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111. Deutscher Arztetag

Herausforderung Demenz

Ein japanisches Sprichwort lautet: Die
groBte Kulturleistung eines Volkes sind
die zufriedenen Alten. Doch wie steht es
um die Zufriedenheit der Hochbetagten
in Deutschland? Schlecht, so diagnosti-
ziert der Deutsche Arztetag und fordert
vor allem eine verbesserte Betreuung
Demenzerkrankter.

von Sabine Schindler-Marlow

nen Menschen, die an einer dementiel-

len Erkrankung leiden. Experten
rechnen fiir das Jahr 2050 mit 2,3 Millio-
nen Erkrankten. Hauptursache ist der de-
mografische Wandel. Denn mit zuneh-
mendem Alter steigt die Zahl der Demenz-
erkrankungen exponentiell an. Von den
75-bis 78-Jdhrigen sind rund zwdlf Pro-
zent, von den 80- bis 9o-Jdhrigen ein Vier-
tel und von den iiber 9o-Jihrigen die Half-
te der Menschen von Demenzen betroffen.

Demenzerkrankungen haben keine
einheitliche Ursache, sondern kénnen
durch eine Vielzahl das Gehirn unmittel-
bar beziehungsweise mittelbar betreffen-
de Krankheitsprozesse verursacht werden.
Mit einem Anteil von zwei Dritteln ist die
Alzheimer-Demenz die hiufigste Form.
15 Prozent aller weiteren Demenzen sind
gefiflbedingt (vaskulire Demenzen), bei
den restlichen 15 Prozent liegen sowohl
die fiir die Alzheimer-Demenz als auch fiir
die vaskulidre Demenz typischen Verinde-
rungen vor. Allen Erkrankungsformen ge-
mein ist, dass keine heilende Behandlung
zur Verfiigung steht.

Auch fehlen bis heute schliissige Kon-
zepte fiir eine angemessene und wiirde-
volle Versorgung von Demenzkranken,
ganz zu schweigen von schliissigen Finan-
zierungsmodellen.

In Deutschland gibt es etwa 1,3 Millio-

Der Gerontologe
Professor Dr. Andreas
Kruse wirbt fiir eine
individuelle und wiir-
devolle Versorgung
Demenzkranker.
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Vor diesem Hintergrund widmete der
111. Deutsche Arztetag dem Thema De-
menzerkrankungen einen eigenen Tages-
ordnungspunkt. Denn sicher ist sich das
Arzteparlament darin, dass in der zukiinf-
tigen Gesellschaft des langen Lebens die
Versorgung Demenzkranker zu einer der
grofiten Herausforderungen fiir die Ge-
sundheits-und Sozialpolitik wird.

Angesichts der wachsenden Zahl de-
mentiell erkrankter Menschen steht in
Deutschland eine ethische Debatte iiber
dieses Thema an, meint Professor Dr. An-
dreas Kruse, Direktor des Instituts fiir Ge-
rontologie der Universitit Heidelberg.

Altern in Wiirde

In seinem Referat vor dem Deutschen
Arztetag konfrontierte er die Anwesenden
mit der sich immer wieder aufdringenden
Frage, wie ein Demenzkranker sein Leben
in Wiirde abrunden kann und welche Hil-
fe des professionellen Systems er dabei be-
darf. Die bei fortschreitender Demenz
auftretenden kognitiven Einbuflen wiir-
den von den meisten Betroffenen als Be-
drohung der Personlichkeit und als eine
Form von Entwiirdigung erlebt. ,,Die Be-
treuung von Demenzkranken macht in
besonderer Weise deutlich, dass die Voll-
endung eines Lebensplans - zumindest
solange man Kriterien wie Aktivitit und
Produktivitit zugrunde legt — nicht immer
gelingen wird®, sagte Kruse. Darauf miiss-
ten Angehorige und Pflegende, darauf
miisse die Gesellschaft vorbereitet werden.

Probleme ansprechen

»Wir brauchen eine Entabuisierung der
Probleme, die mit Altersverwirrtheit zu-
sammenhingen®, forderte auch die Vize-
prisidentin der Bundesdrztekammer, Dr.
Cornelia Goesmann. Rund 605.000 De-
menzkranke werden zurzeit ambulant ge-
pflegt und erfahren nach ihren Worten
»teilweise gar keine Betreuung durch am-
bulante Dienste, noch wird ihnen die im
Gesetz garantierte Rehabilitation gewahrt*.

Die Uberforderung der pflegenden An-
gehorigen werde dabei aus der gesell-
schaftlichen Diskussion komplett ausge-
blendet. ,,Hochste Zeit, dass wir denjeni-
gen, die bei der Pflege Alter und Dementer

In dieser Ausgabe setzen wir unsere Bericht-
erstattung iiber den 111. Deutschen Arztetag
(20. bis 23. Mai 2008 in Ulm) fort, nachdem
wir in unserem Juni-Heft bereits iiber den ge-
sundheitspolitischen Teil des Arztetages be-
richtet hatten. RhA

Schwerstarbeit leisten, entsprechende An-
erkennung zollen“, so Goesmann. Not-
wendig ist ihrer Ansicht nach auch eine
Anderung der Steuergesetze. So sollen die
Kosten fiir die héusliche Betreuung von
Kindern, Kranken und alten Menschen
kiinftig voll steuerlich absetzbar sein. Die-
sem Vorschlag schlossen sich die Delegier-
ten des Arztetages einstimmig an.

Versorgung optimieren

»Die derzeitige Finanzierung stationi-
rer Pflegeeinrichtungen erméglicht nur ein
satt, still und sauber, so die Analyse Goes-
manns weiter. Doch damit sei noch keinem
Demenzkranken geholfen. Bei einer indivi-
duellen und wiirdevollen Versorgung sind
nach ihrer Auffassung - neben der medizi-
nischen und pflegerischen Versorgung -
menschliche Zuwendung und Zeit ent-
scheidende Punkte. Eine solche Form der
Betreuung gebe es nicht zum Nulltarif.

Ihr Appell lautete daher, moglichst
schnell eine breite Debatte iiber eine an-
gemessene pflegerische und medizinische
Versorgung dementiell Erkrankter anzu-
stoffen. Dem schloss sich der Arztetag an.
Einstimmig forderten die Delegierten, ne-
ben den stationidren Einrichtungen die
ambulante Pflege, teilstationdre Angebote
und betreute Wohngruppen zu fordern
und wohnortnah auszubauen. Dabei soll
der Hausarzt als Koordinator im Versor-
gungsmanagment den Erkrankten und
seine Familie beraten, stiitzen und ent-
sprechende Hilfsmafinahmen einleiten.

Zahlen: Demenzerkrankungen

« Betroffene in Deutschland: rund
1,3 Millionen

* Behandlungskosten pro Jahr und Demenz-
patient: 43.000 Euro

» Demenzen sind ein hdufiger Grund fiir Heim-
unterbringung: 80 Prozent der Betroffenen
kommen im Krankheitsverlauf in ein Pflege-
heim

+ Kostenfaktor Demenz: 2002 entfielen
5,6 Milliarden Euro der Gesamtgesundheits-
ausgaben der Krankenkassen auf die Demenz

« Infolge der Pflegebelastung erkrankt rund
ein Drittel der pflegenden Angehdrigen an
Depression, Burnout-Syndrom etc.
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