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Hintergrund 1

In der Schweiz leben rund 119000 Menschen mit
Demenz, jeden Tag erkranken tber 70 Personen
NeU (Schweizerische Alzheimervereinigung, 2016)

Uber 50% der Menschen mit Demenz werden
zuhause von Angehorigen betreut (Ecoplan, 2010)

Pflegende Angehorige sind oft schwer belastet und

werden hanlg selber krank (Brodaty & Donkin, 2009; Christakis &
Allison, 2006; Harmell et al., 2011)
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- Zugehende Beratung mit Hausbesuchen und
Familiengesprachen kann die Belastung der
Angehorigen reduzieren und den Heimeintritt

verzégern (Gaugler et al., 2013; Isfort et al., 2011; Mantovan, et al., 2010;
Olazaran et al., 2010)

. Seit Januar 2012: Pilot-Projekt Aa 2heime

Alz
« Zie

neimervereinigung Aargau Alzheimervereinigung Aargau

: Bedarf, Wirksamkeit und Umsetzbarkeit von

Zugehender Beratung im Kanton Aargau aufzeigen
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Hintergrund 3

- Beratungsteam: 2 Pflegefachpersonen, 1
Sozialarbeiterin, 1 Psychologin, 2 pflegende
Angehorige

- Finanzielle Unterstutzung: Age Stiftung, Schweizerische
Alzheimervereinigung, Hatt-Bucher-Stiftung, Stiftung Empiris,
Ebnet-Stiftung, Pro Senectute Aargau, Alzheimerforum
Schweiz, Kanton Aargau
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Hintergrund 4

- Enge Zusammenarbeit mit Memory Clinic Aargau:
gemeinsame wochentliche Fallbesprechungen mit
Arztinnen und Neuropsychologlnnen; gegenseitige
Zuweisungen von Klientlnnen

- Vernetzung: mit Entlastungsdiensten, Spitex-
Organisationen, teilstationaren Einrichtungen
(Tagesstatten, Tag-Nacht-Zentren), Beratungsstellen
der Pro Senectute, KESB usw.
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Beratungsprozess:

« Nach Erstkontakt via Memory Clinic, Hausarztin, Spitex usw.
oder direkte Kontaktaufnahme durch Angehorige: Zuweisung
einer Beraterin des ALZ-Teams als Bezugs- und Begleitperson.

- Dauer der kostenlosen beratenden Begleitung - je nach
Wunsch und Bedarf - von der Kontaktaufnahme (maoglichst
frih nach der Diagnose) uber den Heimeintritt bis nach dem
Tod der Person mit Demenz.

« Die Beraterin nimmt regelmassig proaktiv Kontakt auf zu den
Betroffenen und/oder ihren Angehdrigen.

« Einsatz evidenzbasierter Assessments und Interventionen.
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Hintergrund 6
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Ziele der Studie

1. Verstehen, wie Angehorige von Menschen mit
Demenz die Zugehende Beratung erleben

2. Teil der Evaluation des Pilotprojektes
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Methode

. Design: Interpretierende Phanomenologie

. Untersuchungsgruppe: 12 Angehorige aus dem
Klient(innen)-Pool der ALZ AG

- Datensammlung: Leitfadengestutzte Interviews

- Datenanalyse: Fallanalysen, thematische Analyse,
Musterbeispiele
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Ergebnisse: Themenubersicht

,Ich war unausgeschlafen. Ich war Gberfordert. Ich war
traurig. Ich war angstlich. Ich wusste nicht, wie's
weiter geht. Und dann krieg ich halt noch so
Vorwadrfe. Und das war sehr schwer.” (Ehefrau)

Themen:
. Sich nicht wahr- und ernstgenommen fuhlen
 Nicht wissen, was passiert und was zu tun ist

. In einem ,ver-ruckten” Alltag gefangen sein
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Sich nicht wahr- und
ernstgenommen fithlen

- Angehorige litten darunter, dass immer weniger
Menschen in ihrem Umfeld sie zu verstehen und sie
ernst zu nehmen schienen

ALZ-Beraterin:

—Angehorige fuhlten sich verstanden und ernst
genommen (Erfahrung mit und Wissen uber
Demenz)

—Hausbesuche: Einblick in die Lebenswelt der

Familien
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Nicht wissen, was passiert

und was zu tun ist

- Angehadrigen war nicht klar, was da mit Mutter,
Vater oder Partner(in) geschah

- Diagnoseerdffnung teilweise unverstandlich und
unsensibel

ALZ-Beraterin:
—>Konstante Ansprechperson
—Informationen Uber die Krankheit und deren Verlauf

—=Unterstlitzung bei schwierigen Entscheidungen
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In einem ver-ruckten Alltag

gefangen sein

. Standig mit neuen Veranderungen im Verhalten der
Menschen mit Demenz konfrontiert

- Keine Zeit mehr fur sich selbst

ALZ-Beraterin:

—Information Uber Entlastungsangebote und
Unterstitzung bei deren Auswahl / Organisation

—=Umgang mit herausforderndem Verhalten und
Zugang zur Erlebenswelt des Menschen mit
Demenz
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Schlussfolgerungen

- Zugehende Beratung kann einen deutlichen Beitrag zur
Unterstitzung und Entlastung von Angehorigen leisten

- Die Interprofessionalitat des Beratungsteams und die enge
Zusammenarbeit mit dem Memory-Clinic-Team erwiesen
sich als bedeutsame Faktoren fur die Qualitat des
Angebotes.

* Voraussetzungen fur Berater(innen):

- verfuigen uber genugend Erfahrung in Pflege und
Betreuung von Menschen mit Demenz

- sind im regionalen Sozial- und Gesundheitssystem stark
vernetzt




Zahlen und externe Evaluation

« 2012 -2015 wurden tuber 400 Menschen mit Demenz und
ihre Angehorigen beraten.

. Ergebnis einer Befragung von 42 Klient(inn)en (Angehorige)
durch Projektgruppe der FHNW:
. Grosse Zufriedenheit der Klientlnnen mit der ZB

Subjektive Entlastung und Stabilisierung des hauslichen
Pflegesystems

Haufigste Beratungsthemen waren: Praktische Informationen zur
ATL-Pflege, Umgang und Kommunikation mit den Betroffenen,
Vermittlung und Organisation von Entlastungsdiensten, Umgang mit
der eigenen Belastung, Unterstutzung bei familiaren oder
partnerschaftlichen Konfliktlosungen
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Zahlen und externe Evaluation

Verteilung der Beratungsbereiche
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Aussichten

Kooperation mit Pro Senectute Aargau (PSO AG):

- Gemeinsame Finanzierung der Verlangerung des Pilot-
Projektes in der bestehenden Form bis Ende 2016

- Sicherstellung einer langfristigen Finanzierung der
Zugehenden Beratung ab 2017 (Verhandlungen mit Kanton
und Gemeinden)

. Ubergang in gemeinsames Angebot der ALZ AG und der
PSO AG ab 2017
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Weiterfiihrende Materialien

Artikel in ,Pflege — Die wissenschaftliche Zeitschrift fr
Pflegeberufe”: erscheint in Volume 29 - Issue 2 (April 2016)

Schlussbericht des Pilotprojektes und weitere Evaluations-
Studien auf: http://www.alz.ch/ag/index.php/information-
und-beratung.html
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