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Vorwort

Mitten im Leben trotz Demenz

Mit der Diagnose Demenz umzugehen ist nicht einfach, weder fir die Betroffenen
noch fir die Angehdrigen. Insbesondere da man weif, dass die Krankheit zur Zeit
nicht heilbar ist. Rund 1,6 Millionen Menschen sind in Deutschland an Demenz er-
krankt — Tendenz steigend. (Quelle: Bundesministerium fir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend, Stand: 2021). Ahnliche Erkrankungsquoten gibt es auch in Osterreich
und der Schweiz. Menschen mit Demenz zu versorgen, sfellt vor dem Hintergrund
des demografischen Wandels eine immer grofiere Herausforderung fir das Ge-
sundheits- und Sozialwesen dar.

Mit diesem Buch méchte ich Betroffene und Angehérige dazu ermutern, sich recht-
zeitig mit dem Thema zu Hause wohnen bleiben zu beschdftigen. Dass dieser
Weg sicherlich nicht immer einfach sein wird und alle Beteiligten auch an Grenzen
stofden werden, wird nicht zu vermeiden sein. Aber die vielen schénen Momente,
Erinnerungen und das Gemeinsame lasst Uber viele Hirden hinwegsehen. Wie
heift es doch so schén: ,Das Herz wird nicht dement!”

Warum dieses Buch

Gibt es nicht schon genug Infobroschiren und Biicher? Ja, es gibt zahlreiche Infor-
mationen und Biicher rund um Demenz, Alzheimer & Co. Dem Thema Wohnen ist
aber immer nur ein sehr kleines Kapitel gewidmet.

Als ich angefangen habe mich mit der Krankheit zu beschéftigen und auseinander-
zusetzen, habe ich ganz viele hilfreiche Bicher gelesen, Unmengen an Infobroschi-
ren angefordert, eine Weiterbildung zum ehrenamilichen Demenzbegleiter absol-
viert und sehr viel Gber den Umgang mit an Demenz erkrankten Menschen gelernt
und erfahren.

Aber meiner Meinung nach kommt das Thema Zuhause wohnen mit Demenz immer
zu kurz. Denn bei einer Demenzerkrankung ist nicht unbedingt erforderlich alles
barrierefrei, also behinderfengerecht, zu gestalten. Hier spielen andere Dinge eine
wichtige Rolle. Selbstverstcindlich ist eine Barrierefreiheit immer von Vorteil und er-
strebenswert. Es gibt aber so viel mehr, was man als Erleichterung zu Hause tun



kann, um ein maglichst langes Wohnen zu Hause zu erméglichen. Das oberste Ziel
dabei ist, dass sich die oder der Befroffene weiterhin zurechtfindet. Dazu gehéren
unter anderem Orientierungssysteme genauso wie Risikofakioren, z. B. Stolperfallen
auszuschalten.

Den pflegenden Angehérigen nicht vergessen

Bei allen Informationen und Uberlegungen, wie man fir Demenzkranke das Zuhau-
se so sinnvoll wie maglich gestalten kann, bleiben die Bedirfnisse der Partner, die
auch fir sich ein schénes Zuhause haben méchten, meistens auf der Strecke.

Die Partner gehen bei der Betreuung oftmals an ihre Grenzen und dariiber hinaus.
Deshalb ist es wichtig, dass auch sie immer wieder Erholung finden, um neue Kraft
zu schépfen und das geht besonders gut, wenn auch sie sich weiterhin in ihrem
eigenen Zuhause wohlfihlen. Auch sie mdchten weiterhin schén wohnen und bend-
tigen Ruckzugsorte und schone Erlebnisse in ihrem Zuhause.

Die eigene Erholung spielt bei der h&uslichen Pflege eine sehr groPe Rolle. Nur
wenn der NichtBetroffene auch an sich denkt, kann eine hausliche Pflege gelingen.

So funktioniert dieses Buch

Dieses Buch gibt einen kurzgefassten Uberblick iber die verschiedenen Arten von
Demenz im ersten Kapitel. Nachfolgend verwende ich dann nur noch das Wort De-
menz und unterscheide nicht mehr zwischen Alzheimer, Vaskuldrer Demenz, Fronto-
temporaler Demenz und anderen Formen. Fir weitergehende Informationen zu den
einzelnen Demenzformen und ihren Auswirkungen gibt es gute und verstaindliche
Ratgeber sowie Informationsbroschiren. Eine Auswahl dazu finden Sie im Anhang
dieses Buches.

Ich habe mir erlaubt, zukinftig ausschlieBlich die mannliche Form von Betroffener,
Erkrankter, Partner, Angehériger usw. zu verwenden. Damit sind dann immer alle
Geschlechterformen, ohne Diskriminierung, gemeint. Jedes Mal alle Geschlechter-
formen zu schreiben, lenkt von den wesentlichen Informationen ab und erschwert
auf Daver die Lesbarkeit.



Weiterhin gehe ich oftmals davon aus, dass der Betroffene mit einer weiteren Per-
son, also dem Partner oder der Partnerin in einem Haushalt wohnt. Das kann na-
turlich auch ein nahestehender Angehériger sein oder eine 24-Stunden-Pflegekraft.
Alleine zu Hause wohnen mit Demenz ist sicherlich eine zeitlang maglich, aber
bestimmt nicht auf Dauer.

Bei alleinstehenden Personen, die sich im Anfangsstadium ihrer Demenz befinden,
kénnen viele Dinge aus dem Buch umgesetzt werden, sodass es vielleicht maglich
ist, l&nger in den eigenen vier VWénden alleine leben zu kénnen.

Noch ein Tipp

Sollten Sie sich noch keiner Selbsthilfegruppe angeschlossen oder sich Vorirage
Uber Demenz angehort haben, dann kann ich lhnen das nur ans Herz legen. In
vielen Stadten und Kommunen gibt es vielfdlige Angebote rund um das Thema
fur Betroffene und Angehérige. Gehen Sie offen damit um und denken Sie daran,
dass Sie mit lhrem ,Problem” nicht alleine sind — ein Austausch tut gut und ist sehr

hilfreich.

Ich wiinsche Ihnen viel Kraft, Geduld und Ausdauer und noch viele schéne gemein-
same Stunden in lhrem geliebten Zuhause.

lhre

Britta Blottner



EinfGhrung

Demenz ist eine Erkrankung im Gehimn. Vergesslichkeit, Verhaltensanderungen und
der Verlust der Selbststéndigkeit sind das traurige Erscheinungsbild dieser bisher un-
heilbaren Krankheit. Es gibt verschiedene Arten von Demenz. Die wohl bekannteste
und auch am héufigsten vorkommende Form ist Alzheimer. Die zweithdufigste Form
ist die Vaskulére Demenz. Weitere Erkrankungsformen sind lewy-Body-Demenz, die
Frontotemporale Demenz und weitere Formen von Demenzerkrankungen.

Die géngigsten Formen werden hier kurz beschrieben. Ausfihrlichere Informationen
iber die einzelnen Erkrankungen finden Sie in entsprechender Fachliteratur. Beden-
ken Sie, dass jeder an Demenz Erkrankte anders und einzigartig ist.

Was geschieht im Gehirn

Demenz entsteht, wenn Abschnitte der Hirnrinde durch Krankheiten geschadigt oder
wenn die Verbindungsbahnen unterbrochen werden. Bei neurodegenerativen Krank-
heiten werden die Nervenzellen beschadigt bzw. gehen verloren, weil Eiweif3be-
standteile (Proteine) fehlerhaft verarbeitet werden. Durch die Zusammenlagerung
dieser Proteine werden die Nervenzellen geschadigt. Gehen die Nervenzellen ver-
loren, schrumpft das Hirngewebe (Atrophie] in bestimmten Regionen des Gehirns.
Ebenfalls zum Absterben von Nervenzellen und der Schéadigung von Nervenfasern
fragen Krankheiten der Hirngefé3e bei. Diese tief liegenden Regionen des Gehirms
werden schlechter mit Blut versorgt.

Sﬁrnlqppen ...................... scheife”qppen
Problemldsen, Planen, Optisch-réumliche
Urteilen, Antrieb, Funktionen
Sozialverhalten,
Empathie, Sprache

-------- Hinterhaupts-
Schléfenlappen lappen
Sprache, Optische
Cedéchinis Wahrnehmung




Die Symptome einer Demenz héngen davon ab, welche Stellen im Gehim betroffen
sind. Deshalb unterscheiden sich Demenzen, die durch Erkrankungen der Nerven-
zellen im Gehirn verursacht werden (neurodegenerative Krankheiten) von denen,
die durch Gefaerkrankungen entstanden sind.

Alzheimer Krankheit

Bei der Alzheimer Krankheit werden die Ausléufer der Nervenzelle zerstort. Die
for die Kommunikation zwischen den Zellen notwendigen chemischen Prozesse
werden beeintrachtigt. Am Verlust der Nervenzellen sind die Proteine Beta-Amyloid
und Tau befeiligt. Wesiterhin kommt es zu einer Beeintréchtigung der Signalibertra-
gung im noch funktionsféhigen Hirngewebe. Schuld daran sind die Ubertrégerstof-
fe Acetylcholin, der nicht mehr ausreichend produziert wird oder Glutamat, das im
Uberflub ausgeschittet wird.

Der Verlust der Nervenzellen schreifet meistens langsam voran und findet vornehm-
lich im Schlgfenlappen und Scheitelloppen statt. Der Schldfenlappen ist fur das
Geddchtnis und die Sprache, der Scheitellappen fir optisch-rdumliche Funktionen,
der Orientierungsfahigkeit, wichtig. Eine Sonderform der Alzheimer Krankheit be-
frifft Teile des Stirlappens oder des Hinferhauptsloppen. Bei dieser Variante stehen
Sprachstérungen und die Verarbeitung optischer Sinneseindricke im Vordergrund.

Bei der Alzheimer Erkrankung gibt es eine Einteilung in Schweregrade. Sie orientiert
sich am Grad der Selbststandigkeit: leichtgradige Demenz, mittelschwere Demenz
und schwere Demenz. Die Ubergange zwischen den einzelnen Stadien sind meist
fliePend, da die Symptome normalerweise allméhlich fortschreiten.

Stadien der Demenz (Quelle: Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V.)

Stadium Leichtgradige Mittelschwere Schwere
Demenz Demenz Demenz
Stelbststéindige geringgradig hochgradig nicht
Lebensfishrung eingeschrénkt eingeschrénkt moglich
Unterstitzungs- bei anspruchs- bei einfachen bei allen
bedarf vollen Tétigkeiten  Tatigkeiten und Tétigkeiten

Selbstversorgung



