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Das Wichtigste

Die Entlastung pflegender Angehoriger

Betreuung und Pflege von Demenzkranken werden lberwiegend zu Hause von Angehérigen geleistet.
Meist sind es Frauen, und die Hautverantwortung liegt allein bei einer Person. Pflegende Angehérige
sind oft sehr stark beansprucht. Durch Information und Beratung, Gesprdchsgruppen, ehrenamtliche
und professionelle Dienste kénnen pflegende Angehérige eine wirksame Entlastung erfahren.

Pflege zu Hause - eine groBe
Herausforderung fiir Angehorige

Viele Angehorige kimmern sich inten-
siv.um ihr demenzkrankes Familien-
mitglied. Schnell wird aus kleinen Hil-
fen eine Versorgung rund um die Uhr
mit Folgen fir die eigene Alltags- und
Freizeitgestaltung. Immer weniger Zeit
bleibt, um sich von der Pflege zu erho-
len oder eigenen Interessen nachzu-
gehen. Zudem kostet es Kraft, sich mit
den krankheitsbedingten Veréanderun-
gen abzufinden und sich auf neue Ge-
gebenheiten einzustellen.

Die Erfahrung zeigt, dass Angehdrige
trotz vielfaltiger Belastungen mit der
Pflege zu Hause gut zurechtkommen
kénnen. Dies gelingt je besser, desto
umfassender sie sich informieren und
gezielte Hilfen in Anspruch nehmen.
Die anstehenden Aufgaben auf mehrere
Schultern zu verteilen kostet oft einige
Uberwindung.

Die in diesem Informationsblatt ge-
nannten Entlastungsmaéglichkeiten sol-
len dazu beitragen, gelassener mit den
Herausforderungen der hauslichen Be-
treuung und Pflege umzugehen und ei-
gene Uberlastung und Erkrankung zu
vermeiden.

Entlastungsméglichkeiten

1. Hilfe durch Information und
Beratung
Die Informationsmaterialien der Alzhei-
mer Gesellschaften, Blicher, Fachlite-
ratur, Videofilme und zahlreiche Inter-
netseiten ermdéglichen es Angehdrigen,
sich umfassend Uber Demenzerkran-
kungen zu informieren.
Im persénlichen Beratungsgesprach bei
einer regionalen Alzheimer Gesellschaft
oder einer auf Demenz spezialisierten
(Angehorigen-) Beratungsstelle kann
auf die individuellen Probleme detailliert
eingegangen werden (Krankheitsver-
lauf, medikament6se und nicht-medi-
kament&se Behandlung, rechtliche und
finanzielle Fragen etc.). Hier kann auch
besprochen werden, ob und wie Famili-
enangehdrige, Nachbarn, Freunde und
Bekannte zur Unterstltzung einbezo-
gen werden kénnen.
Viele regionale Alzheimer Gesellschaf-
ten informieren Angehdérige innerhalb
der Schulungsreihe ,Hilfe beim Helfen“
Uber alles Wissenswerte zum Thema
Demenz und regen den Erfahrungsaus-
tausch untereinander an.
Auch die bundesweit im Aufbau begrif-
fenen ,,Pflegestitzpunkte® sollen hin-
sichtlich Organisation und Finanzierung
der Pflege beraten.

2. Gesprachsgruppen fiir pflegende
Angehdrige
Zu erfahren, dass man mit einer De-
menz nicht allein ist und dass viele
Menschen, die Partnerlnnen oder Eltern
betreuen, mit ahnlichen Schwierigkeiten
kédmpfen, kann entlastend wirken. Die
Gruppen, die von regionalen Alzheimer
Gesellschaften, (Angehdrigen-) Bera-
tungsstellen oder Seniorentreffpunkten
angeboten werden, haben unterschied-
liche Schwerpunkte: Erfahrungen und
Informationen austauschen, Geselligkeit
erleben oder auch eine therapeutische
Begleitung. Die meisten Gespréchs-
gruppen werden von Fachkréften an-
geleitet. Besonders hilfreich sind Ge-
sprachsgruppen, die Unterstitzung
Uber einen l&ngeren Zeitraum anbieten,
da sich die Probleme im Verlauf der Er-
krankung immer wieder verandern.

3. Gemeinsame Gruppen fiir
Angehdérige und Erkrankte
Sehr sinnvoll kénnen Aktivierungs-
angebote sein, die sich an pflegende
Angehdrige und Erkrankte gemeinsam
richten, z.B. regelméBige Treffen zur
»Erinnerungspflege”, oder gemeinsame
Unternehmungen, die an die Mdglich-
keiten der Erkrankten angepasst sind.
Hier kdnnen Angehérige Anregungen
fir den Tagesablauf zu Hause erhalten
und pflegen gleichzeitig soziale Kon-
takte. Sehr beliebt sind auch Musik-
und Tanzcafés.



4. Betreuungsgruppen fiir Menschen
mit Demenz und Tagespflege
Bundesweit entstehen immer mehr Be-
treuungs- und Aktivierungsgruppen flr
Menschen mit Demenz. Ein- bis zwei-
mal pro Woche werden die Erkrankten
in einer kleinen Gruppe fiir zwei bis drei
Stunden betreut und ihren Fahigkeiten
entsprechend beschéftigt. Eine Fach-
kraft, unterstiitzt von ehrenamtlichen
Helferlnnen, gestaltet den Nachmittag.
Eine andere Méglichkeit der Entlastung
bieten Tagespflegeeinrichtungen fur
Demenzkranke. Die Erkrankten erleben
einen strukturierten Tagesablauf mit
anregenden Beschéftigungen. Die pfle-
genden Angehdrigen werden entlastet
und kénnen die Zeit nach ihren Win-
schen nutzen.
Beide Angebote kénnen im Rahmen der
Pflegeversicherung (teilweise) finanziert
werden. (siehe ,Leitfaden zur Pflege-
versicherung“ der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft).

5. Entlastung zu Hause

Regionale Alzheimer Gesellschaften,
Einrichtungen der Wohlfahrtspflege u.a.
vermitteln geschulte ehrenamtliche Hel-
ferlnnen. Diese beschéftigen sich mit
den Erkrankten zu Hause und ermdég-
lichen den Angehdrigen einen gewis-
sen Freiraum. Nicht immer klappt diese
Form der Entlastung auf Anhieb. Zeit
zum Kennenlernen und gegenseitige
Sympathie erleichtern die Akzeptanz
deutlich.

Helferlnnen aus anerkannten Helfer-
kreisen sind versichert und die Kosten
kénnen durch die Pflegekassen erstat-
tet werden.

Wenn die Demenzerkrankung fort-
schreitet, kommt es meist friiher oder
spater zu einer starkeren kdrperlichen
Pflegebedurftigkeit. Je zeitiger ein am-
bulanter Pflegedienst zur Unterstitzung
hinzugezogen wird, desto leichter kdn-
nen sich die Erkrankten an neue Be-
zugspersonen gewdhnen. Im Idealfall
kommen immer dieselben Pflegerinnen.
Relativ neu ist das Angebot ,Betreutes
Wohnen zu Hause“, das es erst in eini-
gen Bundeslandern (z.B. Bayern) gibt.
Gegen eine Kostenpauschale wird ein
Hausnotruf und Beratung geboten so-
wie einmal wdchentlich der Besuch ei-
ner Ehrenamtlichen. Bei Bedarf werden
hauswirtschaftliche und pflegerische

Dienste vermittelt. Dies ermdglicht es
allein lebenden Demenzkranken m&g-
lichst lange im eigenen Haushalt zu

leben und entlastet ihre Angehdrigen.

6. Kurzzeitpflege und betreuter
Urlaub
»Kurzzeitpflege® in einer Einrichtung
(meist einem Pflegeheim) oder ,Ver-
hinderungspflege® zu Hause ermdgli-
chen Angehdrigen eine langere Auszeit
von der Pflege. Die Kosten flr bis zu
vier Wochen pro Jahr werden bei an-
erkannter Pflegebeddrftigkeit von den
Pflegekassen weitgehend tUbernom-
men. Viele Anbieter von Kurzzeitpflege
ermoglichen Probetage, um vorab zu
klaren, wie die Erkrankten reagieren.
Bei der Auswahl der Einrichtung sollte
darauf geachtet werden, dass sie auf
Demenzkranke eingestellt ist. Gerade
bei pldtzlichem Wechsel der Umgebung
brauchen Menschen mit einer Demenz
besondere Zuwendung.
Alternativ zur Kurzzeitpflege organi-
sieren einige regionale Alzheimer Ge-
sellschaften ,betreute Urlaube”. fir
Angehdrige und Erkrankte. Neben
gemeinsamen Aktivitdten mit den Er-
krankten haben die Angehdrigen Zeit
zur Entspannung und freien Gestaltung.
Fachkrafte und geschulte Betreuer
kimmern sich dann um die Erkrankten.

7. Medizinische Behandlung

Eine gute medizinische Behandlung
und Begleitung der Erkrankten ist sehr
wichtig. Fachérzte fiir Neurologie und
Psychiatrie oder auch die Gedéchtnis-
ambulanzen (,Memory Kliniken®) der
Krankenh&user, diagnostizieren De-
menzerkrankungen und sind fiir die
jeweils geeignete Therapie zusténdig.
So kénnen Medikamente, so genannte
Antidementiva, den Krankheitsverlauf
verzégern oder Symptome wie starke
Unruhe, Stérungen des Tag-Nacht-
Rhythmus, depressive Verstimmun-
gen, aggressives und herausforderndes
Verhalten wirksam behandelt werden.
Auch nicht-medikament&se Verfah-

ren wie Ergo- und Physiotherapie oder
Logopadie kénnen einbezogen werden.
Es empfiehlt sich, beim Besuch anderer
Fachérzte (z.B. Zahnarzt, Internist), in
Notfallsituationen oder bei einem Kran-
kenhausaufenthalt immer auf das Vor-
liegen einer Demenz hinzuweisen.
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8. Betreuung in Wohneinrichtungen
Oft st6Bt die hdusliche Versorgung an
Grenzen. Vor allem dann, wenn die kor-
perliche Pflegebediirftigkeit zunimmt,
wenn sich die Pflege Uber lange Jahre
hinzieht oder sich Konflikte und Span-
nungen h&ufen. Dann ist der Umzug

in ein Pflegeheim oder eine Wohnge-
meinschaft fir Demenzkranke eine Al-
ternative. Auch im Pflegeheim kdnnen
sich Angehdrige, ohne das tagliche
pflegerische "Muss”, um die Erkrank-
ten kimmern. Inzwischen gibt es ver-
mehrt Einrichtungen, die die beson-
deren Bedirfnisse von Menschen mit
Demenz bertcksichtigen, z.B. spezielle
Wohnbereiche (,Hausgemeinschaf-
ten”) oder ambulant betreute Wohn-
gemeinschaften (siehe Infoblatt Nr. 13
der Deutschen Alzheimer Gesellschaft).
Letztere sind teilweise auch fir jingere
Erkrankte (unter 65) geeignet.

9. Andere einbinden

Durch Informationen in den Medien
wissen immer mehr Menschen Uber
Demenzerkrankungen und die Belas-
tungen der Pflegenden Bescheid. Dies
hilft vielen Angehérigen Hemmungen
zu Uberwinden und um Unterstitzung
zu bitten. Oft engagieren sich Freunde,
Nachbarn und andere Familienmitglie-
der gerne, wenn sie wissen, dass Hilfe
erwiinscht ist und wie sie konkret hel-
fen kénnen.

10. Auf sich selber achten

Nicht zuletzt sollten pflegende Ange-
horige auf ihre eigene kérperliche und
seelische Gesundheit achten. Dazu
gehdren die regelmaBige &rztliche Be-
treuung, eventuell psychologische Hilfe,
entspannende Tétigkeiten und Ubun-
gen. Ferner ausreichend Bewegung,
gesunde Erndhrung, das Verfolgen ei-
gener Interessen und das Aufrecht-
erhalten sozialer Kontakte zu Familie,
Freunden und Bekannten. Ausgegli-
chene Angehdrige tragen ganz wesent-
lich zum Wohlbefinden der Erkrankten
bei.



Informationen Uber die regional ver-
figbaren Mdglichkeiten zur Entlastung
pflegender Angehdriger sind Uber das
Alzheimer-Telefon der Deutschen Alz-
heimer Gesellschaft (01803 — 171017)
und Uber die regionalen Alzheimer
Gesellschaften zu erfahren.
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Deutsche Alzheimer
Gesellschaft e.V.
Selbsthilfe Demenz
Friedrichstr. 236

10969 Berlin

Tel.: 030/259 37 95-0
Fax: 030/259 37 95-29

Alzheimer-Telefon: 01803/17 10 17
9 Cent pro Minute

Mo-Do 9-18 Uhr

Fr9-15 Uhr

E-Mail:
info@deutsche-alzheimer.de

Internet:
www.deutsche-alzheimer.de

Spendenkonto:
Bank fir Sozialwirtschaft Berlin
BLZ 100 205 00
Konto 3377800
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