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Die Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.
freut sich Uber jeden hoheren Betrag,
der als Spende mit dazu beitragt, die

Erstellungskosten zu decken.

Fir die freundliche Unterstltzung dieser
Druckschrift danken wir den im Rahmen der
Selbsthilfeférderung gem. § 20 Abs.4 AGBV
flir 2006 beteiligten Krankenkassen AOK-Bay-
ern, Bahn-BKK, BKK-Niedersachsen-Bremen, IKK,
Bundesknappschaft, LSV Franken und Ober-
bayern und der GEK (VdAK/AEV) sehr herzlich.



Editorial

Von Christine Zarzitzky

Liebe Mitglieder, Forderer und Freunde der Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.

+Es gibt bisher kein Buch in deutscher Sprache (iber diese Krankheit, lediglich einige
Zeitschriftenartikel.” Dieser Satz ist im Protokoll der ersten Vorstandssitzung der
Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.vom 2. Februar 1987 festgehalten.

Il 20 Jahre nach der Griindung des Vereins hat diese Aussage langst keine Gultigkeit
mehr.Heute steht eine breite Palette jeglicher Literatur zum Thema Demenz zur Verfi-
gung.Im Internet findet man dazu allein auf den deutschen Seiten Gber 1,5 Millionen
Eintrage.Erfahrungsberichte von Angehdrigen schildern die vielschichtigen Auspragun-
gen der Krankheit. Sie legen Sorgen und Néte offen und beschreiben die unterschied-
lichen Strategien, wie innerhalb der Familie mit der Krankheit umgegangen wird. Auch
die Medien informieren immer haufiger tiber Einzelschicksale und Forschungsergebnisse.
Sie tragen so dazu bei, ein Tabu-Thema gesellschaftsfahig zu machen und Hoffnungen
auf Heilung zu wecken.

Doch fordern viele Informationen tGber die Krankheit auch das notige Verstandnis fiir die
aktuellen Bedirfnisse demenzkranker Menschen und ihrer Angehorigen? Tragen sie dazu
bei, Belastungen zu mindern oder das individuelle Schicksal ertraglicher zu machen?

~Konkrete Hilfen geben” und,Verstandnis wecken” sind bis heute wesentliche Elemente
des Engagements der Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.In 20 Jahren sind wir dabei
wichtige Schritte gegangen. Zahlreiche Projekte haben im Laufe der Jahre zu einer
fruchtbaren und konstruktiven Zusammenarbeit mit anderen hier aktiven Einrichtungen
und Verbdnden gefiihrt. Die 2006 so erfolgreich durchgefiihrte Informationskampagne
JVerstehen Sie Alzheimer?” hat gezeigt, was durch gemeinsames Engagement mdglich
und machbar ist. Die Aktion darf sicher als,Highlight” in unserer 20-jahrigen Geschichte
bezeichnet werden.

Zu diesem Erfolg hat nicht nur die intensive inhaltliche Arbeit der vergangenen Jahre
beigetragen, sondern auch die inzwischen langjahrige Unterstlitzung auBBenstehender
Berater fir Kommunikation und grafisches Design.Wir haben gelernt, dass sich auch
Selbsthilfe durch aussagekraftige Texte und eine ansprechende visuelle Gestaltung
Jprofessionalisieren” muf3, um wahrgenommen zu werden. Die positive Resonanz
bestatigt diesen wichtigen Entwicklungsschritt.

Mit den Beitragen in der vorliegenden Festschrift spannen wir einen Bogen von der ersten
wissenschaftlichen Beschreibung der Erkrankung tber die aktuelle Forschung bis hin
zu einem Einblick in unsere vielschichtigen Arbeitsfelder.

Das Team (v.l.n.r.):
Bianca Broda,
Angelika Kern,
Silvia Krupp,
Christine Zarzitzky,
Brigitte Fieger,
Hildegard Burzinski
(0.Abb.)



GrufSwort

Angesichts der stetig ansteigenden Zahl von betroffenen Patien-
tinnen und Patienten kann man die Alzheimer-Krankheit mittler-
weile als Volkskrankheit bezeichnen, die als solche zunehmend
in den Fokus riickt.Im Zusammenhang mit demenziellen Erkran-
kungen werden in Zukunft neue Aufgaben auf Politik und Gesell-
schaft zukommen, die es zu bewaltigen gilt. Der Freistaat Bayern
hat deshalb bereits 1998 begonnen,im Rahmen des Bayerischen
Netzwerkes Pflege Angehdrigenfachstellen zu férdern. Dartiber
hinaus haben wir als eines der ersten Bundeslander das Pflege-
leistungs-Ergdnzungsgesetz umgesetzt und somit niedrig-
schwellige Betreuungsangebote sowie Modellprojekte zur Erpro-
bung neuer Versorgungskonzepte und Versorgungsstrukturen
fur Demenzkranke geférdert. Inzwischen existieren neben den Angehérigenfachstellen,
Angehdrigengruppen und Betreuungsgruppen auch 40 ehrenamtliche Helferkreise mit
Uber 550 ehrenamtlichen Helfern zur stundenweisen Entlastung der pflegenden Ange-
hérigen.

Ich freue mich besonders, dass in Bayern vielfdltige Initiativen entstanden sind, die sich
im Rahmen burgerschaftlichen Engagements in vorbildlicher Weise der Thematik der
demenziellen Erkrankungen und ihrer Auswirkungen widmen. Jeder, der derartige Initia-
tiven unterstitzt, macht eindringlich deutlich, dass wir fireinander verantwortlich sind
und dass dieses Verantwortungsbewusstsein auch in Zeiten zunehmender Anonymi-
sierung und Individualisierung der Gesellschaft Friichte tragt. Allen voran ist hier die
Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.zu nennen, die bereits auf eine erfolgreiche 20-jdhri-
ge Tatigkeit im Rahmen einer vertrauensvollen Zusammenarbeit von ehrenamtlichen
Helfern und hauptamtlichen Fachkraften im Dienste der Betroffenen zuriickblicken kann.
Dies ist ein Grund zur Freude und darf alle Mitwirkenden berechtigterweise mit Stolz
erfillen. Mit ihren vielfaltigen Angeboten, die von der Information tiber die Beratung
bis hin zu konkreten Méglichkeiten der Entlastung der Angehorigen reichen, ist die Alz-
heimer Gesellschaft Mlinchen e.V. einer der unverzichtbaren Bausteine des Versorgungs-
systems in der Landeshauptstadt geworden.

Diese Unverzichtbarkeit spricht fur die besondere Bedeutung, die Initiativen aus der
Bevdlkerung fiir ein verldssliches und qualitativ hochwertiges Versorgungssystem haben
kénnen. Deshalb mochte ich mich an dieser Stelle bei allen bedanken, die zum Erfolg
derTatigkeit der Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V. beigetragen haben.Es sind lhr
Engagement, lhre Tatkraft und lhre Ideen, die bei den Patienten und ihren Angehorigen
Vertrauen, Zuversicht und neuen Mut schaffen. Hierflir und fir alle Ihre weiteren
Bemiihungen ein herzliches,Vergelt's Gott"!

@1&7/&: oo ek

Christa Stewens

Bayerische Staatsministerin
fur Arbeit und Sozialordnung,
Familie und Frauen



GrufSwort

In das Jahr der Informationskampagne ,Verstehen Sie Alzheimer”
fallt das 20-jahrige Jubildum der Grindung der Alzheimer Gesell-
schaft Miinchen.

Vor 100 Jahre beschrieb Alois Alzheimer diese Krankheit erstmals
und wirkte lange Jahre in Miinchen als Nervenarzt. 1986 entstand
in unserer Stadt aus einer Angehérigen-Gruppe die erste regio-
nale Alzheimer Gesellschaft Deutschlands. Ein besonderes Ver-
dienst kommt dabei Herrn Prof. Dr.Hans Lauter zu, der mithalf,
diese zu initiieren und an der Technischen Universitat Miinchens
die erste Alzheimer Sprechstunde einrichtete.

»Mit neuer Zuversicht” - ist der Leitspruch der Alzheimer Gesellschaft Miinchen. Dies ist
ein hochgestecktes Ziel angesichts einer solch schwerwiegenden geistigen Erkrankung,
die bis heute nicht zu heilen ist und nicht nur fur die Betroffenen, sondern auch in gro-
RBem Mal3 fur ihre Angehdrigen eine enorme Belastung darstellt. Mit der Alzheimer
Gesellschaft Miinchen entstand und besteht ein gezieltes Angebot an Information und
Beratung fur Betroffene und ihre Familien, das sich verbindet mit personlichem Erfah-
rungsaustausch und vielfaltiger praktischer Unterstiitzung.

+Wissen hilft, Gemeinschaft starkt!” In diesem Bewusstsein ist die Alzheimer Gesellschaft
Minchen seit 20 Jahren aktiv: Sie informiert Betroffene und Familien, ermutigt zur Aus-
sprache Uber die vielfaltigen N6te und zum Austausch tber Erfahrungen. Sie gibt Riick-
halt und Entlastung in Angehorigen- und Betreuungsgruppen. Das aktualisierte Wissen
zur Krankheit, zur Pflege, moglichen Therapien, Forschungsergebnissen wird weiterge-
geben. Angehorige, Freiwillige und Fachkrafte werden in ihrer Kompetenz durch Bil-
dungsmalinahmen gestarkt.

Als Oberburgermeister mochte ich diesen hervorragenden Beitrag mit gro3er Anerken-
nung wurdigen. Mein Dank gilt auch der konstruktiven Zusammenarbeit in einer Viel-
zahl von Projekten, in der wir bei der Verbesserung der Situation der Demenzkranken
und ihrer Angehérigen Kooperationspartner waren und sind. Ganz besonders danke
ich an dieser Stelle den zahlreichen Freiwilligen, die seit 20 Jahren mit groBem Engage-
ment in und mit der Alzheimer Gesellschaft Miinchen wirkten und wirken.

Christian Ude
Oberbiirgermeister der
Landeshauptstadt Miinchen



Mit neuer Zuversicht

Chronik des Vereins

1986

Angehdrige und Fachleute schlielen sich
zusammen. Ein Telefonanschluss und ein
kleines Zimmer in der Psychiatrischen
Klinik der TU Miinchen waren die Anfange,
deram 15.12.1986 gegriindeten ersten
Alzheimer Gesellschaft Deutschlands.

Aus dieser Angehdrigen-Gruppe ging die
Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V. hervor

Die Telefonberatung kann bald nach der
Grundung aufgenommen werden. Mit
viel Erfahrung und Engagement geben
ehrenamtlich tatige Angehdorige ihr
Wissen an Ratsuchende weiter.

1987

Der Aufbau von Familienhilfen stehtim
Mittelpunkt. Die ersten Informations-
broschiren werden verfasst und o6ffent-
liche Vortrage gehalten.

i Dt ] Mentes
g el Antwatien

Alzheimer

|ien R die
Mirgr rbaasr

1989

Umzug in die erste Geschéftsstelle in der
Richard-Strauss-Str. 34. Angehorige kon-
nen jetzt zu einem personlichen Bera-
tungsgesprach eingeladen und Angeho-
rigen-Gruppen durchgefihrt werden.
Die finanziellen Mittel erlauben erstmals
auch eine hauptamtliche Mitarbeiterin
einzustellen.

1990

Aufbau eines familienentlastenden
Dienstes (heute: Helferkreis).

Der Angehorigen-Club wird etabliert und
trifft sich seitdem regelmafig jeden ersten
Mittwoch im Monat.

Regelmafige Vortragsveranstaltungen
und Veroffentlichungen pragen die
nachsten Jahre.

1992

Eine expertengeleitete Angehdrigen-
Gruppe wird als zusatzliches Angebot
eingerichtet.

1998

Die ersten zwei Betreuungsgruppen fir
Demenzkranke werden aufgebaut.

2000

Die ersten Schulungen ehrenamtlicher
Helferlnnen werden in Kooperation mit
der Angehdrigenberatungsstelle der
AWO Minchen, dem Gerontopsychia-
trischen Dienst Minchen-Nord und -West
durchgefihrt.

2001

Beginn verstarkter Mitarbeit in Gremien
und Kontakte zu Politik und Verbanden.
Fur Angehorige werden Seminare ange-
boten.

2002

,Mit neuer Zuversicht”
Am Welt-Alzheimer-
Tag wird der Offent-
lichkeit erstmals das
neue Informations-
blatt mit neuem
Vereins-Logo vorge-
stellt. Ab Dezember
ist die AGM auch

im Internet prasent.

s

Wissen hilfy.
Gem'.'lﬂ'.'chaft
stlirky,

i Die Vorsitzenden des Vereins von 1986-2006

Feldmeier Ulla, Angehérige

Dr.Helmut Megele, Angehériger
Prof.Hans Koch, Angehériger

Prof.Dr. Alexander Kurz, Arzt

Claudia Bayer-Feldmann, Dipl.-Psych.
PD Dr.Katharina Biirger, Arztin

Hoérmann Brigitte, Dipl.-Soz.Pdd.
Claudia Bayer-Feldmann, Dipl.-Psych.

1986-1989
1989-1992
1992-1997
1997-1998
1998-2000
2000
2000-2001
seit 2001

1986 - 2006



maglich machen

2003

,moglich & machen”
Neue Projektideen fir Betroffene und
Angehorige werden entwickelt.

2004

Die ersten Ideen der Projektinitiative
werden realisiert. Der Aufbau eines
Verbundsystems fir Demenz-Helferlnnen kann als Modell-
projekt des Bayerischen Sozialministeriums starten. Das Musik-
und Tanzcafé findet seit Juli einmal im Monat statt und die
Landeshauptstadt Miinchen signalisiert ihre Bereitschaft, die
Informationskampagne 2006 zu unterstiitzen.

2005

Die Geschéftsstelle zieht in die Josephsburgstr. 92 mit genligend
Platz fur Angehorigen-Treffen, Schulungen, Vortrage und das
inzwischen flinfkopfige Mitarbeiterteam.

2006

Auftakt der Informations-
kampagne am 19.Januar
im SV-Forum.

Der erste Demenzwegweiser
flr Minchen erscheint im
September.

Start der mittlerweile sieb-
ten Betreuungsgruppe im
November.

Erfolgreicher Abschluss von
.Verstehen Sie Alzheimer?”
zusammen mit der 20-Jahr-
Feier im Dezember.

DEMENI-WEGWEISER
filbr MGr

i Die aktuellen Vorstandsmitglieder 2006

1.Vorsitzende
2.Vorsitzende
Schatzmeister

Caudia Bayer-Feldmann, Dipl.-Psych.

Beate Oztiirk, Angehdrige
Marco Schoeller, Angehériger

Monika Schorer, Angehérige Schriftfuhrerin
Prof. Dr. Alexander Kurz, Arzt Beisitzer

Julia Nitschmann, Dipl.-Soz.Pdd. Beisitzerin
Siegfried Wanner, Pddagoge M.A. Beisitzer
Regine Wulf, Angehédrige Beisitzerin

Mit neuer Zuversicht

Als vor 20 Jahren die Alzhei-

mer Gesellschaft Miinchen

gegrindet wurde, war fur die

meisten betroffenen Kranken

und ihre Familien die,Alzhei-

mersche Krankheit” etwas

vollig Unbekanntes. Die Alzhei-

mer Gesellschaft Miinchen hat

eine Vorreiterrolle gespielt, die

Notwendigkeit der Selbsthilfe

fur die Demenzkranken und

ihre Angehorigen in das Bewusstsein der Gesellschaft zu
riicken.Neben dem groen schwierigen Thema, die
Offentlichkeit Giber Demenz und im speziellen Alzheimer
zu informieren, ist die Beratung die wichtigste Aufgabe
der Alzheimer Gesellschaft Miinchen, dazu gehoren die
Vermittlung von Anlaufstellen oder Ansprechpartnern,
um die schwierige Versorgungssituation der Demenz-
kranken und ihrer Familien zu erleichtern.

Von der Alzheimer Gesellschaft Miinchen gingen 1989
wichtige Impulse aus, die Deutsche Alzheimer Gesellschaft
als bundesdeutschen Dachverband zu griinden. Die Auf-
gabenteilung auf Bundes- und regionaler Ebene hat zu

einer fruchtbaren Zusammenarbeit gefiihrt.

Die Selbsthilfe im Bereich der Demenz braucht dringend
finanzielle Férderung, zum Beispiel durch die Selbsthilfe-
forderung der Krankenkassen. Aber auch die Lander und
Kommunen sind gefordert, denn die Selbsthilfegruppen
Ubernehmen eine wichtige gesamtgesellschaftliche Auf-
gabe.

Der Rat- und Hilfesuchende benétigt einen umfassenden
Uberblick tiber die értlichen Angebote. Dazu ist Vernet-
zung mit den verschiedensten Anbietern unbedingt not-
wendig. Auch hier hat die Alzheimer Gesellschaft Miinchen
Vorbildliches geleistet.

Die Alzheimer Gesellschaft Miinchen hat in den vergan-
genen 20 Jahren vielen Demenzkranken und ihren Ange-
horigen geholfen.lhren haupt- und ehrenamtlichen Mit-
arbeitern sei an dieser Stelle herzlich gedankt, verbunden
mit den besten Wiinschen fiir die Zukunft.

Heike von Liitzau-Hohlbein
Vorsitzende der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft e.V.— Selbsthilfe Demenz, Berlin

20 JAHRE ALZHEIMER GESELLSCHAFT MUNCHEN




Mit neuer Zuversicht

Mit drztlichem Feinsinn, Neugier und Pioniergeist

Warum und wie Professor Hans Lauter, ehemaliger Direktor der Psychiatrischen
Klinik der TU Miinchen, Deutschlands erste Alzheimer Gesellschaft in Miinchen

griindete

Auf Initiative von Herrn Professor Hans Lau-
ter wurde 1986 die Alzheimer Gesellschaft
Miinchen e.V.gegriindet. Zum 20 jdhrigen
Jubildum ist es uns noch einmal wichtig, auf
die Anféinge zuriick zu blicken. Wir wollten
deshalb von Professor Lauter wissen, wie
sein persénliches Interesse an der Alzheimer
Erkrankung entstanden ist, und wie es zur
Griindung der Gesellschaft kam.

Professor Hans Lauter

Il Herr Professor Lauter, warum haben
Sie sich gerade mit der Alzheimerschen
Krankheit befasst?

Prof.Lauter:Ich war ab 1956 als junger
Arzt mehrere Jahre lang in Miinchen an
der Psychiatrischen Klinik in der Nuss-
baumstralle tatig. Dort fielen mir immer
wieder Patienten auf,deren Symptome
dem typischen Bild entsprachen, das Alois
Alzheimer erstmals beschrieben hatte.
Diese Betroffenen waren erst im mittleren
Lebensalter, meistens zwischen 50 und 60
Jahren.Bei den Kranken machten mich
einige Phanomene neugierig.Ich beob-
achtete bei ihnen zum Beispiel raumliche
Orientierungsstdrungen, die manchmal
groteske AusmaBe annahmen.Ich erin-
nere mich an eine Patientin, die Lehrerin
war und plotzlich an der Tafel nicht mehr
von rechts nach links, sondern von oben
nach unten schrieb. Ahnlich spannend
war fir mich auch die Frage, auf welche
Weise die Patienten die Sprache, bezie-
hungsweise immer mehr Sprachelemente,
verloren.

Il Wie haben Sie sich der Krankheit
wissenschaftlich und klinisch ange-
nahert?

Prof. Lauter: Um mehr Patienten zu fin-
den, deren Symptomatik dem von Alzhei-
mer damals beschriebenen Krankheitsbild
entsprach, bin ich mit meiner Frau in ver-
schiedene psychiatrische Anstalten Std-
deutschlands gefahren. Es war nicht sehr
einfach, aber in jeder dieser Institutionen
gab es mindestens zwei demente Perso-

STIMMEN ZUR AGM

nen im mittleren Lebensalter.In den Jah-
ren zwischen 1958 und 1962 habe ich
dann viele Alzheimer-Patienten gesehen.
Gleichzeitig galt mein Interesse der Pick-
schen Krankheit, die im gleichen Lebens-
alter, also mit 50 bis 60 Jahren, beginnt,
aber doch recht unterschiedliche Erschei-
nungen und Verlaufsformen aufweist.
1964 ging ich mit meinem damaligen
Oberarzt nach Géttingen, habilitierte
mich mit Untersuchungen Uber die Alz-
heimersche und Picksche Erkrankung.

Il Zu welchen Ergebnissen kamen

Sie in lhrer Habilitationsarbeit liber
die Alzheimersche und die Picksche
Erkrankung?

Prof. Lauter: Aus den Krankenakten von
zirka 200 pathologisch und anatomisch
gesicherten Féllen arbeitete ich die typi-
schen Unterschiede beider Krankheiten
heraus.Eine von vielen Fragen war dabei,
ob die Alzheimersche Krankheit nicht nur
in mittleren, sondern auch in hoheren
Lebensaltern auftreten konne.Um dem
nachzugehen, fuhrich in verschiedene
psychiatrische Landeskrankenhduser
Niedersachsens und untersuchte dort
Menschen, die tGber 70 Jahre alt und de-
ment waren. Die Auswertungen ergaben
nahezu keinen Unterschied zwischen den
alteren und den jiingeren Patienten mit
Alzheimer. Daraus konnte ich schliefen,
dass es sich bei Jung und Alt um dieselbe
Krankheit handeln misse, Alzheimer selbst
hatte auch schon in seinen spateren Publi-
kationen darauf hingewiesen.

» Unsere Betreuungsgruppe im Alten- und Service-Zentrum Untergiesing startete im

Mai 1998 als erste Gruppe in ganz Miinchen; eine Kooperation von Alzheimer Gesellschaft

und ASZ. Dieses Angebot ist ein wichtiger Baustein in der Versorgung von Demenzer-

krankten in Untergiesing. Wir freuen uns sehr iiber diese langjihrige stabile Gruppe

unter hervorragender Leitung von Frau Rossner, unterstiitzt von vielen engagierten kom-

petenten ehrenamtlichen Helferinnen, die mit Liebe zum Detail und im Einsatz fiir die

Betroffenen jede Woche einen gelungenen Nachmittag gestalten, der zum Wohlfithlen

einlddt. Herzlichen Dank fiir die wunderbare Arbeit und die gute Zusammenarbeit. «

Angela Settele, Leiterin des ASZ Untergiesing

1986 - 2006



Il Wie kam es, dass die Alzheimer
Krankheit plotzlich weltweit Interesse
geweckt hat?

Prof. Lauter: Bei einem Vortrag in Lau-
sanne berichtete ich von meinen Befun-
den.Die Frage blieb aber noch, wie man
die Krankheit benennen sollte. Ein ameri-
kanischer Psychiater schlug dann etwas
spater vor,dem Symptomenkomplex,
unabhangig vom Erkrankungsalter, die
Bezeichnung,Alzheimer Krankheit” zu
geben, deren Auspragung im mittleren
und im hoheren Lebensalter zumindest
sehr dhnlich war. Damit war eine Art Bann
gebrochen und weltweit trat plotzlich
eine Krankheit in den Mittelpunkt des In-
teresses, die bis dahin als duf3erst selten
angesehen wurde. Die Entdeckung aber,
dass einerseits die Alzheimer Demenz
auch eine Erkrankung der héheren Lebens-
alter ist,und die Tatsache andererseits,
dass sich eine demographische Entwick-
lung abzeichnete, die ein kontinuierliches
Anwachsen des Anteils der alten Men-
schen erwarten lie3, machten schlagartig
die Bedeutung der Erkrankung klar. Man
befiirchtete eine geradezu epidemische
Ausbreitung der Alzheimer-Demenz.

Il Wann kamen auch die Angehdrigen
ins Spiel?

Prof.Lauter: Nachdem ich im Jahr 1972
von Gottingen nach Hamburg in ein
groBBes Krankenhaus ging, griindete ich
dort die erste Tagesklinik fur alte Men-
schen, in die auch immer ein bis zwei
demenzkranke Patienten kamen. Zu dieser

20 JAHRE
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Zeit habe ich zusammen mit meinem
damaligem Mitarbeiter begonnen, mich
auch fir das Schicksal der Angehérigen
der Demenz-Kranken zu interessieren.
Gemeinsam haben wir ein Forschungs-
projekt bei der Deutschen Forschungsge-
meinschaft tiber die Folgen der Alzheimer-
Krankheit fiir die Angehérigen beantragt
und auch gleich bewilligt bekommen.
1978 kam ich wieder nach Miinchen und
dort wurde nach kurzer Zeit in den kleinen
Raumen der Psychiatrischen Klinik in der
MohlstraBe in Miinchen eine Alten-Tages-
klinik gegriindet. Die Klinik besteht in
etwas verdnderter Form heute noch fort.
Mitte der 80-iger Jahre wurde zusatzlich
eine ambulante Sprechstunde fiir De-
menzkranke und ihre Angehdrigen ein-
gerichtet. Das Ziel dieser Aktivitaten war,
die Krankheit rechtzeitig diagnostizieren
und behandeln zu kénnen.

Il Wie entstand die Idee, die Miinche-
ner Alzheimer Gesellschaft zu griinden?
Prof. Lauter: Eines Tages erfuhr ich durch
Angehdrige von der Alzheimer’s Society
in den Vereinigten Staaten. Ich reiste nach
Chicago und fand dort ein fiir damalige
Verhéltnisse Uberraschend grof3es Zen-
trum der Alzheimer Gesellschaft vor,in
dem zirka 20 bis 30 Mitarbeiter tatig wa-
ren. Sie saBen den ganzen Tag am Telefon
und nahmen Anrufe von Angehérigen
aus der gesamten USA entgegen.Ich be-
schloss, mich fur eine dhnliche Einrichtung,
wenn auch in kleinerem Maf3stab, auch in
Deutschland zu engagieren. 1986 griinde-

ESELLSCHATI
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Mit neuer Zuversicht

ten wir dann die Miinchener Alzheimer
Gesellschaft, damals noch in dem Gebau-
de der Klinik an der Ismaninger Stra3e.
Dort waren noch Bauarbeiten in vollem
Gang, aber neben meinem Dienstzimmer
gab es einen freien Raum, in den eine
Mitarbeiterin der damals noch ganz win-
zigen Alzheimer Gesellschaft einzog. Die
Mitarbeiterin besal3 dort ein eigenes Tele-
fon, aber bald wurde klar, dass der Platz
nicht mehr ausreichte, und so zog man in
die Rdume in der Richard-Strauss-Stral3e.

Il Die Initiative hat offensichtlich
Schule gemacht?

Prof. Lauter: Ja, wie ein Flickenteppich
Uber Bayern und weiter in nérdlicher
Richtung entwickelten sich sehr rasch
dhnliche Einrichtungen. Das fuihrte 1989
bei einer Zusammenkunft aller regionalen
Alzheimer Gesellschaften in Bad Boll zur
Grundung der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft. Dabei habe ich auch mitge-
wirkt, mich aber relativ schnell aus der
unmittelbaren Vorstandstatigkeit zuriick-
gezogen. Mein ehemaliger Mitarbeiter,
Herr Professor Alexander Kurz, hat sich
ebenfalls zum Thema Alzheimer-Demenz
habilitiert und arbeitet bis heute noch
aktiv in der Deutschen und Miinchener
Alzheimer Gesellschaft mit. Er ist sicher
einer der besten Sachkenner in der Bun-

desrepublik. h

Das Interview fiihrte Bianca Broda
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Mit neuer Zuversicht

Engagement, Selbsthilfe und Unabhédngigkeit

Erfolgsfaktoren der Alzheimer Gesellschaft Miinchen

Von Siegfried Wanner

Il Birgerschaftliches Engagement ist als
eine bedeutsame Grundlage fur den ge-
sellschaftlichen Zusammenhalt langst
unverzichtbar geworden. Obwohl manch-
mal der Eindruck einer Rucklaufigkeit
dominiert, sind doch immer wieder Men-
schen bereit, sich ehrenamtlich zu betati-
gen.Sie tragen somit zur Verbesserung
der Lebensqualitat,vor Ort” bei,d.h.in der
Nachbarschaft oder zumindest im tber-
schaubaren Umkreis ihres Alltagslebens.

Griindung aus der Selbsthilfe
heraus

Ohne dieses Engagement wére die Alzhei-
mer Gesellschaft Miinchen (AGM) nicht
entstanden.Immer wieder haben einzelne
Menschen ztindende Ideen, erkennen
Notlagen und fihlen sich zum idealisti-
schen Handeln berufen.Nicht anders ist
das Motiv zur Griindung der AGM vor
zwanzig Jahren zu erkldren — eine mutige
Aktion, die dazu fihrte, dass die AGM
gleichzeitig in Deutschland als erste regio-
nale Alzheimer Gesellschaft tatig wurde.
Die Resonanz darauf, berichten Zeitzeu-
gen, vermittelte den Eindruck, als habe
man geradezu auf die Griindung einer der-
artigen Selbsthilfeorganisation gewartet.

Gemeinschaft von
Angehorigen und Fachleuten

Seinerzeit war der Begriff des biirger-
schaftlichen Engagements allerdings noch
weitgehend unbekannt; man sprach
zeitgendssisch vom ,Ehrenamt”. War die
damalige,Griindergeneration” durch

gemeinsame Ziele und Werte verbunden,
so hat sich in der AGM auch nach zwanzig
Jahren nichts daran gedndert. Anfangs
engagierten sich Ubrigens ausschlief3lich
Angehdrige im Vorstand und bis heute
sind sie dort nicht nur unentbehrlich, son-
dern auch sehr tatkréaftig vertreten.

Ebenso pragend wirkt das Prinzip der
.Selbsthilfe”. Sie formuliert Aktivitaten fir
sich selbst und andere Menschen, die von
einem Problem gleichermaf3en betroffen
sind. Daraus vor allem erwdchst bei vielen
Helferinnen und Helfern, die in der AGM
tatig sind, die Initiative zur gegenseitigen
Stérkung:es ist das gemeinsame Schicksal
der Erkrankung eines Angehérigen, das -
mit anderen geteilt - ein wenig leichter
zu ertragen ist, weil in der Gemeinschaft,
z.B.in Angehorigengruppen, Kraftquellen
liegen und neue Zuversicht entstehen
kann.Selbsthilfe war damals schon des-
halb gefordert, weil man nicht auf andere
Hilfen — die vielleicht auch nie geleistet
worden wdren - gewartet hat.Vielmehr
wurden Licken geschlossen, die der
Wohlfahrtsstaat einst nicht erkannt hat
und heute kaum noch schlieen kann
oder will (und manche seiner Verpflich-
tungen gerne ins Ehrenamt abschiebt).

Der besondere Charakter ist
die Unabhangigkeit

Selbsthilfe war und ist in der AGM die
Voraussetzung fir ein weiteres Charakte-
ristikum in ihrer zwanzigjahrigen Erfolgs-
geschichte: ein hohes Mal3 an Unabhan-
gigkeit. Dazu braucht es aber wachsende

STIMMEN ZUR AGM
» Durch die Krankheit meines Mannes hatte ich Kontakt zur Alzheimer Gesell-

zuzuhoren und auch Mut zu machen. «
Margot Sattler, Ehrenamtliche Mitarbeiterin

1986 - 2006

finanzielle Unterstlitzung, wobei diejenige
der teils langjéhrigen Forderer zu gro3em
Dank veranlasst. Doch geht andererseits
das Spendenaufkommen spurbar zuriick,
was angesichts einer immer umfangrei-
cheren Arbeit der AGM - ein Blick auf die
demografische Entwicklung sagt alles -
durchaus mit Sorge in die Zukunft blicken
ldsst. Dennoch ist es der AGM bisher stets
gelungen, ihrer Zielsetzung unabhangig
von Weltanschauungen, Parteipolitik und
Firmeninteressen treu zu bleiben.Nur so
bleibt sie nicht nur eine geschatzte, son-
dern auch objektive Aktionspartnerin fir
nahezu alle am Thema Alzheimer Betei-
ligten und Interessierten. Die stadtweite
Kampagne,Verstehen Sie Alzheimer” im
Jubildumsjahr 2006 ist dafiir ein eindrucks-
volles Beispiel.

Professionelle Strukturen sind
notig

Dass nicht nur firr diese Kampagne, son-
dern aufgrund steigender Nachfragen und
anspruchsvoller Kommunikationstechnik
auch professionelle Strukturen notwendig
sind, versteht sich von selbst. Helferinnen
und Helfer, Angehorigengruppen, Vor-
stand und die schier untuberschaubare
Vielfalt von Kontakten wollen,gemanagt”
und zuverldssig bearbeitet sein.

Dennoch bleibt die urspriingliche, brillante
Griindungsidee als Leitbild gliltig: Men-
schen nicht alleine zu lassen, Angehérige
zu starken und Fachwissen weiterzugeben,
~damit neue Zuversicht neuen Lebensmut

gibt”. s

schaft aufgenommen. Ich fand Menschen, die Verstindnis fiir meine Anliegen und
Probleme hatten, die durch die Krankheit entstanden. Heute fiihle ich mich der
Alzheimer Gesellschaft verbunden und versuche anderen pflegenden Angehorigen



Wissen hilft. Gemeinschaft starkt.

Wir fithren Angehdrige zusammen und sorgen fiir unkomplizierte
Kontaktmaglichkeiten, denn in der Gemeinschaft fallt vieles leichter.

Angehorigengruppen

Bl In den zwei Selbsthilfegruppen,Angehérigenclub und -treff” sowie in zwei fachlich
begleiteten Gesprachsgruppen finden sich Pflegende einmal im Monat in geselliger
Runde zusammen, tauschen ihre Erfahrungen aus und teilen Freud und Leid miteinan-
der.Die Selbsthilfegruppen werden von erfahrenen Angehérigen begleitet, die selbst

lange Zeit gepflegt haben.

Angehorigen-Seminar

Wie verhalte ich mich, wenn sie wiederholt
behauptet hier nicht zu wohnen? Darfich
ihn zurechtweisen, wenn er mir die Schuld
gibt, dass seine Brieftasche unauffindbar
ist? Wie gehe ich mit meinen Schuldge-
flihlen, meiner Trauer und der aufkeimenden
Wutum?

I Hilfe beim Helfen”, hei8t das Ange-
hérigen-Seminar, das derzeit zweimal
jahrlich von uns durchgefihrt wird. Ziel
ist es Wissen Uber die Krankheit und deren
Verlauf zu erwerben, die Perspektive der
Demenzerkrankten verstehen zu lernen
und sich situationsgerecht verhalten zu
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kénnen.Informationen zur Pflegeversiche-
rung, zu Vorsorgevollmachten und Betreu-
ung geben Sicherheit in rechtlichen Frage-
stellungen. Durch Reflexion der Pflege-
situation und den Austausch mit anderen
Angehorigen kann die Notwendigkeit, fur
die eigene Entlastung zu sorgen, erkannt
werden und es kann leichter fallen, Hilfe
anzunehmen.

Das Seminar wurde von der Deutschen
Alzheimer Gesellschaft e.V., in Kooperation
mit der Janssen-Cilag GmbH entwickelt,
die Durchfiihrung wird von der BARMER
Pflegekasse finanziert.

GESELLSCHAFEFT

Gemeinschaft starkt

Il Seit Oktober 2004 sitzen ehrenamtli-
che Mitarbeiterinnen, die selbst Angeho-
rige pflegen oder gepflegt haben, regel-
maRig am Angehorigentelefon. Sie haben
ein offenes Ohr fur andere, die einfach er-
zdhlen wollen ohne viel erkldren zu mus-
sen.Nur wer selbst einen demenzkranken
Menschen pflegt oder gepflegt hat, weil3,
welche Belastungen es mit sich bringt.

Das Angehdorigentelefon wird wenig nach-
gefragt, doch die Anrufe, die kommen,
zeigen, wie wichtig diese Einrichtung ist.

Deshalb an dieser Stelle ein herzliches
Dankeschon an alle ehrenamtlichen

Mitarbeiterinnen!

Die Telefonnummer des Angehérigen-
Telefons: (089) 97 89 30 99

i Beratungen der AGM 2005

Personliche Beratungsgesprache 171

Telefonische Beratungen 1552
Beratungen von Institutionen 45
Hausbesuche 66

STIMMEN ZUR AGM

» Endlich gibt es fiir mich als
Angehorigen eine Stelle, die mir
Fragen beantwortet und keine
neuen Fragen stellt. «

Gerhard Schranner, Angehoriger

M UNCHEN
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Ein Gast unter Gasten

Von Silvia Krupp

I Ich habe mich friiher als erforderlich
auf den Weg gemacht, obwohl das Alten-
und Service- Zentrum gut erreichbar ist.
Nach kurzem Zégern trete ich ein, begeg-
ne einer Mitarbeiterin, die mir freundlich
den Weg weist und finde gleich den
Gruppenraum.

Es herrscht gelassene Geschaftigkeit, eine
Frau legt bunte Tlcher, Spiele und Lieder-
bucher auf einen Beistelltisch. Wahrend
eine zweite Frau den Kaffeetisch deckt,
faltet eine andere liebevolle Servietten
und erzahlt von einem kostlichen Nuss-
kuchen, den sie sich immer zu ihrem
Geburtstag wiinscht.

Fast ein Fest

Bei dem Wort Geburtstag fallt mir auf,
dass hier alles an ein Fest erinnert: Der
schon gedeckte Tisch, liebevoll arrangier-
te Blumen, einzelne Bliiten neben den
bereits gefalteten Servietten ..., Komme
ich ausgerechnet zu einem kleinen Fest?”
In der Geschéftigkeit war mein Kommen nicht bemerkt worden.
Jetzt werde ich freundlich von allen gegrii3t, und die Frage nach
dem Fest wird lachelnd verneint.,Wissen Sie, die Blumen bekom-
men wir jede Woche von einem Blumenladen geschenkt, damit
wir es hier ja schon haben.” In diesem Moment geht die Tiir auf,
ein Tablett mit duftendem Kuchen und Kaffee wird herein getra-
gen, eine Frau mit einem Gehwagen folgt strahlend und ruft
einem Paar zu, dass sie nur auch gleich hereinkommen sollen.
GruBlos setzt sich ein hagerer Mann an den Tisch, die ihn beglei-
tende Frau spricht kurz mit der Frau, die den Kuchen aufschneidet
und geht wieder. Zwei weitere Frauen werden von allen freund-

i Ambulante Betreuungsgruppen

Hier werden Alzheimer-Patienten und demenzkranke éltere
Menschen betreut, die verwirrt, desorientiert oder zunehmend
vergesslich sind. Die Betreuungsgruppen finden, meist in
Kooperation mit einem Alten- und Service-Zentrum, einmal
wochentlich am Nachmittag statt. Sie werden von einer Fach-
kraft geleitet und von geschulten Helferinnen und Helfern
begleitet. Angehorige kdnnen bei Interesse an den Gruppen-
nachmittagen teilnehmen.

1986

Der mit Liebe gedeckte Tisch hilt fiir die
Gdste vielfdltige Anregungen bereit und
weckt so manche schéne Erinnerung

lich gegrii3t, ein strahlender Mann tritt
ein, hilft den Frauen aus ihren Jacken und
weist jeder — auch mir — einen Platz zu.

Musik verbindet

Gesprache beginnen, Kaffee wird ausge-
schenkt und Kuchen verteilt. Der hagere
Mann sitzt in sich versunken, an den
Gespréachen beteiligt er sich nicht.Viele
flinke Hande decken den Tisch ab, eine
Frau nimmt sich ein buntes Tuch, wahrend
Liederbucher verteilt werden, wird eine
Gitarre gestimmt. Schon bei den ersten
Klangen schaut der stille Mann auf, lachelt,
und beginnt mit einer Hand den Takt einer
Melodie auf den Tisch zu schlagen. Zwei
Frauen nehmen sich ein Brettspiel und
lacheln, als ein Lied angestimmt wird. Der
strahlende Mann lehnt sich entspannt
zuriick, hort dem Lied zu und sagt an-
schlielend, dass er jetzt gehen musse.

Er blickt in die Runde und bietet allen an,
die Jacken zu holen - schlieBlich sollten
doch alle jetzt wieder arbeiten. An diesem
Thema beteiligen sich nun alle.,Arbeit ist das halbe Leben!”,Ar-
beit macht das Leben stf3!”,Am Abend wird der Faule fleiBig!”
+Wie beginnt das Lied mit dem Arbeiten? Sie wissen schon, die
fleiBigen Wascherinnen?”,Nein, das habe ich nie gerne gemacht!
Aber ich habe immer zu meinem Geburtstag diesen wunderbaren
Nusskuchen gebacken.”,Kuchen macht das Leben stf§ — sagt man
das so?”

Bis zum nachsten Mal

Egal, denn jetzt schwebt ein Luftballon durch den Raum, und alle
achten darauf, dass er den Boden nicht beriihrt.Und wenn er mal
kraftig, mal sanft in eine andere Richtung dirigiert wird begleiten
ihn Blumen- oder Frauennamen.

Nach dem Abschiedslied fragt mich meine Nachbarin, ob ich das
nachste Mal wieder kommen werde. Sie komme auf jeden Fall,
aufler ihre Tochter musse arbeiten und kdnne sie nicht begleiten.
Der freundliche Mann legt alle Jacken auf den Beistelltisch und
verabschiedet sich von jedem persdnlich, bevor er von einem
Mitarbeiter einer Sozialstation abgeholt wird.

,Bis zum ndchsten Mal — da machen wir vielleicht den Spazier-
gang, zu dem wir heute nicht kamen.”

2006
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Heute kommt die nette Dame wieder

Frau W. st seit vier Jahren ehrenamtliche Helferin
im Helferkreis der Alzheimer Gesellschaft Miinchen
e.V.RegelmiBig besucht sie Frau O., die von ihrer

Exemplarisch fiir viele andere ehrenamtliche
Einsdtze in Familien soll das kurze Interview
mit ihr zeigen, wie man sich einen hdusli-
chen Helfereinsatz vorstellen kann.

Il Wie sind Sie auf die Alzheimer
Gesellschaft Miinchen e.V. auf-
merksam geworden?

Frau W.: Ich habe schon haufiger Berichte

in Zeitschriften tGber die Alzheimer Gesell-

schaft gelesen und im Fernsehen gesehen.

Personlich bin ich durch die Demenzer-

krankung eines Freundes mit dem Thema

in Berlihrung gekommen.

Il Was hat Sie dazu bewogen sich
fiir Demenzkranke Menschen als
ehrenamtliche Helferin zu enga-
gieren?

Frau W.: Nachdem ich nach Beginn mei-

nes Ruhestandes mehr Zeit hatte, be-

schloss ich, mich fir Menschen mit dieser

Krankheit zu engagieren. Durch die Schu-

lung am Beginn meiner Tatigkeit konnte

ich mich in das Thema gut einarbeiten.

Die zuverldssige Begleitung der Mitarbei-

terinnen des Vereins gibt mir Sicherheit.

Il Wie kann man sich einen Besuch
bei Frau O.vorstellen?
Frau W.: Wir gehen gemeinsam spazieren
und spielen gelegentlich ein Spiel. Oft
entstehen dabei Gesprache, die sich meist
um Kindheitserinnerungen drehen. Alte
Familienfotos helfen dabei die Erinnerun-
gen wach zu halten. In einer vertrauten
Atmosphare verbringen wir gemeinsame
Stunden.

Tochter zu Hause gepflegt wird. Die Demenzkranke
genieflt es von frither erzdahlen zu kénnen, wiahrend
ihre Tochter diese Zeit fiir sich selbst nutzen kann.

Il Was bewegt Sie bei der Tatigkeit in
der Familie und was denken Sie ist
den Angehdorigen wichtig?

Frau W.: Ich m&chte die Angehdrigen bei

der Betreuung etwas entlasten und den

Betroffenen helfen und ihnen neuen Mut

geben.Fur die jeweiligen Familien sind

diese Einsdtze sehr wichtig. Angehorige
kdénnen Dinge tun, zu denen Sie sonst
nicht kommen (Arztbesuche, Friseurter-
mine) oder sie haben die Gelegenheit fiir
kurze Zeit einfach mal abzuschalten.

Il Woraus ziehen Sie die Kraft fiir
diesen intensiven Kontakt mit den
Erkrankten?

Frau W.: Durch kleine Erfolge, das kann

das strahlende Gesicht der Erkrankten

sein, wenn sie von friher erzahlen kann
und die mir entgegen gebrachte Dank-
barkeit ihrer Tochter. Es ist ein schones

Geflihl etwas Sinnvolles flir andere zu tun.

i Helferkreise nach PflIEG

Die Alzheimer Gesellschaft Miinchen hat einen Kreis enga-
gierter und geschulter Helferinnen und Helfer nach dem
Pflegeleistungs-Ergdnzungsgesetz (PIEG) aufgebaut. Diese
besuchen die Demenzkranken zu Hause, beschaftigen sich
mit ihnen und kénnen Ihnen als Angehoérigen damit ein
wenig persdnlichen Freiraum verschaffen. Alle Helferinnen
werden wahrend lhrer Einsatze fachlich begleitet.
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Ergdnzend fragten wir die Tochter von Frau
O.nach Ihren Erfahrungen mit dem Helfer-
kreis der AGM.

Il Wie haben Sie von unserem Helfer-
kreis erfahren?

Frau D.: Als meine Mutter im Krankenhaus

lag, haben wir dort von der Alzheimer

Gesellschaft erfahren. Ein Jahr spater habe

ich mich dann dort gemeldet und mich

Uber Betreuungsangebote informiert.

Il Empfanden Sie es schwierig fremde
Hilfe anzunehmen?
Frau D.: Nein. Meine Mutter war immer
gern unter Leuten.Von Anfang an hat es
zwischen den beiden gut gepasst und fir
meine Mutter ist es eine willkommene
Abwechslung, mal mit jemand anderem
zu reden und nicht immer nur mit mir.

Il Bedeutet der Einsatz eine Entlas-
tung im Pflegealltag fiir Sie?
Frau D.: Furr mich auf jeden Fall! Ich kann
mir einfach mal Zeit fir mich nehmen
und beruhigt ins Kino gehen oder mich
mit Bekannten treffen.Fur Angehorige ist
eine regelmaBige Entlastung wichtig, sie
kénnen in Ruhe weggehen und wissen
die zu Betreuende ist gut versorgt.

MUNCHEN
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,Darf ich bitten?*

Jeden letzten Freitagnachmittag im Monat findet das Musik- und Tanzcafé
fiir Menschen mit Demenz und deren Angehérige statt.

Von Angelika Kern

B Doch stimmt das wirklich? Sind unter den Géasten wirklich
Demenzkranke? Es wirkt wie eine ganz normale, schlichte Tanz-
veranstaltung.Das ist es auch. Zumindest fast. Nach einem sehr
gut besuchten Tanznachmittag kam einmal eine dltere Dame
auf mich zu und sagte: ,Das mit dem Tanzcafé ist ja eine gute Idee
von der Alzheimer Gesellschaft, aber es ist nicht ein Demenzkranker
da, nicht einer.”

Und genau das ist es: Da ist nicht zu erkennen, dass der charmante
Herr, der eben mit seiner Frau schwungvolle Drehungen absol-
viert, nicht mehr weif3, wie er sich anziehen soll. Oder dass die
Frau, die lachend mit anderen im Kreis tanzt, in der Vorstellung
lebt, dass sie ein junges Madchen ist, auf das zu Hause die Mutter
wartet, die bose wird, wenn sie nicht plinktlich heimkommt. Es
spielt hier keine Rolle, was die Demenz alles ausgel6scht hat und
welche Fahigkeiten verloren sind.Wichtig ist das, was die Musik
anregt und was sie in Erinnerung ruft. Friihere Freizeitvergniigun-
gen werden lebendig und mit ihnen die Geftihle der Freude und
des Wohlbefindens.

Fir die Angehorigen ist der Tanznachmittag eine Méglichkeit in Gesellschaft zu kommen
und sich in zwanglosem Rahmen mit anderen auszutauschen. Eine Frau, die mit ihrer
Mutter kommt, hat ihre Empfindung in unserem Géastebuch niedergeschrieben:

»Ein paar Stunden, die nicht nur meiner Mutter ein gliickliches Lachen, sondern auch mir
viel geschenkt haben. Schén, dass es viele Institutionen gibt, die diese Last tragen helfen.”

Doch nichts ist vollkommen. Eine demenzkranke Dame hat kirzlich nach ihrem ersten
Besuch in einer Hinsicht Nachholbedarf aufgezeigt. Auf die Frage, ob es ihr gefallen habe,
antwortete sie: ,Es hat mir sehr gut gefallen. Aber es war kein einziger schéner Mann da.”
Sie hat uns aber trotzdem beim nachsten Mal wieder mit einem Besuch beehrt.

Angelika Kern mit Musikern des Trio Raffael




, Verstehen Sie Alzheimer?®

Die Informationskampagne fiir besseres Verstehen

und mehr Verstiandnis 2006 in Miinchen

Von Claudia Bayer-Feldmann

Il Bereits heute sind weite Kreise der Be-
volkerung mit dem Thema Demenz kon-
frontiert. An die 15.000 Erkrankte leben in
Minchen und die meisten von Ihnen nicht
nur verborgen in der Familie oder im Pfle-
geheim.Nein, sie begegnen uns im Alltag
beim Einkauf, bei Behorden, in der Ge-
meinde, im Bus, in der Nachbarschaft oder
im Freundeskreis. Mittlerweile gibt es
kaum jemanden, dem das Thema véllig
fremd ist. Doch in der Begegnung mit
demenzkranken Menschen sind wir unsi-
cher und hilflos, denn uns fehlen,Uber-
setzungshilfen”, um besser zu verstehen,
was in der uns fremden Welt der Kranken
geschieht.

Es war ein zentrales Anliegen der Informa-
tionskampagne ,Verstehen Sie Alzhei-
mer?” 2006 auf die gesamtgesellschaftli-
che Dimension des Themas hinzuweisen,
iber wesentliche Aspekte von Demenz-
erkrankungen aufzukldren und dadurch
~Alzheimer verstehen” zu lernen. Zusam-
men mit der Landeshauptstadt Miinchen
(LHM) und dem Institut TTN Technik -
Theologie — Naturwissenschaften an der
Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen
als Hauptaktionspartnern konnte die Alz-
heimer Gesellschaft Miinchen e.V. weit
Uiber 100 Einrichtungen verschiedener
Verbande und Organisationen zur Mit-
wirkung an einer gemeinsamen Sache
begeistern.Das 116 Seiten starke Veran-
staltungsprogramm bot vielféltige M6g-
lichkeiten zur Information und Auseinan-
dersetzung mit dem Thema Demenz.

Vielleicht einzigartig — und hof-
fentlich nicht einmalig — waren
die zum Welt-Alzheimer-Tag
2006 durchgefiihrten zentralen
Veranstaltungen der LHM, der
Arbeitsgemeinschaft der freien
Wohlfahrtsverbande Miinchen
und des Minchner Dekanats
der Evang.-Lutherischen Kirche.

Welches kiinftige Aktionspoten-
zial in dieser Kampagne steckt,
zeigen u.a.die neben dem Veranstaltungs-
programm veroffentlichten Unterrichts-
hilfen fir Schulen, die Wanderausstellung
+Alzheimer und Lebensqualitat” mit Foto-
grafien von Cathy Stein Greenblat samt
deutscher Ausgabe des gleichnamigen
Bildbandes, der Demenz-Wegweiser flir
Miinchen sowie die gemeinsamen Pro-
jekte mit der Miinchner Polizei, der Ko-
ordinationsstelle fir Medizinethik an der
Evang.-Luth.Kirche in Bayern und der
Bayerischen Architektenkammer.

Die Informationskampagne hat mit der
20-Jahr-Feier der Alzheimer Gesellschaft
Minchen ihren Abschlu8 gefunden. Doch
das Anliegen,Alzheimer verstehen!” bleibt
solange bestehen, bis unserer Gesellschaft
demenzkranke Menschen mit groBtmaog-
lichem Selbstverstandnis in die Gemein-
schaft integriert und ihnen mehr Lebens-
qualitat ermdglicht wird. h

Verstehen Sie Alzheimer?

Wissen hilft

WWW.verstehen-sie—alzheimer.de
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i Informationskampagne 2006

In einer regional bisher einzigartigen
Kampagne zum Alzheimer-Jahr 2006
haben sich weit Gber 100 Veranstalter,
koordiniert von der AGM, zusammen-
gefunden, um tber Demenzerkran-
kungen zu informieren und die Offent-
lichkeit zu sensibilisieren. Uber 300
Veranstaltungen — Seminare, Vortrdge,
Filme, Ausstellungen, Theater und
Lesungen - ermdglichten eine viel-
schichtige Betrachtung und eine unter-
schiedliche Anndherung an das Tabu
besetzte Thema Demenz. Einige Tau-
send Besucher bewerteten die Kam-
pagne als qualitativ hochwertig und
als wichtigen Schritt in die richtige
Richtung. Die Schirmherrschaft

hatte Miinchens Oberbirgermeister
Christian Ude tibernommen. /

r ikt alles nach fahrplan.
el e B nicht mal,

Bber dieser fahrgast wel .
wo er hinwill!

ALZHEIMER VERSTEHEN
Hilfsbereitschaft kommt vor Piinktlich-
keit. Das gilt fiir alle meine Fahrgdste.”
Ulrich Sch., 50 Jahre, Busfahrer
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Alois Alzheimer und das Miinchener
»Mekka der Hirnforschung"

Von Prof. Dr. Adrian Danek, Neurologische Klinik und Poliklinik, Klinikum Gro8hadern, LMU Miinchen

Miinchen galt im beginnendem 20. Jahrhundert iiber Jahrzehnte als Zentrum der
Neuropathologie. In diesem Umfeld wirkte Alois Alzheimer von 1904 bis 1912 und
gelangte zu den bahnbrechenden Forschungsergebnissen, die schlieB8lich zur Ent-
deckung und Begriffsbildung der, Alzheimerschen Krankheit” fiihrten.

B Der aus Marktbreit in Unterfranken
geburtige Alois Alzheimer (1864-1915)
war nach einer Assistentenzeit an der
Frankfurter Irrenanstalt” zu Kraepelin ge-
kommen, um in Miinchen ein hirnanato-
misches Labor aufzubauen 2, Neben
vielen anderen Kasuistiken konnte er hier
auch einen seiner Falle aus Frankfurt be-
arbeiten und die anatomischen Praparate
genauer untersuchen. Der Vortrag, Uber
eine eigenartige Erkrankung der Hirnrin-
de”, den Alzheimer auf der 37.Versamm-
lung Stidwestdeutscher Irrendrzte in
Tubingen gehalten hatte, gilt als Meilen-
stein der Demenzforschung 3. Alzheimer
berichtet nur knapp - sein Vortragsma-
nuskript umfasst lediglich zwei Seiten —
und macht es uns damit zunachst nicht
leicht, den Fall der am 8. April 1906 nach
funfjahrigem Krankheitsverlauf in Frank-
furt verstorbenen Auguste D.in seiner
Ganze zu erfassen. Denn Einzelheiten
und lllustrationen wurden von Alzheimer
und seinen Mitarbeitern in unterschiedli-
chen Publikationen veréffentlicht: als Fall
1 von Perusini 1909 4, als Fall 2 von Alzhei-
mer 19115,

Spate Entdeckung der
originalen anatomischen
Praparate

Ein gliicklicher Umstand war es deshalb,
dass vor einigen Jahren die originalen
Hirnschnitte des Falls Auguste D.in Min-
chen wieder aufgefunden und nachunter-
sucht werden konnten.Dadurch erhielten
die Forschungsergebnisse zusammen
mit der Frankfurter Krankenakte der Pati-
entin eine neue ausfuhrliche Wirdigung
137 Alzheimers erste Schilderung des
Falls setzt, kaum anders als wir es heute
noch praktizieren, mit der Nennung des
Aufnahmegrunds ein:

+Eine Frau von 51 Jahren zeigte als erste
aufféllige Krankheitserscheinung Eifer-
suchtsideen gegen den Mann.Bald
machte sich eine rasch zunehmende Ge-
dachtnisschwache bemerkbar, sie fand
sich in ihrer Wohnung nicht mehr zurecht,
schleppte die Gegenstande hin und her,
versteckte sie, zuweilen glaubte sie, man
wolle sie umbringen and begann laut zu
schreien.” 3

Das Gruppenfoto
aus dem anatomi-
schen Labor der
Psychiatrischen
Universitdtsklinik
Miinchen zeigt ne-
ben Alois Alzheimer
(dritter von rechts,
stehend) auch Fritz
Lewy und Gaetano
Perusini (ganz
rechts und erster
von rechts, sitzend)
unter seinen zahlrei-
chen Mitarbeitern.

Abbildung freundlicherweise von Prof. Norbert Miiller, Miinchen, zur Verfiigung gestellt

1986 - 2006

e Pragende Wegbegleiter
| | von Alois Alzheimer

Emil Kraepelin 1856-1926
Chefarzt und Lehrer von Alzheimer
Bernhard von Gudden 1824-1886
Griinder der experimentellen Neuro-
anatomie in Miinchen, bekannt als
Psychiater des bayerischen Kénigs-
hauses, der zusammen mit Ludwig Il.
ums Leben kam

August Forel 1848-1931
Sigbert Ganser 1853-1931
Franz Nissl 1860-1919
Korbinian Brodmann 1868-1918
Karl Kleist 1879-1960
Walter Spielmeyer 1879-1935
Alfons Maria Jakob 1884-1931
Hans-Gerhard Creutzfeldt 1885-1964
Fritz Heinrich Lewy 1885-1950

Neben den kognitiven Stérungen waren
von Anfang an auch neuropsychiatrische
Symptome bei der nur 56 Jahre alt ge-
wordenen Patientin vorhanden, die auf
den ebenfalls aufgefundenen Fotografien
deutlich alter wirkt (vgl. Abb.S. 20).

Mit klinischem Blick und
Mikroskop zum Erfolg

Alzheimers Leistung, die auf seinen ge-
nauen Beobachtungen und Beschreibun-
gen basiert, lasst sich am besten anhand
seiner eigenen Worte verdeutlichen 3.

Der Fall ...

... bot schon klinisch ein so abweichen-
des Bild, dass er sich unter keiner der be-
kannten Krankheiten einreihen lie,ana-
tomisch ergab er einen von allen bisher
bekannten Krankheitsprozessen abwei-
chenden Befund ... Alles in allem genom-
men haben wir hier offenbar einen eigen-
artigen Krankheitsprozef3 vor uns ...
Diese Beobachtung wird uns nahe legen
mssen, da wir uns nicht damit zufrieden



geben sollen, irgend einen klinisch unkla-
ren Krankheitsfall in eine der uns bekann-
ten Krankheitsgruppen unter Aufwen-
dung von allerlei Miihe unterzubringen.
Es gibt ganz zweifellos viel mehr psychi-
sche Krankheiten, als sie unsere Lehr-
blcher auffiihren.In manchen solchen
Féllen wird dann eine spétere histologi-
sche Untersuchung die Besonderheit des
Falles feststellen lassen.Dann werden

wir aber auch allmahlich dazu kommen,
von den groBBen Krankheitsgruppen un-
serer Lehrbiicher einzelne Krankheiten
klinisch abzuscheiden und jene selbst
klinisch scharfer zu umgrenzen.”

Nicht nur die sorgfaltige Beobachtung,
sondern auch die konsequente Anwen-
dung der klinisch-pathologischen Korre-
lation, das Erkennen der Grenzen her-
kéommlicher Auffassungen sowie das Wis-
sen um die Besonderheit des Einzelfalles
waren Grundpfeiler und Erfolgsrezept
von Alzheimers Arbeit, die in der besten
Tradition von Gudden und Kraepelin steht.
Denn deren Bestreben war es ja, mit
Methoden exakter Forschung Ordnung in
die verwirrende Vielfalt psychiatrischer
Krankheitsbilder zu bringen.

Namensgebung mit der Autori-
tat der Miinchener Schule

Bereits vor Alois Alzheimer hatten andere
Forscher einzelne typische Befunde von

20 JAHRE

Schriftprobe von Auguste D. mit dem miss-
gliickten Versuch ihren eigenen Namen und
Frankfurt” zu schreiben

degenerativen Demenzen beschrieben.
Alzheimer hatte vor allem den frihen
Beginn in jingeren Lebensjahren als
bemerkenswert hervorgehoben. (Dass die
Besonderheit der Krankheit ihr praseniles
Auftreten sei, liel sich auf Dauer doch
nicht aufrecht erhalten und man erkannte,
dass sie vor allem ein Leiden des héheren
Lebensalters ist.) Nachdem weitere Falle
aus Alzheimers Labor das Muster eines kli-
nisch und neuropathologisch eigenstan-
digen Krankheitsbildes bestatigten 451011,
setzte sich als Begriff schlieBlich,,Alzhei-
mersche Krankheit” durch. Mit der Auto-
ritat der Mlinchener Schule hatte erstmals
Kraepelin diese Bezeichnung in seinem
1910 veroffentlichten Lehrbuch gepragt,
das Uber viele Jahre als Standardwerk der
Psychiatrie galt '2. Mittlerweile wurden
zwar weitere spezifische Unterarten der
Demenz differenziert und definiert, den-
noch hat die Bezeichnung, Alzheimersche
Krankheit” ihre Berechtigung und ihren
Platz bis heute behalten und bildet eine
bleibende Erinnerung an die Zeit, als Miin-
chen das,Mekka der Neuropathologie”

war 13, h
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STIMMEN ZUR AGM

» Wir finden gut, dass es diese Gruppe gibt. Die Arbeit der
Ehrenamtlichen ist sehr sinnvoll und ihr Engagement toll.
Leider konnen wir aus Zeitgriinden dort nicht mitarbeiten,
deshalb sind die Blumen unser Beitrag dazu «

Heidrun Stocke und Renate Letsch

Jede Woche schmiicken wunderschone Blumen die Tische der

Betreuungsgruppe Untergiesing, gespendet werden sie freund-

licherweise vom Blumenladen Bliitenkorb.

MUNCHEN

ALZHEIMER
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Die Alzheimer-Krankheit heute

Von Prof. Dr. Alexander Kurz, Leiter des Zentrums fiir kognitive Stérungen

an der Psychiatrischen Klinik der Technischen Universitét Miinchen

Il Stellen wir uns vor, Alois
Alzheimer kénnte aus dem
Olymp der Wissenschaft zu
uns herabsteigen, um nachzu-
sehen, was aus der,eigenarti-
gen Erkrankung der Hirnrinde”
geworden ist.Vielleicht ware
er gar nicht Uberrascht zu er-
fahren, dass die zu seiner Zeit
nicht einzuordnende Krank-
heit der Auguste D.heute als
Prototyp eines der haufigsten
Gesundheitsprobleme im Alter
gilt. Die klinischen Symptome
und feingeweblichen Verande-
rungen seines berihmten
ersten Falles wurden wenige Jahre spéater auch bei erheblich
alteren Patienten gefunden.Daraus zog Alzheimer 1911 den
Schluss, dass er eine besonders friih einsetzende und rasch
fortschreitende Variante der senilen Demenz entdeckt hatte.
Erstaunt wére er allerdings Gber den gewaltigen Anstieg der
Krankheitshaufigkeit. Die Bevolkerung erreicht heute ein um

30 Jahre hoheres Alter als zu seiner Zeit, und statt einer Handvoll
damals bekannter Falle gehen wir von 1,5 Millionen Betroffener
aus.Besonders vor diesem Hintergrund wrde sich Alois
Alzheimer als Wissenschaftler, aber auch als Arzt aus Leib und
Seele, brennend daflir interessieren, was Uber die Ursachen der
nach ihm benannten Krankheit bekannt ist, wie sie festgestellt
wird und welche Mittel es zu ihrer Behandlung gibt.

Professor Dr. Alexander Kurz

STIMMEN ZUR AGM

1986

Ursachen

Noch immer ist nicht endgultig geklért, warum es bei der Alzhei-
mer-Krankheit zu einem fortschreitenden Untergang von Nerven-
zellen und Nervenzellkontakten kommt und weshalb dieser Pro-
zess ganz bestimmte Abschnitte des Gehirns beféllt, andere
jedoch verschont.Wichtige Erkenntnisse Gber ursachliche Fak-
toren haben sich aus der Untersuchung jener seltenen Félle
ergeben, die durch Verdnderungen im Erbgut hervorgerufen
werden. Sie treten in Familien gehauft auf und beginnen oft vor
dem 50.Lebensjahr. Die zu Grunde liegenden genetischen Fehler
fuhren ausnahmslos zur vermehrten Ablagerung eines Eiweiss-
Stoffes, der als beta-Amyloid bezeichnet wird. Er findet sich im
Kern der ausserhalb von Nervenzellen gelegenen,Drusen” oder
+Plaques”, die schon vor Alois Alzheimer als Merkmale der senilen
Demenz bekannt waren, aber auch in den Wanden kleiner Blut-
gefaBe. Darauf griindet sich die Vermutung, dass der Vorgang
der Amyloid-Ablagerung im Mittelpunkt des Krankheitsgesche-
hens steht,zumindest bei den familidren Frihfallen.Unbekannt
ist jedoch, in welcher Beziehung dieser Vorgang zu den abnor-
men Fibrillenkndueln steht, die sich innerhalb von Nervenzellen
bilden und fiir deren Absterben sie ebenfalls eine bedeutende
Rolle spielen konnten. Zweifel an der Allgemeingiltigkeit der
Amyloid-Hypothese ergeben sich aus mehreren Griinden. Beide
Formen der Eiweissablagerung sind nicht krankheitsspezifisch,
und besonders bei dlteren Patienten fiihrt ein grofBeres Mal3 an
Ablagerungen nicht zu einer starkeren Auspragung der Sympto-
me. Das Auftreten der haufigen, nicht-erblichen, spat im Leben
auftretenden Variante der Krankheit zeigt schwache Zusammen-
hénge mit einer Reihe von normalen Genvarianten, die an ganz
unterschiedlichen Kérpervorgangen wie Entziindung, Durchblu-
tung oder Fettstoffwechsel beteiligt sind. Ferner gibt es Hinweise
darauf, dass Lebens- und Erndhrungsgewohnheiten das Erkran-
kungsrisiko beeinflussen kdnnen.Insgesamt lasst sich aus diesen

» Gerne haben wir das Angebot der Alzheimer Gesellschaft Miinchen angenommen,
Polizeibeamte iiber das Thema ,,Demenz — Alzheimersche Krankheit“ zu informieren.
Das Interesse war grof8 und die Resonanz sehr positiv. Besonders eindruckvoll war
die Darstellung, in welcher schwierigen Situation sich Kranke, aber auch ihre Ange-
horigen befinden. Dariiber hinaus haben sich weitere Kooperationsansitze mit der
Alzheimer Gesellschaft und zum Teil bereits konkrete Planungen ergeben. «

Gerhard Stern, Erster Polizeihauptkommissar

Polizeiprisidium Miinchen, Abteilung Einsatz - E 3

2006



Amyloidplaques
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Die Abbildungen wurden freundlicherweise vom Zentrum
fiir Neuropathologie, Ludwig-Maximilians-Universitdt
Miinchen, zur Verfiigung gestellt.

Nervenzelle mit Alzheimer’schen Fibrillen

Beobachtungen die Annahme ableiten, dass bei der Entstehung
der haufigsten Form der Alzheimer-Krankheit eine Vielzahl ver-
schiedener Faktoren zusammen wirken. Daraus ergibt sich einer-
seits die Schwierigkeit, die Ratsel des komplexen Wirkungsgefi-
ges zu losen, anderseits aber die Hoffnung, die Krankheitsentste-
hung auf unterschiedlichen Wegen beeinflussen zu kdnnen.

Diagnostik

Die klinischen Merkmale und der Verlauf der Alzheimer Krankheit
sind recht genau bekannt.Der Untergang von Nervenzellen bleibt
viele Jahre symptomlos. Allméahlich jedoch zeigen die Patienten
Einschrankungen des Gedachtnisses und anderer geistiger Leis-
tungen, die sich zundchst nicht auf die Fahigkeit zur Bewdltigung
von Alltagsaufgaben auswirken.Das Fortschreiten der Symptome
fuhrt die Betroffenen in den Zustand einer hochgradigen Hirnleis-
tungsschwache, die mit zunehmender Unselbsténdigkeit und
Pflegebedurftigkeit einher geht und zu einer Reihe von Verhal-
tensauffdlligkeiten Anlass gibt. Dieses klinische Bild bezeichnet
man als Demenz. Aus heutiger Sicht stellt es ein relativ fortge-
schrittenes Stadium des Krankheitsprozesses dar. Zur Erkennung
und Beschreibung der verschiedenen Symptombereiche, auch
bei geringer Auspragung, gibt es zuverldssige Untersuchungsin-
strumente. Allerdings ist keines der klinischen Krankheitszeichen,
und keine Merkmalskombination, krankheitsspezifisch. Deswegen
versucht man, den Krankheitsprozess selbst diagnostisch zu
erfassen. Der Untergang von Nervenzellen dussert sich in einer
zunehmenden Schrumpfung des Gehirns, die mit Hilfe der Com-
putertomographie oder Magnetresonanztomographie sichtbar
gemacht werden kann. Der Ausfall von Nervenzellverbdanden
lasst sich durch Messungen der Stoffwechselaktivitat des Gehirns
durch die Positronen-Emissionstomographie nachweisen. Seit
kurzem ist es sogar moglich geworden, mit Hilfe dieses bildge-
benden Verfahrens die Amyloid-Ablagerung in den Plaques am

lebenden Patienten darzustellen.In der Hirnriickenmarksfliissig-
keit konnen mit empfindlichen biochemischen Verfahren Zerfalls-
produkte von Nervenzellen als Indikator flr den fortschreitenden
Krankheitsprozess bestimmt werden. Mit einigen dieser Verfahren
gelingt es, mit hoher Genauigkeit die Alzheimer-Krankheit unab-
hangig von ihren klinischen Symptomen und bereits in frihen
Stadien zu diagnostizieren.

Therapie

Géabe es Behandlungsverfahren, die im Stande waren, den Unter-
gang von Nervenzellen zu verlangsamen oder sogar aufzuhalten,
so konnten sie bei Patienten mit geringfligigen Symptomen
eingesetzt werden, um das Eintreten einer Demenz hinauszu-
schieben oder zu Lebzeiten zu verhindern. Leider stehen solche
Wirkstoffe bisher noch nicht zur Verfigung. Die gegenwartigen
Therapieformen setzen an den Veranderungen von Ubertréger-
substanzen an, die durch den Ausfall von Nervenzellen hervor
gerufen werden. Sie verzégern das Fortschreiten der Krankheits-
symptome; bei einem Teil der Patienten bewirken sie eine voriiber-
gehende Zustandsverbesserung und entlasten die pflegenden
Angehdrigen. Gegenwartig werden neue Behandlungsverfahren
entwickelt, die ndher an die Wurzeln des Krankheitsprozesses
heran reichen. Sie sind darauf gerichtet, die Entstehung der
Amyloid-Ablagerungen zu verhindern oder die bereits entstan-
denen Ablagerungen wieder aus dem Gehirn zu entfernen. Mit
Medikamenten allein Idsst sich also noch wenig gegen die Alzhei-
mer-Krankheit ausrichten. Zur Rolle des Arztes gehort es daher
nach wie vor, den Patienten und ihren Angehdrigen bei der Be-
waltigung der Krankheit beiszustehen und ein Versorgungsnetz
zu knuipfen. Die Alzheimer Gesellschaften, die in den vergangenen
20 Jahren an vielen Orten in Deutschland entstanden sind, sind
dabei unentbehrliche Partner. h

Neben der im Text erwdhnten medikamentésen
Behandlung kénnen sich auch nicht-medikamen-
tése Therapieverfahren wie kunst- und musik-
therapeutische Ansdtze sowie die Stédrkung der
Identitdt durch biografisches Arbeiten positiv auf
die Lebensqualitdt der Kranken auswirken.

Die Abbildungen wurden freundlicherweise vom Alzheimer Therapie-
zentrum der Neurologischen Klinik Bad Aibling zur Verfiigung gestellt.
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... wo Alois Alzheimer forschte

Von PD Dr. Katharina Biirger, Alzheimer Geddchtniszentrum an der Klinik und Poliklinik
fiir Psychiatrie und Psychotherapie der Ludwig-Maximilians-Universitdt Miinchen

Bl Das Ziel von Alois Alzheimer und sei-
ner Kollegen war es,Das Wesentliche des
pathologischen Vorgangs bei unseren
Geisteskrankheiten zu erfassen”.Wahrend
seiner Tatigkeit als Oberarzt an der Frank-
furter Universitatsklinik hatte er ab 1901
die Patientin Auguste D.untersucht und
betreut, die an rasch fortschreitender
Gedéachtnisschwéche, Ratlosigkeit, schliel3-
lich volliger Hilflosigkeit und ausgepragter
motorischer Unruhe litt. Als Alzheimer
bereits an der Ludwig-Maximilians-Univer-
sitdt in der Nervenklinik in der NufBbaum-
stralBe in Minchen tatig war, verstarb
Auguste D.nach 4-jadhrigem Krankheits-
verlauf. Der Direktor der Frankfurter Klinik
stellte Alzheimer die Krankenakte und
das Gehirn der Patientin fur wissenschaft-
liche Untersuchungen zur Verfligung.
Alzheimer erkannte und beschrieb die
wesentlichen neuropathologischen Merk-
male der Erkrankung, die wenige Jahre
spater von seinem Chef Emil Kraepelin
nach ihm benannt wurde. Alzheimers
Bearbeitung dieses Krankheitsfalles wur-
de damit zum Ausgangspunkt fur die
Beschreibung der Alzheimer-Demenz.In
seinem Labor bzw. Mikroskopiersaal,in
dem er seine wissenschaftlichen Arbeiten
durchfiihrte, befindet sich heute die Psy-
chiatriehistorische Sammlung der Psychia-
trischen Klinik der LMU.

Diagnostik und Therapie
auf hochstem Niveau

In der Tradition von Alois Alzheimer stehen
die beiden ehemaligen und aktuellen
Direktoren der Miinchner Psychiatrischen
Universitatskliniken Prof. Dr.Hans Lauter,
Prof. Dr.Hanns Hippius, Prof. Dr.Hans-Jir-
gen Moéller und Prof. Dr.Hans Forstl, deren
besonderer Verdienst es ist, die Erfor-
schung der Alzheimer-Krankheit mit dem
Ziel einer verbesserten Diagnostik und
Therapie in Miinchen wiederbelebt und
fortgefiihrt zu haben. Aktuell gibt es in
der Nussbaumstral3e (LMU) das Alzheimer

Geddachtniszentrum unter der Leitung
von Herrn Prof. Dr.Harald Hampel und in
der MoéhlstraBBe (TU) das Alzheimer-Zen-
trum unter der Leitung von Herrn Prof.Dr.
Alexander Kurz. Beide auf wissenschaftli-
chem Gebiet international anerkannten
Zentren bieten fir Miinchen und Ober-
bayern klinische Demenzdiagnostik und
Therapie auf hochstem Niveau. An beiden
Zentren wird besonderes Augenmerk auf
die Belange der Angehdrigen und der
betroffenen Familien gelegt und eine
enge Zusammenarbeit mit der Alzheimer
Gesellschaft Miinchen gepflegt. h

Alois Alzheimer

STIMMEN ZUR AGM
» Zur Alzheimer Gesellschaft Miinchen fallen mir ein: die von ihr 2006 organisierte Kampagne ,,Verstehen

Sie Alzheimer® und das Gedicht von Joseph von Eichendorff ,,Wiinschelrute® ,,Schlift ein Lied in allen Din-
gen, / Die da trdumen fort und fort, / Und die Welt hebt an zu singen, / Triffst du nur das Zauberwort. Die

PARITATISCHER Bezirksverband Oberbayern

1986 - 2006

Auguste D., der erste doku-
mentierte Fall einer Alzheimer
Erkrankung

ansteigende Krankheitsrate ,Alzheimer* fordert uns heraus iiber gesellschaftliche Konventionen hinauszuge-
hen, in besonderer Weise hinzuhoren, hinzuschauen und die Kontaktaufnahme zu wagen. Die Kampagne
kann dabei helfen. Sie verfolgt mit vielfiltigen Angeboten die Ziele, Verstindnis fiir die erkrankten Menschen
zu wecken und Hilfs- sowie Entlastungsangebote fiir die Betroffenen und ihre Angehérigen aufzuzeigen, dazu
zu animieren und zu qualifizieren. Ich wiinsche unserer Mitgliedsorganisation AGM weiterhin viel Erfolg. «
Christa Dangl-Kreyenbiihl, Fachberatung ambulante Dienste und Nachbarschaftshilfen



Ein Blick hinter die Kulissen

Von Claudia Bayer-Feldmann, 1.Vorsitzende der Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.

B In 20 Jahren Alzheimer Gesellschaft
Munchen (AGM) ist es gelungen, nicht nur
fur Familien mit demenzkranken Angeho-
rigen sinnvolle Unterstlitzungsmalnah-
men aufzubauen und Aufklarungsarbeit
zu leisten. Die AGM hat sich zudem von
der Selbsthilfegruppe zur fachlich aner-
kannte Beratungsstelle in Mlinchen ent-
wickelt. Dies ist angesichts des demogra-
fischen Wandels ein grof3er und wichtiger
Schritt.

Noch immer jedoch gleicht es einer Sisy-
phusarbeit, Demenzerkrankungen von
ihrer Stigmatisierung im 6ffentlichen Be-
wultsein zu befreien. Zu unertraglich ist
die Vorstellung, sich selbst und seine Auto-
nomie zu verlieren. Alzheimer ist in unse-
rer Gesellschaft kontraproduktiv,denn
Alzheimer fordert Menschen, die Geduld
und Zeit haben und Alzheimer kostet die
Gesellschaft sehr viel Geld.

Vielfaltige Aufgaben

Auch auf dem 20jahrigen Weg der Selbst-
hilfegruppe zu einer professionell arbei-
tenden Beratungsstelle, die das Experten-
wissen von Angehdrigen und Fachkréften
bindelt und in der haupt- und ehrenamt-
liche Mitarbeiter sowie Angehdrige ge-
meinsam aktiv werden, spielt Geld eine
nicht unerhebliche Rolle. Eine Grundaus-
stattung an Rdumen und Personal sowie
eine entsprechende Offentlichkeitsarbeit
mussen finanziert werden.Im Vergleich
zu den Anfangen stehen heute funf haupt-
amtliche (Teilzeit-)Mitarbeiterinnen (auf
3,5 Vollzeitstellen), eine Honorarkraft und
neben einem grofBen Kreis freiwillig enga-
gierter Helferlnnen auch zwei geringfiigig
beschéaftigte Mitarbeiterinnen fiir eine
kontinuierliche, verlassliche und kompe-
tente Beratung und Unterstltzung zur
Verfligung. Alle Aktiven sind hoch moti-
viert und engagieren sich weit Uber das
zu erwartende MaB fir ihr jeweiliges
Betdtigungsfeld. Und doch scheinen sich
die Aufgaben in atemberaubender Ge-
schwindigkeit zu steigern.
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Die Fulle an Informationen zum Thema
Demenz und die Vielfalt heute méglicher
Unterstutzungsformen haben vor allem
die Erwartungen der Ratsuchenden ver-
standlicherweise wachsen lassen.Kurze
Auskiinfte entwickeln sich zu langen
Beratungsgesprachen und der techni-
sche Fortschritt hat uns u.a.eine Welle an
E-Mail-Anfragen beschert, die fachkundig
beantwortet sein wollen.Immer haufiger
wenden sich Familien in Krisensituationen
an uns, suchen dringend Beratung, einen
ehrenamtlichen Helfer, einen Heimplatz
oder sind verzweifelt Gber die Zustande
im Pflegeheim, wo der demenzkranke An-
gehorige versorgt wird. Die Hilfe soll dann
moglichst umgehend erfolgen. Daneben
werden Wiinsche laut, wir sollten uns bei
Politikern und Kostentragern fiir eine Ver-
besserung der Situation demenzkranker
Menschen stark machen, was Gremienar-
beit und viele Termine in Sitzungen nach
sich zieht.

Quasi,nebenbei” haben wir uns dabei zu
Lall-round-Genies” entwickelt und erledi-
gen Dinge, die von Auf3enstehenden
selten wahrgenommen werden.Ohne
Personal-, EDV-, Finanz- oder Offentlich-
keitsabteilung pflegen wir Internetseiten,
organisieren Veranstaltungen, kimmern
uns um Arbeitsvertrdge, stellen Haushalts-
plane auf, schreiben Projekt- und Finan-
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zierungsantrage, legen Verwendungs-
nachweise vor, werben BuR3gelder und
Spenden ein, entwerfen und versenden
Mitgliederinformationen und Newsletter,
lancieren Pressemeldungen und managen
Medienanfragen, gestalten Flyer und
Plakate, bewerben uns mit erfolgreichen
Projekten um Preisgelder, bewirten unsere
Gaste,,pflegen” unsere Ehrenamtlichen
und lassen uns auch durch Computerab-
stlirze oder Beschwerden Uber,standig
belegte” Telefone kaum aus der Ruhe
bringen.

Anspruch und finanzielle
Realitat

Unser professionelles vielschichtiges Ar-
beiten - sichtbar an den vielen Projekten
und Unterstltzungsformen - suggeriert
haufig, dass hinter der AGM eine personell
und finanziell abgesicherte,grof3e Organi-
sation” steht. Doch viele Aufgaben werden
von einer,handvoll Leuten” z.T.ehrenamt-
lich und unsichtbar fur den erledigt, der
L,nur” unserer fachlichen Hilfe bedarf. Die
finanzielle Basis der AGM ist trotz 6ffentli-
cher Zuschisse von Stadt und Land mehr
als dinn und muss in jedem Jahr mit auf-
wandigen Antragsverfahren und Spen-
denaquisen neu gesichert werden (Abb. 1
zeigt exemplarisch am Jahr 2005, wie wir
unsere Arbeit finanzieren).

Abb. 1:
Gesamtvolumen des 4,8% Preisgelder*
Haushalts 2005: 6,5% Spenden

8,8% erwirtsch.
Eigenmittel

8,4% Mitglieds-

250.900 Euro; ohne
Projektmittel fir die
Informationskampa-
gne,Verstehen Sie
Alzheimer?”in Hohe
von 87.200 Euro.

beitrage

10% Buflgelder

Zinsen
0,4% Sponsoring

40,3% offentl.
Zuschusse

19,9% Erbschaften*

* Erbschaften und Preisgelder sind sehr selten und schwer zu kalkulierende Finanzie-

rungsquellen
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Vielen potentiellen Spendern ist nicht be-
wullt, dass sich jede der fast 100 regiona-
len Alzheimer Gesellschaften in Deutsch-
land finanziell selbst absichern muss und
keine Geldzuwendungen von Landes-
oder Dachverbanden erhalt. Wahrend fur
Alzheimer-Forschungsvorhaben Millio-
nenbetrdage gespendet werden, flieBen
Zuwendungen an Selbsthilfeorganisatio-
nen wie die Alzheimer Gesellschaft
Munchen extrem sparlich. Dabei sorgen
gerade diese fir konkrete Unterstiitzungs-
mafBnahmen fur betroffene Familien in
der Region, damit die Kranken schon
heute besser leben konnen.

Mit groBem personlichen Einsatz haben
wir viel erreicht. Wohin wird sich die
Munchner Alzheimer Gesellschaft ent-
wickeln? An neuen Ideen fehlt es uns
nicht, doch erst muss der Status Quo
gesichert sein. Das rucklaufige Spenden-
aufkommen der vergangenen Jahre (vgl.
Abb. 2) schmalert zusehends nicht nur die
zur Beantragung offentlicher Zuschisse
notigen Eigenmittel. Es hindert uns schon
jetzt daran, neue Projekte durchzuftihren,
um rasch, unburokratisch und vor allem
unabhangig von Zuschul3gebern auf Be-
darfe reagieren zu konnen.Noch kénnen
wir es vermeiden, z.B. fir zeitintensive Be-
ratungen Gebuhren zu verlangen. Bleiben
Spenden und Buf3gelder jedoch aus, wer-
den auch wir wohl um Diskussionen nicht
herumkommen, was Ratsuchenden mehr

Abb. 2:
Spendenentwick-
lung 1996-2006 in

Tausend Euro

96 97 98 99 00 01

02 03 04 05 06%

*2006 Spendenaufkommen unter 5.000 Euro, Stand 15.9.06

hilft: ein kostenloses, aber sehr einge-
schrénktes Hilfeangebot mit langen Warte-
zeiten oder eine vielfdltige und verlassli-
che Unterstiitzung, die mit Kosten verbun-
denist.

Engagement darf nicht zum
Stillstand kommen

Hinter den Kulissen ist viel in Bewegung.
Im Hinblick auf die weitere Zukunft der
Alzheimer Gesellschaft Miinchen miissen
bereits heute Weichen gestellt und neue
Wege zur Finanzierung gesucht werden.
So ziehen wir sehr ernsthaft die Griindung
einer Stiftung in Erwdgung, die die Inten-
tion unserer Kampagne,Verstehen Sie
Alzheimer?” fortflihrt und Initiativen wie
der Alzheimer Gesellschaft Miinchen
neue Mdglichkeiten ebnet.Vielleicht wer-
den wir bis zum,25-Jahrigen” dieses Ziel

STIMMEN ZUR AGM
» Als Griindungsmitglied der Alzheimer Gesellschaft Miinchen war es mir damals sehr

1986 - 2006

erreicht haben.Doch vorerst fehlt uns
noch das Renomee, ein Stifterwille und die
Spendenbereitschaft der Offentlichkeit,
d.h.ein finanzielles Fundament, auf das
Selbsthilfeorganisationen anderer Krank-
heiten langst in hohem MaRe bauen. h

Claudia Bayer-Feldmann
1.Vorsitzende der AGM

wichtig eigene Erfahrungen und Kenntnisse iiber die Krankheit weiterzugeben.

Ich engagierte mich lange im Vorstand, auch iiber die Lebenszeit meiner Mutter hinaus.
Es begeistert mich, wie das Thema inzwischen in die Offentlichkeit gebracht wird.
Auch wenn man nicht davon betroffen ist, ist es wichtig, iiber die Krankheit informiert
zu sein. Ich unterstiitze gerne weiterhin als Mitglied die Arbeit der Alzheimer Gesell-
schaft Miinchen e.V. «

Karolina Hollmann, Griindungsmitglied
Von 1987 bis 2005 im Vorstand aktiv als Schriftfiihrerin und Beisitzerin



Dank fur bisherige Unterstitzung

Wir mochten allen Forderern und Spendern sehr herzlich
dafiir danken, dass sie uns in den vergangenen Jahren
ihr Vertrauen geschenkt und unser Engagement sowie
unsere Projekte finanziell unterstiitzt haben. Unser beson-
derer Dank gilt dabei der Landeshauptstadt Miinchen,
dem Bayerische Staatsministerium fir Arbeit und Sozial-
ordnung, Familie und Frauen sowie der Arbeitsgemein-
schaft der Pflegekassen in Bayern, die uns mit 6ffentlichen
Mitteln seit langen Jahren unterstiitzen.Férderung haben
wir ferner erfahren tiber BuBgeldzuweisungen des Amts-
gerichts und der Staatsanwaltschaft Minchen, tber die
Selbsthilfeférderung diverser Krankenkassen (AOK, BKK,
Bundesknappschaft, IKK, KKH, LSV), die BARMER Kran-
kenkasse und BARMER Pflegekasse, die Techniker Kran-
kenkasse, die Kassenarztliche Vereinigung Bayerns, die
Jacob und Marie RothenfuBBer-Gedachtnisstiftung, den
Adventskalender fur gute Werke der Stiddeutschen Zei-
tung e.V, die Stiftungsverwaltung des Sozialreferats
(Heinrich und Maria Eleonora Leininger-Stiftung, Stiftung
Fonds Munchner Altenhilfe, Georg Niedermair-Stiftung),
die Bayerische Stiftung fiir Kriegsopfer und Menschen
mit Behinderungen, die Gemeinntzige Hertie-Stiftung,
die Stiftung Antenne Bayern hilft, die Theodor Triebenba-
cher Stiftung, den Lions Club Griinwald, die Firmen Eisai
GmbH, Janssen-Cilag GmbH, Lundbeck GmbH, Merz

Pharmaceuticals, Novartis GmbH und Pfizer GmbH.

Wir danken den Damen vom,Bltitenkorb”, die uns seit
langem mit liebevoll arrangiertem Blumenschmuck far
Betreuungsgruppen und Veranstaltungen versorgen
und allen Firmen und Personen, die uns im Rahmen un-

serer Jubildums-Tombola 2006 mit grof3ztigigen Sach-

spenden unterstitzt und damit zur Fortfithrung unseres

Engagements beigetragen haben.Zum Redaktionsschluss
waren dies: ADAC e.V., Augustinum gGmbH, Autobus
Oberbayern GmbH, Bayerischer Rundfunk B4 Klassik und
BR-Shop, Bodos Backstube, Buch in der Au, Classic Wings
Bavaria, Deutsche Bahn AG, Deutsches Theater Miinchen,
Eisai GmbH, Ernst Reinhardt Verlag, Flughafen Miinchen
GmbH, Gréfe & Unzer, Hela Parfiimerien, Hotel Bayeri-
scher Hof, Ludwig Beck AG, Mtinchner Philharmoniker,
Muinchner Volkstheater, Musical Fuissen, Olympiapark
GmbH, Rabenmditter, Rio Filmpalast, SEA LIFE Miinchen,
Staatstheater am Gértnerplatz, Stadtwerke Minchen,
Tierpark Hellabrunn, Tollwood GmbH, Unsere Oper e.V.
Ludwig Baumann, Verlag Kimche & Nagel, Vincentz Net-
work, Wehrfritz GmbH, Weis(s)er Stadtvogel Miinchen,

Witzigmann & Roncalli Bajazzo und Zirkus Krone.

Allen Spendern, die uns z.T. seit Jahren unterstiitzen und
die wir namentlich hier nicht aufgefiihrt haben, danken

wir von Herzen fir die Forderung unserer Arbeit.

Far ihr groBes ideelles Engagement mochten wir all un-
seren ehemaligen und noch aktiven freiwillig engagier-
ten Helferlnnen einen besonderen Dank auch im Namen
der vielen von ihnen und uns betreuten Familien aus-

sprechen.

Fir die konstruktive fachliche Zusammenarbeit sagen
wir allen Fachkolleglnnen und allen Wegbegleiterinnen
der Alzheimer Gesellschaft Miinchen e.V.ein herzliches
Dankeschén, besonders Bero von Fraunberg (Kommuni-
kation) und Michael Gréters (Grafikdesign) aus dem

Netzwerk unovaria.
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