zunehmend werden professionelle Krafte durch Freiwillige
ersetzt werden. Das geht in die falsche Richtung. Ich denke, dass
Freiwilligkeit nur eine Ergdnzung sein sollte - eine Bereicherung.

Was hat Sie dazu bewogen, den Vorsitz der Alzheimer
Gesellschaft Wetterau zu tibernehmen?

Herr Neuse, der seit der Griindung des Vereins erster Vorsitzender
war, konnte diese Tatigkeit nicht mehr austiben. Der Verein drohte
sich aufzuldsen. Ich halte die Arbeit der Alzheimer Gesellschaften
fiir sehr wichtig. Die Erkrankung Demenz unterliegt immer noch
einem Tabu und viele Angehdrige flihlen sich Uberfordert. Zudem
ist es ein Zukunftsthema, da die Zahl der Demenzkranken weiter
ansteigen wird.

Wie steht lThre Familie zu Threm Engagement in diesem
sozialen Projekt?

Berufstatigkeit, Haushalt, Partnerschaft, Erziehung und das
ehrenamtliche Engagement verlangen eine gute Organisation.
Mein Partner unterstiitzt mich, achtet aber auch darauf, dass ich
mich nicht verausgabe.

Gibt es Ziele, die Sie aus lhrer Position heraus verwirkli-
chen wollen?

Oft bendtigen Patienten nach dem Psychiatrieaufenthalt eine
weitere stationdre Versorgung in Wohnheimen oder Altenein-
richtungen. Dann stehen die Angehdrigen vor der schwierigen
Aufgabe, einen passenden Platz zu finden. Leider gelingt auch mir
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»Wichtig wiren mir eine gute Integration ins
Gemeinwesen und eine Kooperation mit den
ortansdssigen Kinderbetreuungseinrichtungen.
Vielleicht kénnten die Kinder, gemeinsam mit
den Bewohnern die Tierpflege iibernehmen?”

die Vermittlung nicht immer so, wie ich es mir wiinschen wirde
und das macht mich selbst sehr hilflos und traurig.

Ein typisches Beispiel:

Ein 67-jdhriger leidet seit einiger Zeit an Demenz. Bis auf seine
Inkontinenz, noch gut in Form. Die Ehefrau sitzt weinend vor mir
und erzdhlt: ,Friiher war er so ein lieber Mensch. Wir haben uns
immer gut verstanden. Jetzt kann er nichts mehr richtig machen
und wenn ich ihm helfen will, wird er bése. Er hat sogar nach mir
geschlagen. Wir haben uns versprochen, dass wir immer fiireinan-
der da sind, aber ich kann nicht mehr. Nachts ist er wach und lduft
unentwegt durch die Wohnung. Er réumt alle Dinge von einem Ort
zum anderen. Wenn ich etwas suche, gibt er mir die Schuld und
beschimpft mich. Tagsiiber lduft er stdndig hinter mir her. Immer
ofter will er nach Hause. Wir wohnen bereits seit 30 Jahren in
unserem Haus. Er will nach Hause, welches seit 60 Jahren nicht
mehr existiert. Ich habe Angst, dass er auf die StraBe Iduft und ihm
etwas passiert. Sdmtliche Heime, die ich anrufe sagen mir, dass sie
einen ,Wegldufer” nicht aufnehmen kénnen.”...

Die aktuelle Lage

Die meisten Menschen méchten so lange wie mdglich im eigenen
Zuhause leben. Sie ziehen erst in ein Pflegeheim, wenn sie alt und
krank sind. Allein 43% der Umzlige erfolgen heute aufgrund einer
Demenz (vgl. gerontoweb.de). Die ,klassischen” Altenheime sind
mit der Pflege und Betreuung von demenzkranken, kérperlich
noch mobilen Bewohnern haufig Uberfordert, da sie durch die
personelle Besetzung und oft auch durch die baulichen Gegeben-
heiten ein Weglaufen nicht verhindern kdnnen. Fiir Menschen mit
einer Demenz, die sich herausfordernd verhalten, gibt es nur ganz
wenige Einrichtungen die sich dieser Aufgabe wirklich stellen.
Alternative Wohnkonzepte, wie Wohngemeinschaften, speziali-
sierte Heime fUr Demenzkranke oder Tagesstatten gibt es leider
viel zu wenige.

Was fehlt?
Es gibt schon viele tolle Konzepte und Projekte, die sich deutsch-
landweit etabliert haben, leider sind diese noch nicht in der

Wetterau angekommen.

Meiner persdnlichen Ansicht nach fehlen:
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e Beschitzte Wohnmaglichkeiten flir weglaufgefahrdete
Demenzerkrankte mit groBziigigem AuBengeldande

Spezialisierte Wohnformen fiir demenzkranke Menschen
® Intensiv betreutes Wohnen fiir Senioren
e Wohnheime fiir psychisch kranke altere Menschen

e Tagesstatten fiir demenzkranke Menschen

Tagesstatten fir psychisch kranke, alte Menschen

Neue Wohnformen wie: Wohngemeinschaften

Haben Sie eine Vision, wie das Thema Demenz hier im
Wetteraukreis umgesetzt werden konnte?

Ich bin grundsatzlich fir Vielfalt, denn das sind auch die
Bedurfnisse der verschiedenen Menschen. Ich wiinsche mir
eine gerontopsychiatrische Hofgemeinschaft, die aus mehreren
Wohngemeinschaften besteht. Jeder Mensch sollte sein eigenes,
ganz personlich eingerichtetes Zimmer haben. Das Herzstlick
einer jeden Wohngemeinschaft ware die groBe Wohnkiche
mit gemutlichem Sitzbereich. Die GréBe und Anzahl der Rdume
missten einerseits das Geflihl eines schiitzenden Rahmens
vermitteln, andererseits einer Einengung entgegenwirken. Um
eine Vertrautheit zu ermdglichen, ware es schon, wenn auch die
Gemeinschaftsrdume gemeinsam eingerichtet wiirden, so dass
jeder in allen Bereichen der Wohnung Erinnerungen an sein Leben
(personliche Fotos, Gegenstinde) wieder finden kann und somit
eine hauslich, warme Atmosphare entsteht.

Alle Bewohner dirften freien Zugang zum groBen, beschitzten
AuBengeldnde haben.

Jede Wohngemeinschaft wiirde von einer Betreuungskraft, die als
eine Art Hausmutter fungiert, rund um die Uhr betreut.

Die Pflege musste flexibel gestaltet werden und nicht den
Tagesablauf bestimmen. Ein demenzkranker Mensch legt nicht
unbedingt Wert darauf gewaschen und gut angezogen am Friih-
stlickstisch zu sitzen. Vielleicht hat morgens etwas ganz anderes
Prioritat. Vielleicht kann man ihn am Nachmittag besser erreichen
und ihm ein Bad einlassen. Demenz erfordert Flexibilitat.
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Ich wiinsche mir eine Einrichtung im landlichen Raum, gerne
ahnlich einem alten Bauernhof. Das hat mehrere Griinde: Zum
einen stammen viele Menschen in der Wetterau aus den land-
lichen Regionen, zum anderen sehe ich in der Natur selbst einen
positiven Einfluss auf die physische und psychische Gesundheit.
Die Rhythmen der Natur wie Wachstum, Blite, Frucht und Nie-
dergang konnen hautnah erlebt werden. Auch Tiere wirde ich
gern begleitend integrieren. Ein Tier reprasentiert Leben, Aktivitat
und Freude und kann Tréster und Vermittler sein.

Als Alternative zum Heim, wiirde in den Wohngemeinschaften
selbst gekocht und die Wasche selbst gewaschen werden. Alle
Betreuten wiirden miteinbezogen, je nach Schwierigkeitsgrad
der Arbeit und je nach Befdhigung und Neigung beim Gemise-
putzen in der Kiiche, beim Geschirrspiilen, beim Brotbacken, bei
der Tierpflege, beim Fegen und Aufraumen auf dem Hof. Meine
Erfahrung zeigt: der Mensch fiihlt sich in der Regel ,ganz", wenn
er gebraucht wird, wenn er eine sinnvolle Beschaftigung hat.
Altere Menschen, die auf die Hilfe anderer angewiesen sind, fih-
len sich selbst oft als Belastung. Gerade alte Menschen, die ihr

Leben lang gearbeitet haben fiihlen sich Gberflissig, nicht mehr
gebraucht. Deshalb hat die Beteiligung an den Alltagsaufgaben
fir mich so einen wichtigen Stellenwert. Ich wiinsche mir eine
Gemeinschaft in der jeder Aufgaben erfiillen kann und zwar
so, dass weder Uberforderung noch Unterforderung entsteht.
Die Angehorigen wiirden in das Alltagsleben der Gemeinschaft
einbezogen. Es ware wiinschenswert, dass sie das Leben in der
Wohnung aktiv mitgestalten und auch Angebote zur Begleitung
fur alle WG-Bewohner anbieten, wie Vorlesen, Spazieren gehen,
Kuchen backen, Blumenumtopfen etc.

Wichtig waren mir eine gute Integration ins Gemeinwesen und
eine Kooperation mit den ortansdssigen Kinderbetreuungsein-
richtungen. Vielleicht kénnten die Kinder, gemeinsam mit den
Bewohnern die Tierpflege Gibernehmen? Ich denke, dass sich eine
solche Einrichtung finanziell gerade tragen wirde, daflir miissten
jedoch das Gelande, die Gebdude etc. bereits existieren. Eine
solche Einrichtung wiirde vermutlich keinen Gewinn abwerfen.
Deshalb wird meine Version zunachst auch eine bleiben.

Empfohlene Internetseiten zum Thema

www.deutsche-alzheimer.de

Infos rund um das Thema Demenz
=14 EETIIIE (insbesondere Alzheimer), hilfreiche
i FE === I Tipps und Adressen

m www.alzheimer-ethik.de
e Gtz vonn @ emeElie e [pile-
- genden Angehdrigen, fir die die

—.-—: Wiirde des Menschen unantastbar
bleibt.

e — www.alzheimer-alternativ-

therapie.de
e wenn die gdngige Medizin nicht hilft
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arztsuchehessen.de
Suche nach Fachirzten (Nervenheil-
kunde, Neurologen, Psychiater) in

: — Ihrer Region
“_..é‘gz;’ www.wetteraukreis.definternet/
P — . service/soziales/eingabe/in-

- === | dex_10069.html

Pflegestlitzpunkt Wetteraukreis

-.:"--5% www.wetteraukreis.de/internet/

RS service/senioren/formulare/
=== = index_07718.html

Broschiire zum Herunterladen
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Wie aus Wolken Spiegeleier
werden - Carolus Horn

.Leben in einer eigenen Welt" - so kann die Situation von Menschen bezeichnet werden, die an einer
Alzheimer-Demenz erkrankt sind. Es bestehen zunehmend Schwierigkeiten sich im Raum zu orien-
tieren, grundlegende Realitdten wahrzunehmen und selbst ihre ndchsten Angehdrigen zu erkennen.
Fiir gesunde Menschen ist die ,Alzheimer-\elt" kaum vorstellbar.

Die Ausstellung ,Wie aus Wolken Spiegeleier werden" zeigt in einer weltweit einzigartigen Weise, wie
sich aus einer gesunden Lebenszeit ein Ubergang zur Krankheit gestaltet. Anhand von vielen Doku-
menten von der friihen Jugendzeit des Kiinstlers bis kurz vor seinem Tode lassen sich die zahlreichen
Symptome und Verdnderung sehr anschaulich darstellen. Die Werke des beriihmten deutschen
Kilinstlers und bedeutenden Werbegrafiker, Carolus Horn, lassen den Betrachter die ,Alzheimer-Welt"
durch die Augen des Patienten sehen. Damit werden die Konsequenzen und Veranderung, die durch
die Krankheit entstehen, wahrnehmbar und durch die Bildersprache visuell zugdnglich gemacht.

Dauerausstellung im Amt fiir Gesundheit der Stadt Frankfurt/Main:

- Montag bis Freitag von 8.00- 16.00 Uhr

- Amt fiir Gesundheit, Breite Gasse 28, 60313 Frankfurt am Main
-im 4.0G

- sehr gute Beschriftung der ausgestellten Bilder

Kontakt:

Dr. Hans-Joachim Kirschenbauer

Leiter Amt fiir Gesundheit Frankfurt /[Main

Tel.: 069/212-44387
www.frankfurt.de/sixems/detail.php?id=2996¢&_ffmpar%5B_id_inhalt%5D=6525839
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Projekte, die wir liberregional gefunden haben

Aja’s Gartenhaus Frankfurt

In vier 400 gm groBen Wohnungen sind jeweils 8 pflegebedurf-
tige Menschen beheimatet - insbesondere altere Menschen mit
so genannten ,dementiellen” Erkrankungen.

Jede Wohnung ist mit acht Einzelzimmern inklusive Duschbad
ausgestattet. Hier konnen sich die Bewohner in ihre Privatsphare
zurlickziehen. Verlassen sie ihr Zimmer, befinden sie sich in der
iberschaubaren, vertrauten Gemeinschaft, in der ,lebendigen
Mitte" der groBziigigen Wohnkiiche und dem Wohnzimmer.

Acht Menschen leben miteinander -das heiBt Mahlzeiten zuberei-
ten, essen, spilen, Kuchen backen, Zeitung lesen, Schuhe putzen,
Wasche falten, Balkonkasten bepflanzen, Freunde empfangen. Es
findet ein ganz normaler Alltag statt. Gerade fir Menschen mit
Demenz hat diese Alltagsnormalitdt eine elementare Bedeutung.
Die vertrauten Aktivitdten sind Anker und Halt in einer Welt, die
immer weniger verstanden, durchschaut und kontrolliert werden
kann. Dort, wo wir die Menschen oft nicht mehr auf der Verstan-
desebene erreichen, kann durch bekannte alltdgliche Abldufe
Vertrautheit und Geborgenheit vermittelt werden.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Herzstlck einer jeden Wohngruppe ist die Lebensbegleiterin (Pré-
senzkraft). Von friih morgens bis spit abends ist eine Lebensbe-
gleiterin in den Gemeinschaftsraumen anwesend. Sie unterstiitzt
die alten Menschen als ,Alltagsmanagerin”, so wie es zuhause
moglicherweise die Angehdrigen machen wiirden. Im AuBeren
beherrscht sie das Fihren eines 8-Personenhaushaltes ebenso
wie das notwendige grundpflegerische Knowhow.
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Angehorige, Freunde und Ehrenamtliche

Ein nicht unwesentliches Merkmal von Hausgemeinschaften ist
die Integration von Angehdrigen und Freunden der Bewohner.
Sie stellen einen wesentlichen Bezug zum friiheren Leben der
Betroffenen dar und sind wertvolle Kenner der Lebensgeschichte.
Es ist uns wichtig, Angehdrige und Freunde je nach Fahigkeiten,
Wiinschen und Vorlieben in den Alltag zu integrieren. In diesem
Zusammenhang erhalt auch Ehrenamtlichkeit und burgerschaft-
liches Engagement von Dritten eine groBe Bedeutung. Die 32 in
Aja's Gartenhaus lebenden Menschen werden von einer Gruppe
von rund 25 Ehrenamtlichen regelmaBig unterstitzt. Sei es ein
Klavierspieler, der einmal wochentlich zum gemeinsamen Sin-
gen vorbeikommt oder die , Kuchenfee", die regelmaBig mit den
Bewohnerinnen Kuchen backt, der im Anschluss verspeist wird.
Fir das ,Konzept das quartiersbezogenen Freiwilligenmanage-
ment" erhielt das Haus Aja Textor-Goethe den Altenhilfe Preis der
Stadt Frankfurt flr das Jahr 2007.

Kontakt

Kontakt:

Haus Aja Textor-Goethe

Sozial-Padagogisches Zentrum fiir Lebensgestaltung im Alter
60433 Frankfurt, HugelstraBe 69

Tel:069-53093-0

Info@Haus-Aja.de

www.Haus-Aja.de
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Bilder: Aja’s Gartenhaus Frankfurt

Ginkgo-Haus, Langen

Das DemenzForumDarmstadt e.V. erdffnete 2008 seine zweite
Wohn- und Lebensgemeinschaft flir Menschen mit Demenz im
Ginkgo-Haus in Langen.

Zehn dementiell erkrankte Menschen haben dort ein neues
Zuhause gefunden.Eine engagierte Gruppe Ehrenamtlicher aus
dem Ginkgo-Haus unterstltzt den ambulanten Pflegedienst. Die
Angehorigen der Betroffenen treffen sich regelméaBig, um das
Leben in der WG zu begleiten. In der Wohngemeinschaft findet
die Pflege nicht ,am Bett", sondern am Kiichentisch, im Garten,
im Wirtschaftsraum statt! Pflege und Betreuung sind in dieser
Lebensform keine unterschiedlichen Disziplinen. Die Selbstorga-
nisation der Wohngemeinschaft wird erreicht durch die Prasenz
von Alltagsbegleiterinnen, die die Bewohner entsprechend ihren
individuellen Fahigkeiten bei der Organisation des hauswirt-
schaftlichen Alltags in die anfallenden Tatigkeiten einbeziehen.
Ebenfalls begleiten und unterstiitzen sie diese bei allen Selbst-
pflegetatigkeiten. Der Beziehung zwischen den Betroffenen und
dem Pflege- und Begleitteam kommt eine hohe Bedeutung zu; sie
stellt die Basis fuir das Miteinander dar.

In der Wohn- und Lebensgemeinschaft steht Alltagsnormalitat
im Vordergrund. Im gemeinschaftlichen Wohnen wird der Alltag
zusammen gestaltet. Die Wohnkiche ist der Mittelpunkt der
Hauses, hier wird mit Unterstlitzung der Alltagsbegleiterinnen
gekocht, gegessen, geredet und vieles mehr!

Das Zurlckziehen in den eigenen Lebensbereich ist immer mog-

lich. Die privat gestalteten Rdume bieten gemeinsam mit einem
geregelten Tagesablauf Sicherheit und Geborgenheit.
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Ziel ist es, den Menschen, die an Demenz erkrankt sind, ein hohes
MaB an Alltagsnormalitat zu gewahrleisten und die Angehorigen
sowohl zu entlasten als auch fordernd mit einzubeziehen. Die
Kleinrdumigkeit und die GruppengréBe von 9 Mietern und Miete-
rinnen lasst ein sehr ressourcenorientiertes Miteinander zu. M&g-
lichen krankheitsbedingten Rickzugstendenzen des Einzelnen
kann durch intensive Beziehungsarbeit entgegengewirkt werden.

Kontakte zu Angehdrigen und Freunden sowie Ehrenamtlichen
und Nachbarn fordert den Erhalt eines stabilen sozialen Umfeldes.

Kontakt

DemenzForumDarmstadt e. V.

Bad Nauheimer Str. 9

64289 Darmstadt

Tel.: 06151/96 79 96
www.demenzforumdarmstadt.de/index.html
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Neues aus der Selbsthilfelandschaft

Seelische Gesundheit GOG - Gliicklich ohne Grund

Griindung einer neuen Selbsthilfegruppe - Nicht mehr jammern, klagen, anklagen!

Menschen auf der Suche nach gemeinsamen Wegen aus der Spi-
rale des Leidens hin zum Gliick. Eine Betroffene berichtet tber
lhren steinigen Weg, wieder die Sonnenseite des Lebens zu finden.
Sie sucht Menschen, die ebenfalls den Schritt wagen méchten.

.Rickblickend auf die beiden vergangenen Jahre sage ich heute
.wie gut” und bedingungslos ,ja" Ein Ja auch zu den schlimmen
korperlichen Schmerzen und der Traurigkeit, die ich durchlitt,
aber ohne die ich vielleicht weiterhin ,stark” und funktionierend
durch die Zeit marschiert ware - immer auf der Suche nach
Anerkennung, Zuwendung und Zugehdorigkeit. Freude, Heiterkeit
und Leichtigkeit waren Fremdworter geworden - ich biss die
Z3ahne zusammen. Ich erkannte, dass ich Hilfe bendtigte. Es war
schwer, diese ,Schwache" anzunehmen. In dieser Situation hatte
ich meine berufliche Selbststandigkeit auf das Existenzminimum
reduziert und konnte diese nur noch mit enormer Willenskraft
austiben. Mein Dank gilt all denen, die mich liebevoll begleitet
haben. Gegen das groBe Wort LOSLASSEN...-... wie habe ich mich
dagegen gewehrt. Sogar meinen Schmerz hielt ich eisern fest.
Das Loslassen ist leichter geworden. Viel ist inzwischen passiert:
Vor einem Jahr warf ich das berufliche Handtuch und gewinne
seitdem meine Kreativitdt, meine Spiritualitdt und mein Licheln
zurtick. Vor kurzem fiel mir das Buch ,Glicklich ohne Grund” in
die Hande. Es interessierte mich sehr. Mein Thema - gliicklich
zu sein, erschien mir flir mich unangemessen, sogar tberheblich.

Neue Mannergruppe
in Bad Vilbel

Einmal im Monat eine Gruppe ohne Frauen und Freundinnen
- daflir mit Gesprachen Uber sich selbst, Gott und die Welt,
gemeinsamen Kochexperimenten oder Ausfliigen.

Treffpunkt: Haus der Begegnung, Bad Vilbel
Selbsthilfekontaktstelle Blirgeraktive Bad Vilbel,
Tel. 06101-1384
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Nun aber bin ich auf meinem Weg und tbe mein Glick selbst
in die Hand zu nehmen ohne die stdndigen Fragen: ,wenn?...
dann?...." Bestimmt liegen weitere Steine auf meinem Weg und
ich stolpere oder falle - das wird schmerzen, doch ich stehe
wieder auf und gebe dem Stein nicht mehr die Schuld. Ich hérte
einmal den Ausspruch ,Schmerz ist unvermeidbar, Leiden selbst
gewahlt", er wurde zu meinem Leitgedanken. Mein Vertrauen
zu mir wachst. Ich erlebe heitere Momente, ich achte besser auf
mich und bin berlhrbarer geworden. Ich spiire Dankbarkeit in
den wirklichen Begegnungen. Auch die winzig kleinen sonnigen
Momente im Alltag schreibe ich auf, damit sie nicht wegrutschen
und nur die negativen Situationen an mir kleben. Ich will nicht
mehr jammern, klagen, anklagen!

Kontakt

Die Treffen finden 14-tédgig, donnerstags um 19°°Uhr im Lichtblick
in Steinfurth, Sédeler Str. 11 statt. (Eingang vom Hintereingang
aus, tber den Feldweg vor dem Spielplatz).

Unterstiitzt wurde die Griindung von der
Selbsthilfe-Kontaktstelle des Wetteraukreises.
Kontakt. 06031/83 2345 (8-12°°Uhr) oder per Mail:
Anette.Obleser @ Wetteraukreis.de

Achtsamkeit, Gelassenheit und
Zuversicht

Zur Ruhe finden mit meditativem Tanz, inhaltlichem Impuls,
Sitzen in der Stille und einer Gangmeditation - zum Innehalten
mitten im Stress. Jeden 4. Montag eines Monats um 18.00 Uhr.

Kontakt

Treffpunkt: Altes Rathaus, Bad Vilbel
Kontakt: Selbsthilfekontaktstelle Blirgeraktive Bad Vilbel,
Tel. 06101-1384
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Al-Anon in Friedberg
Trinkt jemand in Ihrer Umgebung zu viel?

Die Al-Anon Familiengruppen sind eine Gemeinschaft von Ver-
wandten und Freunden von Alkoholikern, die ihre Erfahrung,
Kraft und Hoffnung miteinander teilen, um ihre gemeinsamen
Probleme zu |&sen. Al-Anon ist Uberzeugt davon, dass Alkoholis-
mus eine Familienkrankheit ist, und dass eine verdnderte Einstel-
lung die Genesung férdern kann

Was immer die Betroffenen fiir Probleme haben, unter Al-Anon
sind Menschen, die diese Probleme auch gehabt haben. Es ist
keine Situation so schwierig, dass sie nicht verbessert werden
konnte und kein Ungllick so groB, dass es nicht zu verringern
ware. Der Erfahrungsaustausch der Gruppenmitglieder unterei-
nander ermdglicht ihnen, ihre Probleme anders wahrzunehmen,
Angst und Schuldgeflhle abzubauen und dadurch neue Kraft und
Hoffnung zu gewinnen. Oft verdndert und verbessert sich schon
allein dadurch die familidre Situation.

Die Anonymitat ist ein wichtiges Grundprinzip der Gemeinschaft.
Sie schafft fur den Einzelnen eine Umgebung der Vertraulichkeit
und Verschwiegenheit. Die Mitglieder kennen sich nur mit Vorna-
men. Beruf und gesellschaftliche Position sind nicht bekannt und
spielen keine Rolle. Die Al-Anon Familiengruppen blicken dieses
Jahr auf 60 Jahre erfolgreiche Selbsthilfe zurlick und das welt-
weit in Gber 100 Landern. In Deutschland treffen sich regelmaBig
Angehorige in ca. 800 Gruppen.

Auch hier im Wetteraukreis trifft sich jeden Mittwoch Abend um
20°°Uhr im Ev. Gemeindehaus in Friedberg, Kaiserstr. 167 eine
Al-Anon-Gruppe. Verwandte und Freude von Alkoholikern sind
willkommen. Al-Anon hat das Anliegen, den Familien von Alko-
holikern zu helfen.

Kontakt

Weitere Informationen tber Al-Anon
finden Sie unter
www.al-anon.de
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Psychologische Selbsthilfe-
gruppe Butzbach

Die St. Gottfriedsgemeinde Butzbach bietet fiir Menschen, die
von Depressionen und Angsten geplagt werden, eine psycho-
logische Selbsthilfegruppe an. Sie trifft sich im Abstand von 14
Tagen montags von 17:00-18:30 Uhr unter fachkundiger Leitung
im Katholischen Gemeindehaus Butzbach, Am Bollwerk 25.

Kontakt

Frau Margit Wolfinger, Psychologin i.R.,

Tel.: 06032/84525

Frau Annemarie Hellmeister, Gemeindereferentin i.R.,
Tel.: 06033/5237

Neue Darmkrebs-Selbsthilfe-
gruppe im Wetteraukreis

Selbsthilfegruppe fiir Menschen mit kiinstlichem Darmausgang
oder kinstlicher Harnableitung und von Menschen mit Darm-
krebs sowie deren Angehdrigen.

Deutsche llco e.V.
Treffpunkt: Bad Nauheim, Kurpark-Klinik
Tel: 06441-1772

Wechsel an der Spitze der Frauenselbsthilfe nach Krebs,
Gruppe Bad Nauheim

Nach fast fiinf Jahren hat die bisherige Gruppenleiterin Dagmar
Lick ihr Amt an Waltraud Hirte Uibergeben.

Kontakt

Kontakt: 06031/62589
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Fortbildung

Wo Menschen aktiv sind, kann immer mal was passieren, | /L
auch in Ihrer Selbsthilfegruppe. Hier ist Eigenverantwor- e

tung gefragt.
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Fortbildung fiir Selbsthilfegruppen

»10 Minuten fiirs Leben“ Kreishaus Friedberg 01.03.2012

In Deutschland sterben jahrlich am plotzlichen Herztod mehr
als 100.000 Menschen. Auch in unserem Kreisgebiet sind dies
einige hundert Menschen pro Jahr, darunter auch viele junge,
sportlich aktive Menschen. Bevor der Rettungsdienst kommt, ver-
streicht wertvolle Zeit. Diejenigen, die erst vom Rettungsdienst
wiederbelebt werden, haben selten mehr als 10 % Chance zu
tberleben, folgenlos nur die allerwenigsten. Viele haben danach
schwerste Behinderungen. Grund ist die Sauerstoffmangelver-
sorgung des Gehirns. Hier entstehen die ersten schweren Scha-
den schon nach 3 bis 5 Minuten im Kreislaufstillstand. In dieser
Zeit missen Laienhelfer Erste-Hilfe-MaBnahmen durchfihren.
Mit jeder Minuten, die ohne MaBnahmen verstreicht, sinkt
die Uberlebenschance um 10 %. Jeder kann Ersthelfer wer-
den. Also ein Abend fiir das neue gemeinsame Ziel ,Ndch-
stenhilfe”. Durch eine solche Ausbildung kann jeder die 10
Minuten bis zum Eintreffen der professionellen Hilfe Gberbri-
cken. Und seinem Mitmenschen eine bessere Chance geben.

Wo Menschen aktiv sind, kann immer mal was passieren, auch
in lhrer Selbsthilfegruppe. Hier ist Eigenverantwortung gefragt.

Anmeldung

Referent:
Dr. Reinhold Merbs, Arztlicher Leiter Rettungsdienst Wet-
teraukreis, mit Unterstiitzung der Johanniter Unfallhilfe

Veranstalter:
Veranstalter: Selbsthilfe-Kontaktstelle des Wetteraukreises
Fachdienst Gesundheit und Gefahrenabwehr

Anmeldung
Tel. 06031/83 2345 oder per
Mail: Anette.Obleser @ Wetteraukreis.de
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Selbsthilfegruppen und Gesprichskreise im Wetteraukreis zu folgenden Themen

A

Adoption

Allein erziehend

B

Behinderungen bei Kindern und
Erwachsenen
Beziehungsstérungen CoDA
Borderline-Syndrom

C

Clusterkopfschmerz

D

Defi-SHG
Demenz/Alzheimer

Diabetes mellitus

Dialyse

Down-Syndrom

E

Ehlers-Danlos-Syndrom
Erndhrung

Emotionale Gesundheit
Essstérungen

F

Fibromyalgie

Frauen
Fructose-Unvertrdglichkeit
G

Gehorlos [Horprothese
Goldenhar-Syndrom [ Ohrmuschel-
dysplasie
Guillian-Barré-Syndorm GBS

Integratiom

K

Krebserkrankung

L
Lippen-Kiefer-Gaumen-Fehlbildung
Lymphschulung zur Selbsttherapie
M

Manner

Morbus Bechterew

Morbus Crohn [ Colitis ulcerosa
Morbus Parkinson

Multiple Sklerose

0

Organtransplantation
Osteoporose

P

Pflegende Angehdrige
Polio/Kinderlahmung

Privention [Vorbeugung
Progressive supranukledre
Blickparese PSP

Psychisch belastete Menschen und
deren Angehdrige

R

Rheuma

S

Schilddrisenerkrankung
(Hashimoto-Thyreoditis)

Sklerodermie

Soziales Miteinander
Suchterkrankung

T

Trauerverarbeitung
Trennung und Scheidung
Tuberdse Sklerose

Z

Zoliakie [Sprue
Zwangserkrankungen

Die Selbsthilfe-Kontaktstellen des
Wetteraukreises und der Biirgeraktive
Bad Vilbel geben Ihnen gerne nihere
Auskiinfte!

Kontaktdaten finden Sie im Impressum,
Seite 2 oder auf der Riickseite dieser
Ausgabe.

Thema unserer 24. Selbsthilfezeitung
fiir die Wetterau wird das umfassende
Thema ,Alleinerziehend” sein. Wir freuen
uns ber Beitrdge oder Erfahrungsbe-
richte bis zum 01.Mdrz 2012.




Selbsthilfe-Kontaktstelle
des Wetteraukreises

Ansprechpartnerin: Anette Obleser
Europaplatz, Gebdude B, Zimmer 187a
61169 Friedberg

Telefon: (06031) 832345 (8:00-12:00 Uhr)

PC-Fax: (06031)83912345

E-Mail: anette.obleser@wetteraukreis.de

Internet: www.wetteraukreis.de, rechts unter der Rubrik
,oft gesucht”

Mitglied der Deutschen
@ Arbeitsgemeinschaft

Selbsthilfegruppen eV.

Selbsthilfe-Kontaktstelle
Biirgeraktive Bad Vilbel e. V.

Ansprechpartnerin: Eva Raboldt
Am Marktplatz 2
61118 Bad Vilbel

Telefon: (06101) 1384
E-Mail: info@buergeraktive.de
Internet: www.buergeraktive.de

Mitglied der Deutschen
@ Arbeitsgemeinschaft

Selbsthilfegruppen eV.

Wir danken den unten aufgefiihrten Férderern fiir die Unterstiitzung!
Nur durch ihre finanzielle Hilfe wurde die Herausgabe der 23. Selbsthilfezeitung fiir den Wetteraukreis méglich.
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