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Behinderte Menschen erreichen erstmals in der deutschen
Geschichte den vierten Lebensabschnitt,

die Verschiebung der Alterspyramide gilt auch fur Menschen mit
Behinderung,

teilweise setzt der Alterungsprozess deutlich friher ein (ab etwa
45 Jahre]

und es besteht bei Menschen mit Down-Syndrom eine erhohte
Haufigkeit an Demenz zu erkranken.
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m Senioren mit Behinderung wiinschen sich

weitgehende Selbstandigkeit und Unabhangigkeit

soziale Kontakte

Verstandnis und Begleitung im Prozess des Alterwerdens
nicht wertlos und Uberflissig zu sein

Erinnerung und Aufarbeitung des bisherigen Lebens

m Und sie haben Angst vor

der Auseinandersetzung mit neuen Aufgaben
dem Alleinsein, Krankheit, Abschied, Sterben und Tod

(vgl. Havermann/Stoppler 2004)
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nach ICD 10 ein Syndrom

die Folge einer chronisch fortschreitenden Erkrankung des
Gehirns

mit einer Storung verschiedener kortikaler Funktionen
ohne Bewusstseinstrubung
Unterteilung in primare und sekundare Demenzen

- primare beginnen direkt im Gehirn und sind irreversibel (z. B.
Alzheimer])

- sekundare treten als Folge einer anderen Grunderkrankung
auf z. B. Korsakow)

Ubliche Kennzeichen
- Verlust des Gedachtnisses
— Verlust der Orientierung
— Verlust der Sprache
- Veranderung der Personlichkeit
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m Bel Menschen mit Down-
Syndrom ist die Gefahr an
Alzheimer Demenz zu
erkranken um ein Mehrfaches
erhoht.

m Daruber hinaus setzt die
Demenz ca. 20 Jahre fruher ein
und trifft die Menschen somit
In der Phase der
Berufstatigkeit.
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Griinde fur die Auftretenshaufigkeit
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eDemenz bei geistiger Behinderung
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m Die Diagnostik ist aufgrund der
Tatsache, dass sprachbasierte
Diagnoseverfahren nicht zur
Anwendung kommen konnen,
hochgradig erschwert.

m Mit 5,8 Jahren ist die
Erkrankungsdauer bis zum Tod
deutlich kurzer als bei Menschen
ohne Down-Syndrom




Demenzart Alzheimer Typ Vaskulare u. a. Demenzen Mischformen
(in Folge anderer urséchlicher Erkrankungen) (Alzheimer + Vaskulére)
Beginn langsam, schleichend plétzlich beginnend
Fortschreiten gleichmaRig fortschreitend stufenweise fortschreitend
(ggf. Ruckbildung durch Ursachentherapie)
Stadium der eher emotionale Symptome: eher kognitive Symptome:
H i [ zerstreutheit (Absprachen werden z.B. nicht mehr
Vergessllchkelt [ ungewohnte Tagesschlafrigkeit eingehalten) (Absp
O Probleme bei _L.anek.anntef'n Situationen O zeitliche Orientierungsprobleme
O zunehmende Angstiichkeit [ aktuelle Erinnerungsprobleme
O Yerzweiflung oder depressiver Reaktion O W ortfindungsprobleme
O Uberspielen, Verdréngen oder Verleugnen der Symptome [ gelegentliches Versagen bei beruflichen/hauslichen
O sozialer Rickzug Anforderungen
[0 mangelnde Kérperpflege
[ Konzentrationsstérungen
Stadium der
Verwirrun O Tag- und Nachtumkehr [ groRere Erinnerungsliicken
9 O Ruhe- und Rastlosigkeit O srtliche, situative und zeitliche Orientierungsstérungen
Verlauf Und. [ haufigere Gefiihlsschwankungen und —ausbriiche (gewohnte Wege z.B. ins Schlafzimmer werden nicht mehr
Sy_mptomatlk O zunehmend unverbindlich wirkende Freundlichkeit O ERUITE S, Zﬂensch'ek?'zl'czt YVIEdeer(annt) -| )
(bei allen O zunehmende Rastlosigkeit Storupgen er lfl”ltl ahigkeiten un : es Urtei S\./ermogens
Demenzarten O " ’ [ wortfindungsstérungen (anamnestische Aphasie)
ahnlich) zunehmendes Misstrauen und Beschuldigen O B o
O Gereiztheit und aggressive Reaktionen QSIS SREHBEGllS
O standige Uberforderung [ zunehmende Gangstérungen
[ Auftreten einer Spatepilepsie
Stadium der
schweren [ sinnestauschungen oder Wahnideen O Fortschreitender Denk- und Sprechzerfall
Demenz [ gelegentliche Erregungszustande schon bei kleinen O inkontinenz

Anlassen

O Verkennung von Personen und Situationen

[ storungen des Langzeitgedachtnisses

[ zunehmende Gang-, Bewegungs- und
Koordinationsstérungen

[ verlust der Fahigkeit zu lacheln

[ Bettlagerigkeit

[ Mimik sehr eingeschrankt

O verlust der Féhigkeit zur Kontaktaufnahme, Augenkontakt
kaum mdoglich

Demenztableau (Leben mit Behinderung Hamburg, Hoffmann 2009, in Anlehnung an Theunissen u. a. 1999)
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m Durch ein Gesamtkonzept muss fur alle Leistungsbereiche in der
Versorgung pflegebedurftiger, behinderter und alter Menschen die
Trennung der Versorqungsformen ambulant, teilstationar,
stationar zugunsten einer Durchlassigkeit aufgehoben werden.

m Ein Gesamtkonzept muss neben leistungsrechtlichen
Verantwortlichkeiten auch das Engagement der Familien und des
sozialen Umfeldes, der Infrastrukturen bezogen auf Einrichtungen,
Dienste und Begegnungsstatten und die Moglichkeiten zur
Gestaltung des sozialen Umfeldes im Stadtviertel einbeziehen.

(aus: Anregungen der Arbeitsgruppe ..Gesamtkonzept - Rehabilitation und Pflege” des Dtsch.
Vereins, 2006)
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Gemal der UN-Konvention haben auch Menschen mit
Behinderung ein Recht darauf, so zu leben, wie es fur andere
Personen ublich ist.

Aus diesem Grund hat sich Leben mit Behinderung Hamburg dazu
entschlossen eine Wohnung an eine Wohngemeinschaft fur
Menschen mit Behinderung und Demenz zu vermieten.

Wir haben alle Rechte und Pflichten, die einem Vermieter aus
einem normalen Mietverhaltnis erwachsen.

In der vom Vermieter umgebauten grofien Wohnung hat
- Jeder Bewohner sein eigenes Zimmer
- es gibt eine grofle Wohnkuche und ein Wohnzimmer fur alle.
- Jeder hat einen eigenen Mietvertrag.




LEBEN MIT BEHINDERUNG




LEBEN MIT BEHINDERUNG




LEBEN MIT BEHINDERUNG




LEBEN MIT BEHINDERUNG

m Bei der baulichen Planung der Wohnung und des Umfeldes wurde
der erhohte Bewegungsdrang der Bewohner bertcksichtigt u. a.
durch:

- Verbindung von Balkonen zu einem Umlauf
- Garten mit Freisitz
- Weglaufmelder

m |Im Erdgeschoss des Hauses befindet sich ein Treffpunkt, in dem
vielseitige Angebote und Veranstaltungen fur Interessierte
stattfinden.
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m |In der Wohngemeinschaft leben 8 Menschen mit Behinderung
und dementieller Erkrankung in unterschiedlichen
Demenzphasen.

m Mit Unterstutzung von Angehorigen, rechtlichen Betreuern und
Wohnpaten erleben sie bei grof3er Versorgungssicherheit
gleichzeitig ein hohes Maf3 an Selbstbestimmung.

m Ein frel gewahlter Pflegedienst und ein Dienstleister der
Eingliederungshilfe erbringen die benotigten Hilfen.
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m Die fur das Leben in einer eigenen Wohnung notwendige
Selbstorganisation durch Angehorige, rechtliche Betreuer und
Wohnpaten war und ist ein anspruchsvolles Vorhaben.

m Eine unabhangige Prozessbegleitung ist zwingend erforderlich und
wurde zunachst von der Alzheimer Gesellschaft Hamburg e.V. und
dem Betreuungsverein fur Behinderte Menschen ubernommen.
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m Die Angehorigengruppe trifft sich einmal im Monat. Eingeladen
sind auch ein Vertreter der Dienstleister und des Vermieters.

m In der Startphase des Projekts mussten wichtige Regelungen
erarbeitet werden, wie z. B.

- Vereinbarung der Angehorigen untereinander
- Wahl der Dienstleister

- Verfahren uber die Neubesetzung freiwerdender Platze in der
Wohngemeinschaft

— Ausstattung der Wohnung

m Auch nach dem Einzug der Bewohner gibt es viel zu besprechen
und zu planen

- Alltagsgestaltung
- Freizeitaktivitaten
- Wilnsche der Bewohner und der Angehorigen

- Vorschlage der Dienstleister und der Angehorigen um das
Wohlbefinden der Bewohner zu steigern.
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m Alle Bewohner haben eine
Pflegestufe und nehmen
Pflegesachleistungen nach
dem SGB Xl in Anspruch.

m Auf der Basis der neuen
Leistungsvereinbarung
~Ambulante Assistenz fur
Menschen mit Demenz”
nehmen sie
Teilhabeleistungen und Hilfe
zur Pflege nach dem SGB XIl in
Anspruch.

m Pflegeleistungserganzung
nach SGB Xl und die
sogenannte
Betreuungspauschale fur
Senioren nach dem SGB XI|




Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit
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