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I. Vorwort

Der Begriff ,Demenz’ stammt aus dem Lateinischen (mens =
Verstand und de = ohne) und lasst sich sinngemald etwa mit
.abnehmender Geist* Ubersetzen. Kein Wunder also, dass
Erkrankte und Angehdérige dieser Diagnose mit grofen Schrecken
begegnen. Dabei handelt es sich bei Demenz keineswegs um eine
Tribung des Bewusstseins, sondern um eine ernstzunehmende
organische Krankheit. Erkennt man diese friihzeitig, lassen sich die
Symptome im Anfangsstadium hinauszdgern. Eine umfassende

Aufklarung Uber Krankheitsbild, Ansprechpartner und

Betreuungsmaglichkeiten bestimmt somit Schicksale.
Die Broschure ,Leben mit Demenz in Hagen® erscheint anlasslich des 6. Hagener Demenztags in
einer neuen und Uberarbeiteten Auflage, um ihren Leserinnen und Lesern einen detaillierten und
aktuellen Uberblick rund um das vielschichtige Thema ,Demenz‘ zu liefern. Mir als
Oberburgermeister ist es im Namen der Stadt Hagen eine Uuberaus dringende
Herzensangelegenheit, alle Betroffenen und Angehorigen bestens informiert und beraten zu
wissen, woflur dieser Leitfaden den Grundstock bilden soll. Sie erhalten Uberblickartig erste
Informationen Uber Krankheitsbild und -verlauf, Diagnostik, Hilfsangebote, Pflegemdglichkeiten
sowie Kontaktdaten und Adressen von Ansprechpartnern. Stets ein offenes Ohr fur sdmtliche
Belange hat zudem die Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen.

Abschlielend mochte ich alle Birgerinnen und Burger unserer Stadt ausdriicklich ermutigen,
unabhéngig davon, ob Sie selbst erkrankt oder Angehdriger eines Erkrankten sind, frihzeitig
Beratung und Hilfe in Anspruch zu nehmen, sich breitgefachert tber Angebote und Mdglichkeiten
zu informieren und somit die bestmdgliche Entscheidung flr sich personlich zu treffen. Die Stadt

Hagen lasst Sie in Gesundheitsfragen nicht allein — informieren Sie sich!

Hagen, im November 2014

Erik O. Schulz
Oberburgermeister

[I. Demenz oder normale Vergesslichkeit?

Es ist vollig natdrlich, dass altere, aber auch jingere Menschen z.B. Namen oder Handlungen, die
sie gerade ausuben wollten, vergessen. Grundsatzlich ist dies nicht problematisch und hat oft
keinen Krankheitswert. Sollten sich die Probleme beim Erinnern allerdings verstarken, auch
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deutlich von den Angehérigen wahrgenommen werden und sich Uber einen Zeitraum von mehr als
sechs Monaten erstrecken, ist es sinnvoll, sich entsprechend untersuchen zu lassen.

Nur wer informiert ist, kann diesen Erkrankungen en tgegen wirken, bzw. aufhdren, sich
unnotig Sorgen zu machen!

Demenz — Was bedeutet dieser Begriff?

Der Begriff ,Demenz* umfasst eine Reihe von Erkrankungen, die alle mit einer Beeintrachtigung
der geistigen Leistungsfahigkeit einhergehen und bevorzugt im héheren Alter auftreten.

Die krankhafte Veranderung des Gehirns betrifft in besonderer Weise sowohl das Denkvermdgen
als auch das Gedachtnis und hat Auswirkungen auf Sprache und Bewegungsablaufe. Daruber
hinaus ist bei einer demenziellen Erkrankung auch die Personlichkeit des Menschen betroffen,
d.h. dass sich das Sozialverhalten der Betroffenen verandert, der Antrieb beeintrachtigt sein kann
und emotionale Stérungen maoglich sind.

Der Erkrankte zeigt im Verlauf der Erkrankung oftmals Verhaltensauffalligkeiten wie Aggressivitat,
Unruhe, starke Reizbarkeit und ist in seinem Urteilsvermdgen zunehmend eingeschrankt. Die
Bewaltigung der Aktivitaten des taglichen Lebens fallt dem Erkrankten schwerer und kann ab
einem bestimmten Zeitpunkt nur noch mit Hilfe geschehen. Im letzten Krankheitsstadium ist eine
vollstandige Ubernahme aller hauswirtschaftlichen und pflegerischen Aufgaben erforderlich.

Formen der Demenz

Die verschiedenen Erkrankungen kénnen in zwei Kategorien unterteilt werden. Zum einen in
Demenzformen, die reversibel, bei denen also die aufgetretenen Stérungen behebbar sind und
zum anderen in jene, die nicht heilbar sind.

Heilbare demenzielle Erkrankungen kénnen u. a. durch Alkoholmissbrauch, bei akuten Stérungen
des Zuckerstoffwechsels, als Folge eines Schilddrisenhormonmangels, bei Vitamin-B1- und B12-
Mangel, bei Hirntumoren, infolge von Schadelhirntraumen, als Nebenwirkung von Medikamenten,
bei Entziindungen und Infektionen des Gehirns sowie bei Storungen des Hirndrucks auftreten.

Den grof3ten Teil der nicht heilbaren Demenzen bilden die Erkrankungen vom Typ Alzheimer (60 —
70 %) und die vaskulare Demenz (20%). Dartber hinaus gibt des auch noch selten auftretende
Demenzformen wie z.B. die Creutzfeld-Jacob Erkrankung, die frontotemporale Demenz, sowie die
Lewy - Korperchen — Demenz und so genannte Mischformen (10 — 20 %).

Konkrete Angaben zu den Unterscheidungsmerkmalen, den Behandlungsmdglichkeiten und den
Krankheitsverlaufen finden Sie u.a. in der Fachliteratur, die in der Stadtbicherei zur Verfiigung
steht. Ein personliches Beratungsgesprach ist ebenfalls moglich.

Vor diesem Hintergrund wird deutlich, dass eine friihzeitige und umfassende Diagnostik wichtig
ist. Gerade beim rechtzeitigen Erkennen der unheilbaren Formen der Demenz bestehen etliche
Maoglichkeiten, den Krankheitsverlauf zu beeinflussen und zu verlangsamen.

Eine umfassende und abgeschlossene Diagnostik beie  inem Facharzt ermdglicht die
richtige Behandlung der Krankheit.

Wer stellt die Diagnose?




Oftmals ist der Hausarzt der erste Ansprechpartner. Dies ist auch sinnvoll, weil er den Patienten
zumeist seit Jahren kennt und eine Vertrauensperson ist. Die Sorge, die geistige
Leistungsfahigkeit zu verlieren, fihrt zu gravierenden Angsten. Die Hemmschwelle, dies bei einem
Arzt anzusprechen, ist bei den meisten Menschen sehr hoch.

Hinzu kommt, dass bei vielen Menschen mit diesem Krankheitsbild die Verdrangung stark
ausgepragt ist, so dass Angehorige, insbesondere die Kinder, Schwierigkeiten haben dieses
Thema zu besprechen.

Hausarzte haben neben dem persdnlichen Gesprach und den Angaben der Angehdérigen die
Maglichkeit, im Rahmen von zum Teil sehr leichten und kurzfristig durchzufiihrende Testverfahren
beginnende demenzielle Entwicklungen zu erkennen. Oftmals ist die Unterstitzung des Arztes
notwendig, um eine erste Einschatzung zu erhalten.

Sollten sich die erlebten Beeintrachtigungen nach dem Besuch beim Hausarzt als demenzielle
Erkrankung herausstellen, ist es unbedingt erforderlich, eine genaue Diagnose zu erhalten.
Unabhangig vom Alter sollte man auf weitergehende Untersuchungen bestehen.

Neben den oben angesprochenen testpsychologischen Verfahren hat der Facharzt (Neurologe
oder Psychiater) verschiedene Untersuchungsmadglichkeiten, eine gezielte Diagnostik
durchzufihren. Nur wenn diese abgeschlossen wird, ist es mdglich, mit den richtigen Mal3hahmen
und Medikamenten auf die Erkrankung einzuwirken und den Krankheitsverlauf giinstig zu
beeinflussen.

Wenn Sie Fragen zu den unterschiedlichen Untersuchungsmoglichkeiten haben, sprechen Sie
bitte lhren Arzt an oder wenden sich an die Alzheimer-Selbsthilfegruppe Hagen, alternativ an die
Pflege- und Wohnberatung.

Neben den Hausérzten, Neurologen und Psychiatern bietet auch die Institutsambulanz des St.
Johannes — Hospitals Hilfestellung an.

[ll. Diagnose: Demenz — Was nun?

Hat man die ersten, sicherlich sehr schwierigen Schritte bewaltigt und Klarheit tGiber die Diagnose,
ist es notwendig, individuelle Behandlungsmaoglichkeiten und Hilfen zu klaren.

Im Zusammenwirken mit dem Hausarzt und dem Facharzt sollte die Medikamentengabe
abgestimmt und tber einen langeren Zeitraum beobachtet werden, ob die Medikamente die
gewilnschten Wirkungen zeigen.

Wahrend einige Medikamente das Ziel verfolgen, den Verlauf der Krankheit zu verlangsamen,
wirken andere Medikamente auf die unterschiedlichsten Symptome und mildern sie ab.
Es ist moglich, die bereits beeintrachtigte Leistungsfahigkeit wieder zu steigern oder im
Anfangsstadium oftmals auftretende depressive Verstimmungen positiv zu beeinflussen. Auch
Verhaltensstorungen wie z.B. aggressives, unruhiges oder auch misstrauisches Auftreten des
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Erkrankten kdnnen mittels der Medikamente verandert werden. Dies ist sowohl fir den Erkrankten
als auch fir den pflegenden Angehérigen sehr wichtig.

Neben der medizinischen Behandlung gibt es therapeutische Ansatze, die unterstiitzend und
fordernd wirken. Genannt sei hier die Verhaltenstherapie, die durch spezielle Konzepte die
Alltagskompetenzen fordert oder die Ergotherapie. Mit ihrer Hilfe werden Patienten aktiviert und
noch vorhandene Fahigkeiten fur den Erkrankten erlebbar gemacht. Auch kreative
Therapieformen wie Musik-, Kunst- und Tanztherapien beeinflussen demenziell Erkrankte zumeist
positiv.

Daruber hinaus ist es sehr hilfreich, wenn sich Angehdrige im Rahmen von Schulungsangeboten
Uber Kommunikationstechniken fur demenziell erkrankte Menschen informieren und sich
Kenntnisse, z.B. im Bereich der Biographiearbeit aneignen. Dies erleichtert den Umgang mit dem
Betroffenen und verhindert Missverstandnisse, Konflikte und Aggressionen. Schulungen werden
von den Pflegekassen, auch in Kooperation mit dem Kath. Krankenhaus Hagen, der Alzheimer-
Demenz Selbsthilfegruppe, sowie dem netzwerk demenz angeboten.

In dieser Zeit ist es sowohl fur den Erkrankten als auch fur die Angehorigen wichtig,
umfassende Informationen zur Erkrankung, aber auch zu moglichen Hilfen zu erhalten.

Ansprechpartner in Hagen:

Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen
Soziales Rathaus

Berliner Platz 22, 58089 Hagen

Internet: www.hagen.de

Frau Benthaus-Reil3, & 207-3681 Delstern, Eilpe / Selbecke, Garenfeld,

Zimmer A.115 Halden / Herbeck, Tucking / Geweke, Vorhalle,
Frau Binna, & 207-5700 Altenhagen, Boelerheide, Eckesey, Helfe / Fley
Zimmer A. 116

Frau Gaczoch-Sakarya , B 207-5742 Berchum, Dahl, Hohenlimburg, Holthausen,
Zimmer A. 115 Remberg, Priorei/Rummenohl

Frau Moog , B 207-3476 Boele, Emst, Eppenhausen, Fleyerviertel,
Zimmer A. 105 Kabel/Bathey, Westerbauer

Frau Schultheis, & 207-3477 Haspe, Kuhlerkamp, Wehringhausen-West
Zimmer A. 117

Frau Weirauch , & 207-3478 Wehringhausen-Ost, Zentrum

Zimmer A. 116

Fax: 023 31/207-20 80

Alzheimer - Demenz - Selbsthilfegruppe Hagen e.V.
Frau Claudine Scharfenberg
2 0 23 31/204-67 58
Fax: 0 23 31/204-67 59




Institutsambulanz St. Johannes — Hospital

Hospitalstr. 6 — 10, 58099 Hagen

) 023 31/69 62 18 (Erreichbar Montag bis Freitag von 08:00 — 16:00 Uhr.)
E-Mail.: [h4@kkh-hagen.de

Ansprechpartner zum Betreuungsrecht und zu Vorsorge vollmachten

Im Anfangsstadium einer demenziellen Erkrankung ist der Betroffene noch in der Lage, fur seine
Zukunft vorzusorgen. Es ist jetzt noch moglich, mit vertrauten Personen Wiuinsche und
Vorstellungen zu besprechen und Vollmachten zu erteilen. So kann spater im Sinne des
Erkrankten gehandelt werden und die Anordnung einer gesetzlichen Betreuung entfallt haufig.

Betreuungsstelle der Stadt Hagen
Soziales Rathaus
Berliner Platz 22, 58089 Hagen

Herr Deimel ® 02331/207-3859
Frau Sonnenschein @ 0 23 31/207-3670
Frau Dittmer, ® 02331/207-2893
Frau Neitzel, ® 02331/207-3460
Frau Hesener, ® 02331/207-5605

Fax: 0 23 31/207-20 80

Wichtige Institution fur Informationen, Beratung un d Fortbildung:

Demenz-Servicezentrum Nordrhein-Westfalen
Internet: www. demenz-service-nrw.de

Region Dortmund:

Kleppingstr. 26

44122 Dortmund

® 0231/5025694

Internet: www.demenzservicezentrum@dortmund.de

Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend
Serviceportal Wegweiser Demenz unter www.wegweiser-demenz.de
mit Verweis auf das Servicetelefon der Alzheimer Gesellschaft
Alzheimer -Telefon: 01803/171017 (0,09 €/Min. aus dem dt. Festnetz)
Alzheimer — Telefon (Festnetz): 030-259 37 95-14




netzwerk demenz — Ein Zusammenschluss von Leistung  sanbietern
unter dem Dach der Stadt Hagen

HAGEN [—
Stadt der FernUniversitit »

Der Oberburgermeister

—

netzwerk demenz

In Hagen werden Menschen mit einer Demenz und deren Angehérige nicht allein gelassen. ,\Wir
helfen denen, die vergessen* ist das Motto der Netzwerkmitglieder, die sich in Hagen unter dem
Dach der Stadt Hagen zusammengeschlossen haben. Mit einem engmaschigen Netz an
abgestuften Leistungen wollen sie die Hilfen fir Demenzerkrankte und deren pflegende
Angehdrige in Hagen optimieren.

Die im Netzwerk angebotenen Leistungen umfassen u.a.

o] ehrenamtliche und hauptamtliche Betreuungsangebote
o] eine zugehende Pflege- und Wohnberatung
o] ambulante Dienste (Hauswirtschaft und Pflege)
o] komplementére Dienste
(z.B. Bringdienste, Mahlzeitendienst auf Radern, Hausnotruf)
o] Tages- und Kurzzeitpflegeeinrichtungen
o] vollstationare Einrichtungen
o] Krankenhauser

Die Mitgliedsorganisationen verpflichten sich, das Personal regelmaRig fortzubilden und die
Versorgung der Menschen mit Demenz in besonderer Weise zu unterstlitzen.

Mit Hilfe von Fortbildungsangeboten fur Angehdrige, ehrenamtlich Tatige, Mitarbeiter von
Einrichtungen und Diensten sowie Arzte soll ein von Verstandnis fir die Krankheit gepragter
Umgang mit den Erkrankten gefordert werden. Ziel ist, durch eine friihzeitige Diagnose der
Demenz und eine gezielte Behandlung, den Krankheitsverlauf hinauszuzégern und rechtzeitig
notwendige Hilfen anzubieten.

Informationen zu Veranstaltungen des Netzwerkes kbnnen Sie im Internet unter
www.stadt-hagen.de/ Hagen A- Z / Pflege / netzwerk  demenz finden, oder bei den Mitgliedern
erfragen. Aktuelle Hinweise kbnnen Sie auch den Ankiindigungen in der Tagespresse entnehmen.




Die folgenden Tréger sind Mitglied im netzwerk deme  nz und haben
ihre Angebote auf die Bedurfnisse der Menschen mit Demenz und
deren Angehorige ausgerichtet:

Name Tel. - Nr.
Alzheimer -Demenz-Selbsthilfegruppe e.V. 0 23 31/2 04-67 58
Hagen
(Betreuungsnachmittage, Beratung u. Begleitung)
Arbeiterwohlfahrt 0 23 34/44 25-18
(vollstationare Pflege, Kurzzeitpflege, 023 31/36 80

Kooperationspartner fur Betreuungsnachmittag)
Internet: www.awo-ww.de

Caritas -Verband e. V. 02331/918472
(vollstationare Pflege, amb. Pflegedienst,
Hausnotruf, Kurzzeitpflege, Betreuungsleistungen,
Kooperationspartner Betreuungsnachmittag)
Internet: www.caritas-hagen.de

CMS Pflegewohnstift Harkorten 0 23 31/10 93-0
(vollstationare Pflege, eingestreute Kurzzeitpflege)
Internet: www.cms-verbund.de

CURANUM Seniorenresidenz Hagen -Emst 02331/367 77-0
(vollstationare Pflege, eingestreute Kurzzeitpflege)
Internet: www.curanum.de

Demenz-Servicezentrum D ortmund 0 23 1/50-25 69 4
Bert Schulz

Beratung, Schulung
bertschulz@stadtdo.de

Diakonie Pflege & Reha Mops Mobil 02331/47372 22
(amb. Pflegedienst, Betreuungsleistungen,
Betreuungsnachmittag sowie Kooperationspartner
fur Betreuungsnachmittag)

Internet: www.diakonie-sw.de

Diakonie Mark -Ruhr 02334/43330
(Pflegetelefon, amb. Pflegedienst,

Betreuungsleistungen, Betreuungsnachmittag 023 31/38 09 130
sowie Kooperationspartner fur

Betreuungsnachmittag) 023 31-3339 20
Internet: www.diakonie-mark-ruhr.de

DRK 0 23 31/34 56 39
(vollstationare Pflege, Betreuungsnachmittage) 023 31/34 56 11
Internet: www.kv-hagen.DRK.de

Ev. Altenhilfe und Betreuung gGmbH Haspe 0 23 31/90 28 28
(vollstationare Pflege, Tagespflege, 02331/6252 2101

Betreuungsnachmittag sowie Kooperationspartner
fur Betreuungsnachmittag)
Internet: www.esv.de

Ev. Stiftung Volmarstein 02331/37519-0
(vollstationare Pflege, Mahlzeitendienst, 02331/397 68-0
Tagespflege, Kooperationspartner fur
Betreuungsnachmittag)

Internet: www.esv.de

Johanniter -Unfall -Hilfe e.V. Ruhr-Lippe 0 23 31/93 99-0/-516
(Hausnotruf, Mahlzeitendienst,
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Kooperationspartner Betreuungsnachmittag)
Internet:

Kath. Krankenhaus Hagen gGmbH
Gerontopsychiatrische Abteilung
(St.-Johannes-Hospital)
Geriatrische Abteilung
(St.-Marien-Hospital)

Wohn- und Pflegezentrum St. Hedwig
(vollstationare Pflege, Kurzzeit- u. Tagespflege)
Internet: www.kkh-hagen.de

0 23 31/6 96-1 80

0 23 31/1 29-1 26

0 23 31/37 74-576

Nachbarschaftshilfe Hagen
(Hauswirtschaftsdienst, Betreuungsleistungen,
Kooperationspartner Betreuungsnachmittag)
Internet: www.nachbarschaftshilfe-hagen.de

0 23 31/37 16 00
0 23 31/46 38 62

Home-Care GbR

(amb. Pflegedienst, Betreuungsleistungen,
Kooperationspartner Betreuungsnachmittag)
Internet: www.homecare-pflegeteam.de

0 23 34/80 88 82

BSH Betrieb fir Sozialeinrichtungen Hagen
gem. GmbH - Seniorenzentrum Buschstrasse
(vollstationare Einrichtung, Kurzzeit- u.
Tagespflege, Kooperationspartner
Betreuungsnachmittag)

Internet: www.seniorenzentrum-buschstrasse.de

0 23 31/62 20

Wohlb ehagen Michael Scheibe -Jochheim e. K.
(vollstationare Einrichtungen, Kurzzeit- u.
Tagespflege, amb. Pflegedienst,
Kooperationspartner Betreuungsnachmittag)
Internet: www.pflegeheim-wohlbehagen.de

0 23 31/69 21-0
023 31/98 100

Pflegeberatungsbiro Roggenkamp
Beratung und Schulung pflegender Angehdriger.

Betreuung von demenziell veranderten Menschen.

Internet: d.roggenkamp@t-online.de

0 23 31/92 39-495

Fachbereich Jugend u. Soziales der Stadt
Hagen

Pflege- und Wohnberatung

netzwerk demenz

Frau Hocke, Geschaftsfuhrerin

Internet: regina.hocke@stadt-hagen.de

0 23 31/207-2898

Seniorenzentrum am Theater
Vollstationare Einrichtung,

0 23 31/ 8044-300
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Betreuungs- und Selbsthilfeangebote

Wir helfen denen, die vergessen...

fur Menschen mit

Demenz und pflegende Angehdérige in Hagen.

Montag

Jeden 2. Montag
im Monat

14:30 - 16:30 Uhr

Demenzcafé fur
demenziell Erkrankte
und ihre Angehdrigen

DRK Seniorenheim
Lange Str. 9-11
58089 Hagen
Veranstalter: DRK
Seniorenheim/DRK
Kreisverband

Tel.: 02331 34567

Jeden Montag
(auBRer feiertags)

14:30 - 17:30 Uhr

Betreuungsnachmittag
fur Betroffene und
Angehdrige von
Demenzkranken

Gemeindehaus St.
Johannes

Boeler Kirchplatz 17
58099 Hagen
Veranstalter: Diakonie,
Johanniter Unfallhilfe,
e.vV,,
Nachbarschaftshilfe
e.V. Hagen

Tel: 02331 9399516

Jeden 1. Montag
im Monat

19:00 - 21:00 Uhr

Angehdrigentreffen

Alzheimer - Demenz

Selbsthilfegruppe

Hagen e.V.

Gemeindehaus der ev.

Paulusgemeinde

Borsigstr. 11

58089 Hagen

Tel: 02331 70200,
0152 53664413

Jeden 2. Montag im
Monat

18:00 - 20:00 Uhr

Gesprachskreis fir
Menschen mit
Frihdemenz

Johanniter Unfallhilfe
eV,
Pflegeberatungshbiro
Roggenkamp
Schillerstr. 18 d
58089 Hagen
Tel: 02331 9399516
02331 9239494

Dienstag

Jeden 2. Dienstag im
Monat

17:00 - 19:00 Uhr

Angehdrigentreffen
und Betreuung von
Demenzkranken

AWO Lennepark
Klosterkamp 40
58119 Hagen
Veranstalter: AWO
Hohenlimburg, Home
Care ambulanter
Pflegedienst

Tel: 02334 44250

Mittwoch
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Jeden 2. und
4. Mittwoch im Monat

14:30 - 16:00 Uhr

Tanznachmittag fur
Menschen

mit und ohne
Einschrankungen

Kooperationsangebot
netzwerk demenz
und Tanzschule
André Christ
Boéhmerstr. 4

58095 Hagen

Tel.: 02331 28174

Donnerstag

Jeden Donnerstag

14:00 - 18:00 Uhr

Betreuungsnachmittag
fir Menschen mit
Demenz

AWO
Begegnungsstatte
Boele/Kabel
Schwerter Str. 227
58099 Hagen

Tel.: 02331 38110

Jeden Donnerstag

17:00 - 18:00 Uhr

Beratung fir

pflegende und
betreuende
Angehdrige von
Menschen mit Demenz

Seniorenzentrum am
Theater

Humboldtstr. 11
58095 Hagen

Tel.: 02331 8044-300

Jeden letzten
Donnerstag im Monat

15:00 - 17:00 Uhr

Gesprachskreis fur
pflegende Angehdérige
von Demenzkranken,
informell

Caritas Roncalli -Haus
Boeler Kirchplatz 15
58099 Hagen

Tel. 02331 4832400

Jeden 1. Donnerstag
im Monat

15:30 - 17:30 Uhr

Demenzcafe fur
Demenzkranke und
ihre Angehdrigen

Friedhelm

Sandkihler
Seniorenzentrum der
Arbeiterwohlfahrt
Huttenplatz 46-48
58135 Hagen

Tel: 02331 903414
Seniorenzentrum der
Arbeiterwohlfahrt Bez.
Westl. Westfalen e.V.

Jeden 2. und 4.

Betreuung von

Alzheimer - Demenz
Selbsthilfegruppe
Hagen e.V.
Gemeindehaus der ev.
Paulusgemeinde

Donnerstag 19:00 - 21:00 Uhr Demenzkranken Borsigstr. 11
im Monat 58089 Hagen
Tel.: 02331 70200
Tel.: 02331 2046758
Samstag
Diakonisches Werk
Luthers Waschsalon,
Betreuungsangebot Kooperationsangebot
Jeden 1. und 3. 10:00 - 14:00 Uhr fiir Menschen mit netzwerk demenz
Samstag im Monat ' ' Mitte/Wehringhausen

Demenz

Koérnerstr. 75
58095 Hagen
Tel.: 02331 333920
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IV. Leben mit Demenz

in der eigenen Hauslichkeit

Um ein Leben in der eigenen Wohnung moglichst langfristig zu gewahrleisten, ist es wichtig, dass
Erkrankte und Angehdrige sich aus dem grof3en Angebot der Dienstleistungen die richtige Hilfe
aussuchen. Je individueller die Hilfsangebote gestaltet werden kdnnen und je geschulter die
Mitarbeiter sind, umso gréf3er ist die Entlastung.

Hilfen erleichtern das tagliche Leben zu Hause und erhalten die Lebensqualitat.

Zunichst erhalten Sie einen Uberblick tiber die gangigen Hilfsangebote, die in Hagen zur
Verfligung stehen.

Viele Hilfeanbieter haben sich ,auf den Weg gemacht®, ihre Arbeit bedurfnisorientiert zu gestalten.
Insbesondere die Mitglieder des netzwerk demenz haben sich eigene Qualitatsstandards gesetzt
und sich u. a. verpflichtet, die eigenen Mitarbeiter zu schulen.

Die Checklisten im Anhang sollen Auskunft geben Uber Qualitatsstandards, die seitens der Pflege-
und Wohnberatung und der Alzheimer — Demenz Selbsthilfegruppe Hagen e.V. festgelegt
wurden. Bei der Auswahl eines passenden Dienstes oder einer geeigneten Einrichtung sollen
Ihnen die darin beschriebenen Qualitatskriterien helfen. Sie kennzeichnen eine auf die
besonderen Bedurfnisse von Menschen mit Demenz ausgerichtete Versorgung.

Im Kapitel ,ausgewahlte finanzielle Hilfen“ erhalte n Sie Tipps und Informationen, wie eine
maogliche Kosteniibernahme fiir die nachfolgend aufgef uhrten Hilfsangebote erfolgen kann.

+ Selbsthilfegruppen

Angehdrige berichten oft, dass nicht die kdrperliche Pflege die Belastung darstellt, sondern die mit
der Erkrankung einhergehende Verhaltensanderung und die geistigen Einschrankungen an den
Kraften zehren.

Eine demenzielle Erkrankung wirkt sich auf den Betroffenen so vielféltig aus, dass der Umgang
mit dem Menschen neu erlernt werden muss. Nur wer versteht, welche Anderungen im Verlaufe
einer Erkrankung moglich sind, ist den taglichen Anforderungen gewachsen. Viele Konflikte, die
sich im taglichen Umgang immer wieder ergeben kénnen, werden durch dieses Verstehen
verhindert.

Ein Austausch mit anderen Betroffenen bietet die Chance, Informationen zu erhalten, Gber die
eigene Betroffenheit zu sprechen und Angste abzubauen. Von Verstandnis gepréagte
freundschaftliche Kontakte werden aufgebaut und erleichtern das Leben mit einem Erkrankten.

In unserer Stadt gibt es durch die Initiative des netzwerk demenz in vielen Stadtteilen Angebote
fur Angehorige und Menschen mit Demenz.

% hauswirtschaftliche Dienste
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Sowohl fir Angehorige als auch fur die Erkrankten ist die Unterstiitzung im Haushalt in der Regel
wichtig und sinnvoll.

Die Erkrankten erleben einen festen Ansprechpartner, der, wenn noch madglich, gemeinsam mit
ihnen die alltdglichen Arbeiten erledigt, bzw. die Aufgaben Ubernimmt, die der Erkrankte nicht
mehr leisten kann. Verbliebene Fahigkeiten kdnnen damit geférdert werden. Bereits aufgetretenen
Verwahrlosungstendenzen kann durch diese Hilfestellung sinnvoll begegnet werden.

Die hauswirtschaftliche Entlastung bietet den Angehérigen die Méglichkeit, sich um andere
wichtige Dinge kiimmern zu kdnnen und wieder mehr Zeit fir die Betreuung zu haben. Die
eigenen Krafte werden geschont, da ein weiterer Ansprechpartner zur Verfiigung steht.

Im Anhang finden Sie eine Checkliste mit Qualitatskriterien, die von der Alzheimer-Demenz
Selbsthilfegruppe und der Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen entwickelt wurde, um Ihnen
die Auswahl eines Dienstes zu erleichtern.

Die umfassende Liste der hauswirtschaftlichen Dienste einschlie3lich der aktuellen Preise kdnnen
Sie telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des
Bestellformulars (siehe Anhang) anfordern.

+« ambulante Pflegedienste

Neben hauswirtschaftlichen Verrichtungen tbernehmen Pflegedienste die Grundpflege, wie z.B.
Baden, Waschen, Hilfe beim Ankleiden und vieles mehr.

Der Einsatz des Pflegedienstes kann und sollte sehr individuell gestaltet werden und dazu
beitragen, dass die Versorgung im eigenen Haushalt sichergestellt ist. Je nach Krankheitsstadium
wird die Pflege angepasst. Ziel ist auch hier, vorhandene Fahigkeiten moglichst lange zu erhalten.
Aus diesem Grund ist die Anleitung, eine Handlung selbststandig durchzuflhren, oftmals viel
wichtiger, als diese vom Pflegepersonal durchfiihren zu lassen.

Im Anhang finden Sie eine Checkliste mit Qualitatskriterien, die von der Alzheimer-Demenz
Selbsthilfegruppe und der Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen entwickelt wurde, um lhnen
die Auswahl eines Dienstes zu erleichtern.

Die umfassende Liste der ambulanten Dienste einschlie3lich der aktuellen Preise kdnnen Sie
telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder
mit Hilfe des Bestellformulars (siehe Anhang) anfordern.

+ Mabhlzeitendienste auf Radern

Im Verlauf der Erkrankung kann es dazu kommen, dass das Kochen von Mahlzeiten zunehmend
schwieriger wird, bzw. Gefahrdungen auftreten. Viele Erkrankte erleben es nach einer
Eingewbhnungsphase als positiv, wenn ihnen das Mittagessen gebracht wird. Im Einzelfall,
insbesondere wenn jemand sein ganzes Leben lang gerne gekocht hat, ist es allerdings wichtig,
Uber andere Losungsmaglichkeiten (siehe Kapitel Wohnraum-anpassung) nachzudenken.

.Essen auf Radern“ kann sehr flexibel genutzt werden und ist eine sinnvolle Mdglichkeit, um das
selbststandige Leben im eigenen Haushalt zu unterstiitzen. Auf konkrete Nachfrage bieten einige
Dienste auch an, die Mahlzeit direkt zu 6ffnen. Dies hat den grof3en Vorteil, dass der dementiell
veranderte Mensch das Essen nicht vergessen kann.
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Es gibt in Hagen verschiedene Anbieter von ,Essen auf Radern®.

Die umfassende Liste einschlie3lich der aktuellen Preise kdnnen Sie telefonisch bei der Pflege-
und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des Bestellformulars (siehe Anhang) anfordern.

% Hausnotruf

Insbesondere bei Personen, deren demenzielle Erkrankung noch nicht sehr weit fortgeschritten
ist, gleichwohl aber noch andere kdrperlichen Gebrechen vorhanden sind, kann die Installation
des Notrufes sinnvoll und wichtig sein. Der Einsatz sollte allerdings ganz individuell gepruft
werden.

Bei Eheleuten, bei denen ein Partner bereits fortgeschritten dement ist, kann der Einsatz fur den
vielleicht ebenfalls kérperlich bereits eingeschrankten Ehegatten notwendig sein. Aufgrund der
geistigen Einschrankungen ist es dem demenziell Erkrankten oftmals nicht mehr moglich adaquat
zu handeln, d.h. Hilfe zu holen, wenn der Ehepartner z.B. stlrzt und hilflos ist.

Die Installation eines Notrufes erfolgt kurzfristig und ohne grof3en Aufwand.

Die umfassende Liste der Hausnotrufanbieter einschlief3lich der aktuellen Preise kdnnen Sie
telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des Bestellformulars
(siehe Anhang) anfordern.

+ Betreuung innerhalb und aufRerhalb der eigenen Hausl ichkeit

Neben der Kdrperpflege und hauswirtschaftlichen Versorgung nimmt die Betreuung und die
personliche Beschaftigung mit einem demenziell Erkrankten grof3en Raum ein. Dazu gehéren z.B.
Spaziergange in der ndheren Umgebung ebenso wie Gesellschaftsspiele und gemeinsame
Gesprache in der Wohnung. Erkrankte benétigen, je weiter die Krankheit fortgeschritten ist,
tagesstrukturierende Beschéaftigungsangebote, um sich zu orientieren und damit bestehende
Fahigkeiten nicht verloren gehen. Fir die pflegenden Angehorigen bieten diese Angebote eine
Entlastung und stellt ihnen Zeit zur Verfigung, die sie individuell fur sich nutzen kénnen.

Betreuung im Haushalt bietet Entlastung und wird de shalb von der Pflegekasse fur
anerkannte Helfer bezuschusst. Die Leistung verfall  t, wenn sie nicht genutzt wird!

In Hagen gibt es verschiedene Anbieter, die eine qualifizierte Betreuung von Menschen mit
Demenz zuhause anbieten. Diese Betreuungsangebote sind (s. Kapitel ,ausgewabhlte finanzielle
Hilfen) anrechenbar.

Eine Liste der Betreuungsangebote nach § 45b SGB XI einschliel3lich der aktuellen Preise kbnnen
Sie telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des
Bestellformulars (siehe Anhang) anfordern.

+ Tagespflege

Die Tagespflege ist eine hervorragende Hilfe, um den Erkrankten zu untersttitzen und Angehdrige
zu entlasten. Das Angebot der Tagespflege ist grundséatzlich darauf angelegt, dass die Erkrankten
morgens von zu Hause abgeholt werden, innerhalb der Einrichtung ein strukturiertes
Tagesprogramm vorfinden und nachmittags mit dem Fahrdienst wieder in die eigene Hauslichkeit
zurlck gebracht werden. Der klare Tagesablauf (Frihstiick, Morgenkreis, gem. Aktivitat,
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Mittagessen usw.) bietet Sicherheit und angemessene Reize, die fur viele demenziell Erkrankte
wichtig sind. Die Nutzung des Fahrdienstes kann frei ausgewahlt werden. Oftmals stellt diese
Dienstleistung allerdings eine grof3e Erleichterung fur den pflegenden Angehdrigen dar.

Die Einrichtungen der Tagespflege sind im ganzen Stadtgebiet verteilt und gut auf die Bedurfnisse
der demenziell Erkrankten eingestellt.

Fur die Nutzung der Tagespflege wird beim Vorliegen einer Pflegestufe zusatzliches Geld
von der Pflegekasse zur Verfiigung gestellt. Lassen Sie diese Vergunstigung nicht
verfallen!

Im Anhang finden Sie eine Checkliste mit Qualitatskriterien, die von der Alzheimer-Demenz-
Selbsthilfegruppe und der Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen entwickelt wurde, um lhnen
die Auswahl nach der geeigneten Tagespflegeinrichtung zu erleichtern.

Die umfassende Liste aller Einrichtungen einschlief3lich der aktuellen Preisliste kdnnen Sie
telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des Bestellformulars
(siehe Anhang) anfordern.

+ Kurzzeitpflegeeinrichtungen

In Hagen gibt es verschiedene Kurzzeitpflegeeinrichtungen, die einen stationaren Aufenthalt fir
einen begrenzten Zeitraum ermoglichen. Dies bietet den Angehérigen die Moglichkeit in den
Urlaub zu fahren, sich selber - falls erforderlich - arztlich behandeln zu lassen und neue Kraft zu
schopfen, wenn die Pflege und Betreuung des demenziell Erkrankten zu anstrengend war. Im
Rahmen der voriibergehenden Kurzzeitpflege hat der Angehdérige die Sicherheit, dass die
Versorgung umfassend sichergestellt ist.

Dartber hinaus kann die Kurzzeitpflege nach einem Krankenhausaufenthalt des Erkrankten
erforderlich werden. Sie bietet dem Betroffenen die Gelegenheit, sich in einem geschuitzten
Rahmen weiter zu erholen. Den Angehorigen gibt sie die Chance in Ruhe zu entscheiden, ob eine
dauerhafte stationdre Aufnahme in einem Pflegeheim bereits erforderlich ist, oder ob die
ambulante Pflege den neuen Bedurfnissen des Erkrankten angepasst werden kann.

Im Anhang finden Sie eine Checkliste mit Qualitatskriterien, die von der Alzheimer-Demenz-
Selbsthilfegruppe und der Pflege- und Wohnberatung der Stadt Hagen entwickelt wurde, um lhnen
die Auswahl eines Dienstes zu erleichtern.

Die umfassende Liste aller Kurzzeitpflegeplatze einschlie3lich der aktuellen Preise kdnnen Sie
telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des Bestellformulars
(siehe Anhang) anfordern.

+ Wohnraumanpassung

Die meisten Menschen mit Demenz leben allein oder zusammen mit ihren Angehdrigen in der
eigenen Wohnung. Trotz oder vielmehr gerade wegen der Erkrankung besteht oftmals der
Wunsch, weiterhin zu Hause zu wohnen. Die gewohnte Umgebung bietet dem Betroffenen ein
hohes Mal3 an Sicherheit und rdumlicher Orientierung.

Die Anpassung der Wohnung tragt dazu bei, ein mdglichst selbststandiges Leben in der eigenen
Wohnung zu fihren. Eine Anpassungsmal3nahme sollte sich grundséatzlich an den Bedurfnissen
des Erkrankten orientierten. Sie hat das Ziel, die gewohnte Umgebung so wenig wie méglich zu
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verandern und vertraute Gegenstéande an ihrem Platz zu belassen. Eine bekannte Umgebung
tragt zum Wohlbefinden der Erkrankten bei. Das Wohnumfeld sollte Anregungen bieten,
Uberforderung vermeiden und Angste reduzieren. Generell sollten sich die Veranderungen in der
Wohnung immer an der individuellen Situation, den bisherigen Lebensgewohnheiten und der
Biographie des Betroffenen orientieren.

Trotzdem ist ein sinnvolles Abwagen erforderlich, wenn beispielsweise Stolperfallen durch
Teppiche zu einer Gefahrenquelle werden. Neben den dann erforderlichen
Anpassungsmalinahmen, wie dem Beseitigen von Stolperfallen zum Schutz vor Verletzungen,
sollte immer ein besonderes Augenmerk auf der Erleichterung der rdumlichen und zeitlichen
Orientierung und der Schaffung von Sicherheit und Geborgenheit liegen.

Beispiele fur Wohnraumanpassungsmalfl3nahmen sind u. a.:

* Orientierungshilfen durch Farb- und Lichtgestaltungen
» Stolperfallen beseitigen
» Einsatz intelligenter Haushaltsgerate
(z.B. Herdsicherungssysteme oder Blgeleisen mit Abschaltautomatik)
» Brandschutzmafinahmen durch Rauchmelder
* Grof3e Uhren und Kalender aufhdngen

Die Auflistung ist naturlich nicht abschlieRend. Die Moglichkeiten der Wohnraumanpassung sind
sehr vielfaltig und sollten so flexibel gestaltet werden, wie der individuelle Krankheitsverlauf es
erforderlich macht.

Die Kosten fur Anpassungsmaf3nahmen in der Wohnung kdnnen unter bestimmten
Voraussetzungen von der Pflegekasse tbernommen werden (s. ausgewahlte finanzielle Hilfen).

Wichtig ist, dass auftretenden Verhaltensauffalligk eiten wie Hinlauftendenzen, Unruhe,
aggressivem Verhalten oder auch depressiven Verstim mungen mit Hilfe oftmals kleiner
Veranderungen gezielt entgegen gewirkt werden kann und sich ein vorhandenes
Gefahrdungspotential deutlich verringern lasst.

Leben mit Demenz
in der Wohngemeinschatft

Mit Fortschreiten der Erkrankung kommt es haufig vor, dass die ambulanten und teilstationaren
Angebote nicht mehr ausreichen, um die Versorgung und Betreuung sicherzustellen. Pflegende
Angehdrige kdnnen z.B. nicht mehr ausreichend entlastet werden oder die Sicherheit
insbesondere bei allein lebenden Menschen ist nicht mehr gewahrleistet. Es ist wichtig sich
frihzeitig mit diesem Thema zu beschaftigen. Die Entscheidung, einen erkrankten Menschen aus
seinem gewohnten Umfeld zu nehmen, ist oft mit Zweifeln und Schuldgefuhlen verbunden. Wem
es allerdings gelingt zu akzeptieren, dass es Grenzen in der Pflege gibt und wer sich frihzeitig
Uber geeignete Einrichtung informiert, kann sich entlasten und sicherstellen, dass die individuellen
Bedurfnisse des Erkrankten berticksichtigt werden.

In unserer Stadt gibt es bisher zwei Wohngemeinschaften fir Menschen mit Demenz.
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Eine Wohngemeinschaft bietet in der Regel etwa sechs bis zw6lf Menschen die Mdglichkeit
zusammen zu leben. Jeder Bewohner hat sein eigenes Zimmer, das nach den eigenen Wiinschen
eingerichtet wird. Daruber hinaus gibt es eine Kiiche, ein Wohnzimmer und Badezimmer, die
gemeinsam genutzt werden. Die Betreuung in der Gruppe ist durchgangig gewahrleistet.
Angehdrige, bzw. die gesetzlichen Vertreter werden in der Regel stark in das Gruppenleben
miteinbezogen.

ANW — ALTER - nativ Wohnen
Elberfelder Str. 89

58095 Hagen

Ansprechpartner: _ Herr Ludwig
Ackerstr. 2

45897 Gelsenkirchen

2 0209/590 82 00
mailto:  a-n-w@t-online.de
Internet: www.anw-wohnen.de

Senioren-Wohngemeinschaft

Villa Hohenlimburg

Kaiserstr. 37 + 39

58119 Hagen

Ansprechpartner: _ Herr und Frau Leib
Kaiserstr. 39

58119 Hagen

= 02304/911666
0172/2558179
Fax : 02304/911777

mailto:  info@betreutes-wohnen-im-alter-senioren-demenz-wg-hagen.de
Internet : www.betreutes-wohnen-im-alter-senioren-demenz-wg-hagen.de

Leben mit Demenz
in der vollstationaren Einrichtung

In Hagen gibt es verschiedene Pflegeeinrichtungen, die sich auf die Betreuung und Versorgung
von demenziell Erkrankten spezialisiert haben und teilweise eigene Wohnbereiche fir diesen
Personenkreis anbieten. Ziel ist es, den besonderen Bedurfnissen dieser Senioren besser gerecht
werden zu kénnen.

Die Checklisten im Anhang sollen Auskunft geben Uber Qualitatsstandards, die seitens der Pflege-
und Wohnberatung fir Menschen mit Demenz und der Alzheimer — Demenz Selbsthilfegruppe
Hagen e.V. festgelegt wurden. Bei der Auswahl einer geeigneten Einrichtung sollen lhnen die
darin beschriebenen Qualitatskriterien helfen. Sie kennzeichnen eine auf die besonderen
Bedurfnisse von Menschen mit Demenz ausgerichtete Versorgung.

Die umfassende Liste aller Einrichtungen einschlief3lich der aktuellen Preisliste kdnnen Sie
telefonisch bei der Pflege- und Wohnberatung (Tel.-Nr. S. 6/7) oder mit Hilfe des Bestellformulars

19



(siehe Anhang) anfordern.

Nachfolgend sind die Einrichtungen mit und ohne eigenen Wohnbereich fir Menschen mit
Demenz kurz zusammengefasst.

Pflegeeinrichtungen mit_eigenem Wohnbereich fir Menschen mit Demenz

Altenpflegeheim Dietrich-Bonhoeffer-Haus

Eilper Str. 70 — 72, 58091 Hagen

= 02331/37519-0 Fax: 023 31/3 75 19-1 99
E-Mail:  dietrich-bonhoeffer-haus@esv.de

Internet. www.esv.de

Bodelschwingh-Haus, Ev. Altenheim

Kuhlestr. 33, 58089 Hagen

= 023 31/39 76 80 Fax: 0 23 31/39 76 80-1 22
E-Mail: info@bodelschwingh-haus-hagen.de

Internet: www.bodelschwingh-haus.de

CMS Pflegewohnstift Harkorten
Harkortstral3e 74, 58135 Hagen
= 0 23 31/1093-0 Fax: 0 23 31/1093-555
E-Mail: info@cms-verbund.de
Internet: www.cms-verbund.de

Curanum — Seniorenresidenz Hagen-Emst

Thinenstr. 31, 58095 Hagen

= 02331/367 77-0 Fax: 0 23 31/3 67 77-10
E-Mail:  hagen@curanum.de

Internet: www.curanum.de

Ev. Altenhilfe u. Betreuung Haspe GmbH — Pflegeheim -

Bluddinghardt 12, 58135 Hagen

= 0 23 31/62522-106 Fax: 0 23 31/4 79-30 03
E-Mail:  homberger@evk-haspe.de

Internet: www.esv.de

Helmut-Turck-Seniorenzentrum der AWO

Johann-F.-Oberlin-Str. 11 - 15, 58099 Hagen

= 0 23 31/ 3 68-0 Zentrale Fax: 0 23 31/3 68-10
2 0 23 31/3 68-48 (Heimaufnahme)

Notfalltelefon fir Versorgung auf3erh. Sprechzeiten: 02331 / 3 68-27

E-Mail:  sz-ha-helfe@awo-ww.de

Internet: www.awo-ha-mk.de

Hulsemann Haus — Alten- und Pflegeheim

20



Auf dem Lolfert 14 a, 58119 Hagen
= 0 23 34/44 22-0 Fax: 0 23 34/44 22-4 10
E-Mail:  huelsemann.hohenlimburg@diakonie-suedwestfalen.de

Seniorenresidenz — Vivaldi OHG —

Thinenstr. 33, 58095 Hagen

= 02331/367 37-0 Fax: 0 23 31/3 67 37-10
E-Mail: info@seniorenresidenz-vivaldi.de

Internet: www.seniorenresidenz-vivaldi.de

Seniorenzentrum Am Theater

Humboldtstr. 11, 58095 Hagen

= 0 23 31/8044-300 Fax: 0 23 31/80 44-3 50
E-Mail: sz-amtheater@senator-senioren.de

Internet: www.senator-senioren.de

Wohlbehagen Im Lukaspark

Schillerstr. 27 a, 58089 Hagen

= 023 31/98 10-0 Fax: 0 23 31/98 10-10 50
E-Mail:  wst@pflegeheim-wohlbehagen.de

Internet: www.pflegeheim-wohlbehagen.de

Pflegeeinrichtungen ohne eigenen_Wohnbereich fir Menschen mit Demenz

Altenpflegeheim St. Clara - Caritasverband

LUtzowstr. 82 - 84, 58095 Hagen

= 023 31/9 86 62-3 Fax: 0 23 31/9 86 62-59
E-Mail: st.clara@caritas-hagen.de

Internet: www.caritas-hagen.de/st.clara

Altenpflegeheim St. Franziskus

Lutzowstr. 97, 58095 Hagen

= 0 23 31/97 10 98-0 Fax: 0 23 31/97 10 98-79
E-Mail:  st.franziskus@-caritas-hagen.de

Internet: www.caritas-hagen.de/st.franziskus

Alten- und Pflegeheim Haus Bettina

Heilig-Geist-Str.12, 58135 Hagen

= 023 31/36 74-2 00 Fax: 0 23 31/36 74-210
E-Mail: haus-bettina@caritas-hagen.de

Internet: www.caritas-hagen.de

AWO Seniorenzentrum Hohenlimburg

Wesselbachstr. 93 - 97, 58119 Hagen

2 0 23 34/44 25-0 Fax: 0 23 34/44 25 -30
E-Mail:  ez-ha-hohenlimburg@awo-ww.de
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Internet: www.awo-ww.de

BSH Betrieb fur Sozialeinrichtungen Hagen gem. GmbH — Pflegeheim

Buschstr. 50, 58099 Hagen

= 023 31/6 22-0

E-Mail:  seniorenzentrum@bsh-hagen.de
Internet: www.bsh-hagen.de

DRK Karl-Jellinghaus Zentrum

Feithstr. 36a, 58095 Hagen

= 0 23 31/95 89 50

E-Mail:  karl.jellinghauszentrum@drk-hagen.de
Internet: www.drk-hagen.

DRK Seniorenheim

Lange Str. 9 - 11, 58089 Hagen

= 023 31/3 45 67

E-Mail: senheim@kv-hagen.drk.de
Internet: www.kv-hagen.DRK.de

Ev. Altenwohnheim Dahl

Zum Bollwerk 13, 58091 Hagen

= 023 37/47 47-0

E-Mail: beyer@diakonie-online.org
Internet: www.diakonie-hagen-en.de

Friedhelm-Sandkuhler-Seniorenzentrum der AWO
Huttenplatz 46 - 48, 58135 Hagen

= 0 23 31/90 34-00

E-Mail: sz-ha-haspe@awo-ww.de

Internet: www.awo.de

Haus St. Martin

Fontaneweg 30, 58099 Hagen

= 02331/69 17-0

E-Mail: st.martin@caritas-hagen.de
Internet: www.caritas-hagen.de/st.martin

KKH gem. GmbH — Altenpflegeheim St. Hedwig
Bergischer Ring 60, 58095 Hagen

2 023 31/37 74-0

E-Mail:  st.-hedwig@kkh-hagen.de
Internet: www.kkh-hagen.de

Wohlbehagen — Haus der Langzeitpflege
Berchumer Str. 5, 58093 Hagen

= 0 23 31/69 21-50

E-Mail: cku@pflegeheim-wohlbehagen.de
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023 37/26 34

0 23 31/90 34 99

023 31/69 17-4 30

0 23 31/37 74-5 55

0 23 31/69 21-522



Internet: www.pflegeheim-wohlbehagen.de

Wohlbehagen — Stadtblick

Diesterwegstr. 18, 58093 Hagen

= 0 23 31/98 10-0

E-Mail: cku@pflegeheim-wohlbehagen.de

Internet: www.pflegeheim-wohlbehagen.de
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V. Ausgewabhlte finanzielle Leistungen

+ nach dem Sozialgesetzbuch V - gesetzliche Krankenve  rsicherung

Innerhalb der Leistungen der Krankenkasse ist die Behandlungspflege von besonderer Bedeutung
fur Menschen mit Demenz. Die Erkrankten sind in der Regel aufgrund einer Stérung des
Kurzzeitgedachtnisses nicht mehr in der Lage, die verordneten Medikamente zuverlassig
einzunehmen. Auch eine oft fehlende Krankheitseinsicht fihrt dazu, dass wichtige Medikamente
nicht eingenommen werden. Stehen keine Angehdérigen zur Verfiigung, die diese Aufgabe
verantwortlich ibernehmen kénnen, besteht die Moglichkeit, einen ambulanten Dienst mit der
Medikamentengabe zu beauftragen. Die Kosten Gbernimmt in diesen Fallen die Krankenkasse,
nachdem der behandelnde Arzt eine Verordnung ausgestellt hat.

+ nach dem Sozialgesetzbuch Xl - gesetzliche Pflegeve rsicherung

Pflege- Weiterentwicklungsgesetz
aktuelle Gesetzesgrundlage - gultig voraussichtlich bis 31.12.2014

Betroffene und Angehdrige erhalten bei bestehender Pflege- bzw. Betreuungs-bedurftigkeit Uber
die Pflegeversicherung finanzielle Hilfe. Die Hohe der Anspriche richtet sich nach der Pflegestufe
und ist in Geld- / Sach- und Kombinationsleistung unterteilt. Sie sichert Pflegenden und
Gepflegten eine regelméafiige finanzielle Unterstiitzung. In besonderen Fallen wird eine weitere
finanzielle Unterstitzung gewahrt, zum Beispiel wéahrend des Urlaubs oder Krankheit der
Pflegenden.

Alle genannten Leistungen werden auf Antrag von Ihr  er zustandigen Pflegekasse gezabhilt,
die in der Regel auch lhre Krankenkasse ist.

Leistungen der Pflegekasse fiir den ambulanten, d.h. hauslichen Bereich und den
vollstationaren Bereich mit eingeschrankter Alltags kompetenz auf einen Blick:

Pflegestufe ambulante Pflegegeld stationare
Sachleistung Sachleistung
bis zu bis zu bis zu
Stufe unter | 225 € 120 € Kein Anspruch
Stufe | 665 € 305 € 1.023 €
Stufe Il 1.250 € 525 € 1.279 €
Stufe Il 1.550 € 700 € 1.550 €
Stufe Il 1.918 € 1.918 €
Hartefall

Betreuungsleistungen durch die soziale Pflegeversic herung

Zusétzlich werden je nach Betreuungsbedarf Leistungen fur Menschen mit eingeschrankter
Alltagskompetenz im ambulanten Bereich gezahlt. Personen mit einem vergleichsweise
geringeren allgemeinen Betreuungsaufwand erhalten den Grundbetrag von bis zu 100 €
monatlich. Personen mit einem im Verhaltnis dazu héheren allgemeinen Betreuungsbedarf
bekommen den erhdhten Betrag von bis zu 200 € monatlich.
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Ob ein Anspruch auf Betreuungsleistungen besteht, w ird im Rahmen der Begutachtung
durch den Medizinischen Dienst der Krankenkasse (MD  K) gepruft. Auch wenn der Bedarf
bestatigt wird, ist fur die Nutzung der Pauschale o ft eine gesonderte Antragstellung bei der
Pflegekasse erforderlich. Wenden Sie sich deshalb u  mgehend nach Erhalt des Bescheides
der Pflegekasse an den zustandigen Mitarbeiter.

Der Medizinische Dienst der Krankenkassen (MDK) schlagt die Einstufung der Versicherten in
eine Pflegestufe vor und die Pflegekasse entscheidet dann, ob diese Einstufung so vorgenommen
wird. Bitten Sie die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des MDK vorher um ein Gesprach unter vier
Augen, um die Pflegesituation zu erklaren. Die Sicht der Pflegenden und der Gepflegten
unterscheidet sich oft sehr stark. Machen Sie deutlich, dass Sie Unterstiitzung benétigen. Wenn
Sie sich im Gesprach mit dem MDK unsicher fuhlen, erkundigen Sie sich bei der Alzheimer-
Demenz Selbsthilfegruppe oder einer Pflegeberatungsstelle, wie Sie Unterstiitzung finden. Wenn
Sie unzufrieden sind mit der Einstufung innerhalb der Pflegeversicherung, legen Sie bei der
zustandigen Pflegekasse Widerspruch ein und holen Sie sich dafir wiederum Hilfe bei den
genannten Stellen.

Die im Verlaufe eines Kalenderjahres nicht in Anspr ~ uch genommenen
Betreuungsleistungen kdnnen in das erste Halbjahr des nachsten Kalenderhalbjahres
Ubertragen werden. Wenden sich dafir an die Pflegek  asse.

Kurzzeitpflege

Wenn vorubergehend weder héusliche noch teilstationdre Pflege mdglich ist, gibt es die
Alternative der Kurzzeitpflege. In der Kurzzeitpflege werden Pflegebedurftige tber einen
begrenzten Zeitraum vollstationar betreut. Die Leistungen der Kurzzeitpflege umfassen die
Grundpflege, die soziale Betreuung und die medizinische Behandlungspflege. Die Kosten fir
Kurzzeitpflege werden nach Pflegesatzen pro Tag der Inanspruchnahme berechnet. Bei Vorliegen
einer Pflegestufe kbnnen nach den Bestimmungen der Pflegeversicherung die pflegebedingten
Kosten der Kurzzeitpflege bis zur vier Wochen pro Kalenderjahr bis zur Hohe von 1.550 € von der
Pflegekasse tbernommen werden. Die Kosten fur Unterkunft und Verpflegung tragen die
Pflegebediirftigen selbst. Das gewahrte Pflegegeld wird um 50 % gekurzt.

Kurzzeitpflege ist ein Angebot, das besonders in Kr isenzeiten grof3e Entlastung schaffen
kann. Der Anspruch auf Kurzzeitpflege mindert nicht den Anspruch auf eine
Verhinderungspflege.
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Tagespflege

Die Kosten fur den Aufenthalt in der Tagespflege sind abhangig von der jeweiligen Pflegestufe
und der Anzahl der Besuchstage. Je nach Pflegestufe werden die Aufwendungen fur Grundpflege,
soziale Betreuung, Fahrtkosten und bei Bedarf auch fir die medizinische Behandlungspflege
Ubernommen.

Die Sachleistung fur die Tagespflege kann mit anderen ambulanten Sachleistungen und / oder mit
dem Pflegegeld kombiniert werden. Durch die gesetzliche Neuregelung besteht bei der Nutzung
der Tagespflege und der ambulanten Pflege ein Anspruch von 150% der Leistungen der
jeweiligen Pflegestufe.

Die nachfolgenden Ausfiihrungen sind nur Beispiele und sollen die Moglichkeiten der Kombination
der Leistungen aufzeigen. Die prozentuale Verteilung sollte den individuellen Bedtrfnissen
entsprechend gestaltet werden.

Bei Inanspruchnahme des gesamten Pflegegeldes (Beispiel Pflegestufe I: 305 €) kdnnen noch
zusatzlich 50 % der teilstationaren Sachleistung (hier Pflegestufe I: (450 €) davon 50 % = 225 €)
fur die Tagespflege genutzt werden.

Werden die 100 % Sachleistungen fir die teilstationéare Betreuung (hier 450 € bei Pflegestufe 1) fur
die Tagespflege eingesetzt, stehen zuséatzlich noch 50 % z.B. als Pflegegeld (hier Pflegestufe |
(305 €) davon 50 %= 152,50 €) zur Verfuigung.

Es ist auch méglich 100 % der Sachleistung (hier 665 € bei Pflegestufe 1) fir einen ambulanten
Pflegedienst zu nutzen und 50 % der Sachleistung fur teilstationare Hilfen (hier 450 € bei
Pflegestufe | davon 50 %= 225 €) fur die Tagespflege zu verwenden.

Wenn das eigene Einkommen und die Leistung der Pflegekasse nicht ausreicht, um die Kosten
der erforderlichen Pflege zu zahlen, kdnnen unter bestimmten Bedingungen Leistungen nach dem
Sozialgesetzbuch XlI (SGB XllI) in Anspruch genommen werden. Der Antrag ist beim 0Ortlichen
Sozialhilfetrager zu stellen.

Verhinderungspflege

Ist eine Pflegeperson (z.B. pflegende Angehdrige, Lebenspartner, Bekannte) wegen Krankheit,
Urlaub oder aus sonstigen Grinden verhindert die hausliche Pflege durchzufiihren, hat der
Pflegebedirftige Anspruch auf eine Ersatzpflege von bis zu vier Wochen (28 Kalendertage) je
Kalenderjahr. Fir die Ersatzpflege kann die Pflegekasse im Einzelfall Aufwendungen bis zu 1.550
€ je Kalenderjahr tibernehmen.

Die Voraussetzung fir eine Kostenibernahme von der Pflegekasse ist, dass die
eingeschrankte Alltagskompetenz und mindestens eine Pflegeminute vom MDK bestatigt
wurde.

Erbringt ein zugelassener Pflegedienst (erwerbstatige Pflegekrafte, Betreuungsangebot) oder
entfernte Verwandte und Nachbarn die Ersatzpflege, werden die nachgewiesenen Aufwendungen
von der Pflegekasse bis zu 1.550 € pro Kalenderjahr ibernommen. Bei entfernten Verwandten
und Nachbarn sind die Aufwendungen (z.B. Fahrtkosten und Verdienstausfall) durch Quittung
nachzuweisen.

Wird die Ersatzpflege durch Pflegepersonen durchgefihrt, die mit dem Pflegebedurftigen bis zum
zweiten Grade verwandt oder verschwagert sind oder mit dem Pflegebedurftigen in einer
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hauslicher Gemeinschaft leben, sind die Aufwendungen der Pflegekasse grundsatzlich auf die
Hohe des in der jeweiligen Pflegestufe festgelegten Pflegegeldbetrages beschrankt (je Tag 1/28
des Pflegegeldes der jeweiligen Pflegestufe: Pflegestufe | = 305 €, Pflegestufe Il = 525 €,
Pflegestufe Il = 700 €). Daneben kdénnen weitere nachgewiesene Kosten (z.B. Fahrtkosten und
Verdienstausfall) ersetzt werden. Insgesamt jedoch hdchstens 1.550 €.

Die Verhinderungspflege kann auch auf3erhalb des Haushaltes beansprucht werden (z.B. in einer
Kurzzeitpflege). In diesen Féllen ist die Leistung ebenfalls auf maximal 1550 € und 28 Tage je
Kalenderjahr begrenzt. Wahrend dieser Zeit wird das Pflegegeld nur zu 50% gezahlt.

Wird die Verhinderungspflege nur fir einige Stunden am Tag (unter 8 Stunden) in Anspruch
genommen, erfolgt ausschlief3lich die Anrechnung auf den Hoéchstbetrag von 1.550 €. Eine
Anrechnung auf die Hochstdauer (28 Kalendertage) wird durch die Pflegekasse nicht
vorgenommen, auch das Pflegegeld wird nicht gekirzt.

Die stundenweise Inanspruchnahme der Verhinderungsp flege, z.B. in einer
Betreuungsgruppe, durch Nachbarn, oder durch einen ehrenamtlichen Helferkreis zu
Hause, ist bei der Pflegekasse zu beantragen!

Bei Inanspruchnahme der Verhinderungspflege tber 8 Stunden am Tag erfolgt eine Anrechnung
auf den Hochstbetrag (1.550 €) und auf die Hochstdauer (28 Kalendertage), auch das Pflegegeld
wird um 50 % gekurzt.

Die Leistungen im Rahmen der Verhinderungspflege auf einen Blick:

Pflegestufe Ersatzpflege durch Angehorige | Ersatzpflege d. erwerbsmalig
bis zu tatige Pflegeperson bis zu

Stufe unter | 120 € 1.550 €

Stufe | 305 € 1.550 €

Stufe Il 525 € 1.550 €

Stufe IlI 700 € 1.550 €

Wohnraumanpassung

+ nach dem Sozialgesetzbuch Xl - Pflegeversicherung

In den Zustandigkeitsbereich der Pflegekassen fallen auch MaRnahmen der
Wohnungsanpassung. Sie werden gewahrt, wenn dadurch im Einzelfall die hausliche Pflege
ermdglicht, erheblich erleichtert oder die moglichst selbststandige Lebensfiihrung der
pflegebedirftigen Menschen wiederhergestellt wird. Dabei kann es sich z.B. um bauliche
Malinahmen handeln, wie Tlrverbreiterungen, fest installierte Rampen und Treppenlifter oder
Installationen im Badbereich. Aber auch der Ein- und Umbau von Mobiliar, das entsprechend den
Erfordernissen der Pflegesituation individuell hergestellt oder umgestaltet wird, kann als
MalRnahme geférdert werden.

Wohnungsanpassungen kdnnen mit einem Zuschuss von bis zu 2.557 € gefordert werden (840
Abs. 4 SGB XI).

Ein Zuschuss zur Wohnungsanpassung kann auch ein zw eites Mal gewahrt werden, wenn
die Pflegesituation sich so veréndert hat, dass ern  eute MalRnahmen nétig werden.
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Anderungen des SGB Xl durch das Pflegestarkungsgese tz 1
angestrebte Gesetzesgrundlage gultig voraussichtlich ab 01.01.2015

Die nachfolgenden Angaben stiitzen sich auf die Informationen des Bundesministeriums ftr
Gesundheit und beschreiben die voraussichtlichen Leistungen ab 2015. Da zum Zeitpunkt der
Erstellung der Broschire noch keine abschliel3ende Entscheidung vorlag, kénnen fir die
nachfolgenden Angaben keine Gewahr tibernommen werden.

Die Veranderungen sind allerdings so gravierend, dass Ihnen die Informationen moglichst zeitnah
zur Verfiigung stehen sollten. Aus diesem Grund haben wir den Text entsprechend angepasst.

Bei Unklarheiten, sollten Sie ab Januar 2015 Kontakt mit Ihrer Pflegekasse oder mit den

Mitarbeiterinnen der Pflege- und Wohnberatung aufnehmen.

Leistungen der Pflegekasse fiir den ambulanten, d.h. hauslichen Bereich und den
vollstationaren Bereich mit eingeschrankter Alltags kompetenz auf einen Blick:

Pflegestufe ambulante Pflegegeld stationare
Sachleistung Sachleistung
bis zu bis zu bis zu
Stufe 0 231 € 123 € Kein Anspruch
Stufe | 689 € 316 € 1.064 €
Stufe I 1.298 € 545 € 1.330 €
Stufe Il 1.612 € 728 € 1.612 €
Stufe Il 1.995 € 1.995 €
Hartefall

Betreuungsleistungen durch die soziale Pflegeversic herung

Personen mit einem vergleichsweise geringeren allgemeinen Betreuungsaufwand erhalten den
Grundbetrag von bis zu 104 € monatlich. Personen mit einem im Verhaltnis dazu héheren
allgemeinen Betreuungsbedarf bekommen den erh6hten Betrag von bis zu 208 € monatlich.

Kurzzeitpflege

Auch beim Vorliegen der Pflegestufe 0 mit eingeschrankter Alltagskompetenz stehen dann fur die
pflegebedingten Kosten der Kurzzeitpflege bis zur vier Wochen pro Kalenderjahr bis zur Hohe von
1.612 € von der Pflegekasse tibernommen werden. Die Kosten fur Unterkunft und Verpflegung
tragen die Pflegebedurftigen selbst. Das gewahrte Pflegegeld wird flr diese Zeit, soweit bislang
bekannt, weiterhin um 50 % gekurzt.

Kurzzeitpflege ist ein Angebot, das besonders in Kr isenzeiten grof3e Entlastung schaffen
kann. Der Anspruch auf Kurzzeitpflege mindert nicht den Anspruch auf eine
Verhinderungspflege.

Tagespflege

Die Kosten fur den Aufenthalt in der Tagespflege sind abhangig von der jeweiligen Pflegestufe
und der Anzahl der Besuchstage. Je nach Pflegestufe werden die Aufwendungen fur Grundpflege,
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soziale Betreuung, Fahrtkosten und bei Bedarf auch fir die medizinische Behandlungspflege
Ubernommen.

Ab Januar 2015 konnen die Leistungen fur die Tages- und Nachtpflege neben den ambulanten
Sachleistungen oder dem Pflegegeld zuséatzlich in vollem Umfang in Anspruch genommen

werden.

Pflegestufe ambulante Pflegegeld Tages-/Nachtpflege
Sachleistung
bis zu bis zu bis zu
Stufe 0 231 € 123 € 231
Stufe | 689 € 316 € 689 €
Stufe Il 1.298 € 545 € 1.298 €
Stufe Il 1.612 € 728 € 1.612 €
Stufe 11l 1.995 €
Hartefall

Verhinderungspflege

Ist eine Pflegeperson (z.B. pflegende Angehdrige, Lebenspartner, Bekannte) wegen Krankheit,
Urlaub oder aus sonstigen Griinden verhindert die hausliche Pflege durchzufiihren, hat der
Pflegebediirftige ab 2015 voraussichtlich einen Anspruch auf eine Ersatzpflege von bis zu sechs
Wochen je Kalenderjahr. Dafur wird die Verhinderungspflege (1612 €) mit bis zu 50% (806 €) der
noch nicht genutzten Kurzzeitpflegeleistungen kombiniert.

Die Voraussetzung fiir eine Kosteniibernahme von der
eingeschrankte Alltagskompetenz und mindestens eine
wurde.

Pflegekasse ist, dass die
Pflegeminute vom MDK bestatigt

Erbringt ein zugelassener Pflegedienst (erwerbstatige Pflegekrafte, Betreuungsangebot) oder
entfernte Verwandte und Nachbarn die Ersatzpflege, werden die nachgewiesenen Aufwendungen
von der Pflegekasse bis zu den oben genannten Betragen tbernommen. Bei entfernten
Verwandten und Nachbarn sind die Aufwendungen (z.B. Fahrtkosten und Verdienstausfall) durch
Quittung nachzuweisen.

Wird die Ersatzpflege durch Pflegepersonen durchgefiihrt, die mit dem Pflegebedurftigen bis zum
zweiten Grade verwandt oder verschwagert sind oder mit dem Pflegebedurftigen in einer
hauslicher Gemeinschaft leben, sind die Aufwendungen der Pflegekasse grundsatzlich auf die
Hohe des 1,5 fachen Betrages des gewahrten Pflegegeldes beschrankt.

Die Verhinderungspflege kann auch weiterhin, auf3erhalb des Haushaltes beansprucht werden
(z.B. in einer Kurzzeitpflegeeinrichtung). Die finanziellen Regelungen entsprechen dann den
Leistungen der Kurzzeitpflege.

Wird die Verhinderungspflege nur fir einige Stunden am Tag (unter 8 Stunden) in Anspruch
genommen, erfolgt ausschlief3lich die Anrechnung auf den Hoéchstbetrag von 1.612 €. Eine
Anrechnung auf die Hochstdauer wird durch die Pflegekasse nicht vorgenommen, auch das
Pflegegeld wird nicht gekurzt.

Die stundenweise Inanspruchnahme der Verhinderungsp flege, z.B. in einer
Betreuungsgruppe, durch Nachbarn oder durch einen e hrenamtlichen Helferkreis zu
Hause, ist bei der Pflegekasse zu beantragen!
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Wohnraumanpassung

Wohnungsanpassungen kdnnen zukinftig mit einem Zuschuss von bis zu 4000 € gefordert
werden (840 Abs. 4 SGB Xl).

Pflegehilfsmittel

Pflegehilfsmittel werden ab Pflegestufe O fiir Menschen mit eingeschrankter Alltagskompetenz in
Hohe von bis zu 40 € gewahrt.

+ nach dem Sozialgesetzbuch XlI - Sozialhilfe

Reicht der Betrag der Pflegekasse nicht aus, um die mit der Pflege und Betreuung des
pflegebedirftigen Menschen verbundenen Kosten zu bezahlen, besteht die Mdglichkeit, einen
Antrag auf Ubernahme der ungedeckten Kosten beim Sozialhilfetrager zu stellen.

Im Gegensatz zu den Leistungen der Pflegeversicherung erfolgt eine Sozialhilfegewéahrung jedoch
einkommens- und vermogensabhangig. Diese Hilfe kann frihestens ab dem Datum der
Bekanntgabe des Bedarfes gezahlt werden.

Fur Hagener Birgerinnen und Birger ist der Antrag beim Fachbereich Jugend & Soziales im
Sozialen Rathaus, Berliner Platz 22, 58089 Hagen zu stellen.

+ nach dem Sozialgesetzbuch IX — Rehabilitation u. Te  ilhabe behinderter Menschen

Menschen mit Demenz haben die Moglichkeit, einen Schwerbehindertenausweis zu beantragen.
Dieser Ausweis bringt steuerliche Vorteile und vielfaltige finanzielle Entlastungen.

Kundenbiro der Stadt Hagen fur behinderte Menschen

Soziales Rathaus
Berliner Platz 22

Eingliederungshilfe, Therapienebenkosten, Hilfsmittel, Kundenbiro
Herr Fuchs

Zimmer A.304

= 0 23 31/2 07-28 90
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Eingliederungshilfe, Schwerbehindertenausweise, Kundenbiro
Herr Brinkmann

Zimmer A.305

= 023 31/207-28 92

Sozialdienst fur behinderte Menschen, Eingliederungshilfe, Kundenbiro
Herr Manthe

Zimmer A.306
2 023 31/2 07-28 94

Fax: 0 23 31/2 07-20 80

Checklisten zur Auswahl der Hilfeangebote

Bei der Auswahl eines passenden Dienstes oder einer geeigneten Einrichtung sollen lhnen die
nachfolgend genannten Qualitatskriterien helfen. Sie kennzeichnen eine auf die besonderen
Bedurfnisse von Menschen mit Demenz ausgerichtete Versorgung.

Die Checklisten bieten die Mdglichkeit, im Ankreuzverfahren unterschiedliche Angebote zu
vergleichen. Die fettgedruckten Punkte kennzeichnen wesentliche Kriterien fur eine qualitativ
hochwertige Versorgung und sollten als Angebot vorhanden sein. Die tbrigen Aufzahlungen sind
als wunschenswert einzustufen.

Wichtige Begrifflichkeiten, die Sie in den Checklisten wieder finden:

Validation
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Validation wurde als Technik entwickelt, um den Umgang mit desorientierten Menschen zu
verbessern. Es wird bei diesem Konzept davon ausgegangen, dass es einem Menschen im
fortgeschrittenen Stadium der Demenz nicht mehr gelingen kann, die Realitat wahrzunehmen. Es
macht aus diesem Grund keinen Sinn, ihn immer wieder damit zu konfrontieren. Eine
Kommunikation kann nur gelingen, wenn der gesunde Mensch sich auf die Welt der Erinnerungen
des Erkrankten einlasst. Es gilt, den Erkrankten anzunehmen, seine Emotionen zu erkennen und
ihm durch Mimik, Gestik und Tonfall der Stimme zu vermitteln, dass er ernst genommen und
verstanden wird. Validation ist nicht nur eine Kommunikationstechnik, sondern auch eine
Grundhaltung gegentber dem Dementen, die gepragt ist von Wertschatzung und Akzeptanz der
Person.

Basale Stimulation

Im Verlauf der Erkrankung tritt bei den Demenzkranken eine Reizarmut ein, der durch basale
Stimulation entgegen gewirkt werden kann. Durch die gezielte Stimulation der verschiedenen
korperlichen Sinne werden Wahrnehmungserfahrungen von Koérper und Umwelt ermdéglicht und
Verhaltensauffalligkeiten, z.B. wie Nesteln an Gegenstanden oder standigem Schaukeln mit dem
Oberkdrper wird entgegen gewirkt.

Biographiearbeit

Biographiearbeit ist ein Schlissel zum besseren Verstandnis des Erkrankten.

Sie verdeutlicht, dass Demenzkranke keine alten ,Kinder” sind, sondern Menschen, die eine
individuelle Lebensgeschichte erfahren haben. Das Wissen um den individuellen Lebensverlauf
hilft, den Kranken besser zu verstehen und auf ihn einzugehen. Es tragt dazu bei,
Verhaltensweisen in einen Zusammenhang mit friheren Erlebnissen zu bringen. Die
Biographiearbeit hilft dem Kranken, die sich allm&hlich auflésenden Erinnerungen zu bewahren.
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Checkliste

Hauswirtschaftlicher Dienst

Trager:

Ansprechpartnerin:

| Konzeption

Die Einrichtung hat ein Betreuungskonzept speziell fur die hauswirtschaftliche Versorgung
von Menschen mit Demenz entwickelt. Es kann in ausg  edruckter Form eingesehen und
mitgenommen werden.

[lja [ nein

Betreuungsangebote fir Menschen mit Demenz und dere  n Angehdorige

Folgende Angebote werden flir Menschen mit Demenz vorgehalten

Benennung einer verantwortlichen hauswirtschaftlich en Kraft
und einer Vertretung

[lja [ nein

Mitarbeiter leisten aktivierende Hilfe

[lja [ nein

Personal

Mitarbeiter sind in den letzten zwei Jahren im Umga  ng mit demenziell erkrankten Menschen
geschult worden.

[lja [ nein

Nachweise kdnnen eingesehen werden.

[lja [ nein

Fallbesprechungen sind Teil der Qualitatssicherung und finden einmal im Monat und
zusatzlich bei Bedarf statt.

[lja [ nein
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Checkliste

Ambulanter Pflegedienst
Trager:

Ansprechpartnerin:

| Konzeption

Die Einrichtung hat ein Betreuungskonzept speziell fur die ambulante pflegerische
Versorgung von Menschen mit Demenz entwickelt. Es k  ann in ausgedruckter Form
eingesehen und mitgenommen werden.

[lja [ nein

Betreuungsangebote fir Menschen mit Demenz und dere  n Angehdorige

Folgende Angebote werden fur Menschen mit Demenz vorgehalten:

Bezugspflege mit Benennung einer verantwortlichen B ezugspflegeperson
(ein Pflegeeinsatz pro Tag = maximal zwei Pflegeper sonen,
zwei - oder mehrfacher Pflegeeinsatz pro Tag = maxi  mal vier Pflegepersonen)

[lja [ nein

aktivierende Pflege im Zusammenwirken mit den Angeh  0rigen

[lja [ nein

strukturierte Pflegeprozessplanung

[lja [ nein

Biographiearbeit (wird durchgangig dokumentiert)
[lja [ nein

Zusammenarbeit mit externen Spezialisten; je nach W unsch und individuellem Erfordernis

[lja [ nein

Betreuungsangebot nach den Bestimmungen
des Pflege- Weiterentwicklungsgesetz

[lja [ nein

Anwendung der Kommunikationstechnik Validation

[lja [ nein

Kontinenztraining
[lja [ nein
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Basale Stimulation

[lja [ nein

Gespréachskreise etc. fur Angehorige

[lja [ nein

24 Std. Betreuung im Notfall ist mdglich

[lja [ nein

Personal

In der ambulanten Pflege arbeiten

Examinierte Altenpfleger/innen mit Zusatzausbildung Gerontopsychiatrie

[lja [ nein

Pflegekrafte, die speziell innerhalb der letzten zw  ei Jahre im Umgang mit demenziell
erkrankten Menschen geschult wurden:

Examinierte Krafte:

[lja [ nein

Nichtexaminierte Krafte:

[lja [ nein

Nachweise kdnnen eingesehen werden.

[lja [ nein

Fallbesprechungen sind Teil der Qualitatssicherung und finden wochentlich und zusatzlich
bei Bedarf statt.

[lja [ nein

Ehrenamtliche werden durch die Fachkréfte fortgebil det und begleitet

[lja [ nein

ja: in folgender Form:
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Checkliste

Tagespflege
Trager:

Ansprechpartnerin:

Konzeption

Die Einrichtung hat ein Betreuungskonzept speziell fur die Pflege und Versorgung von
Menschen mit Demenz entwickelt. Es ist ausgedruckt einsehbar und kann mitgenommen
werden.

[lja [ nein

Betreuungsangebote fir Menschen mit Demenz

Folgende Angebote werden fur Menschen mit Demenz vorgehalten:

Alltag strukturierende Aktivitaten

[lja [ nein

Biographie bezogene Angebote
[lja [ nein

Gedachtnistraining

[lja [ nein

Orientierungstraining / Orientierungshilfen durch i mmer wiederkehrende Angebote

[lja [ nein

Zusammenarbeit mit externen Spezialisten je nach Wu  nsch und individuellem Erfordernis

[lja [ nein

Ubernahme von pflegerischen Tatigkeiten, z.B. Baden

[lja [ nein

Basale Stimulation

[lja [ nein

musiktherapeutische Angebote

[lja [ nein

hauswirtschaftliche Beschéaftigungen

[lja [ nein

Angebote zur Mobilisierung

[lja [ nein
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Kontinenztraining

[lja [ nein

gemeinsame Mahlzeiten mit dem Personal

[lja [ nein

Fingerfood wird angeboten

[lja [ nein

Mittagsbeschaftigungsangebote, wenn die anderen Gas  te ruhen
[lja [ nein

Soziale Kontaktmdglichkeiten (Geburtstagsfeiern, Er  z&hlrunden, Ausflugsfahrten,
in- und externe kulturelle Angebote und Aktivitaten )

[lja [ nein

Gesprachskreise und gezielte Angebote zur Unterstiit ~ zung von Angehdrigen

[lja [ nein

Arbeit mit Ehrenamtlichen / Griinen Damen

[lja [ nein

Umgang mit Tieren
[lja [ nein

Personal

In der Einrichtung arbeiten

Examinierte Altenpfleger/innen mit Zusatzausbildung Gerontopsychiatrie

[lja [ nein

Pflegekrafte, die speziell innerhalb der letzten zw  ei Jahre im Umgang mit demenziell
erkrankten Menschen geschult wurden.

[lja [ nein

Examinierte Krafte:

[lja [ nein

Nichtexaminierte Krafte:

[lja [ nein

Nachweise kdnnen eingesehen werden.

[lja [ nein

Fallbesprechungen sind Teil der Qualitatssicherung und finden ¥4 jahrlich und bei Bedarf
statt.

[lja [ nein

Ehrenamtliche werden durch die Fachkréfte fortgebil det und begleitet

[lja [ nein
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ja: in folgender Form:

Raumliche Gestaltung

Wohnzimmercharakter von Aufenthaltsraumen

[lja [ nein

Ruckzugsbereiche fur Bewohner/innen und Pflegekraft e

[lja [ nein

Einbezug der Kiche in den Lebensraum der Bewohner/i  nnen

[lja [ nein

,Ecken zum Kramen” auf Fluren / in Aufenthaltsraume n

[lja [ nein

Ruheraum mit Liegesesseln

[lja [ nein
spezielle Lichtgestaltung:

Tageslichtdimmer

[lja [ nein

Nachtlichtleisten

[lja [ nein

schattenfreie Beleuchtung

[lja [ nein

Tageslichtrohren

[lja [ nein

Eingefriedete Gartenanlage, die auch von Menschen m it Hinlauftendenzen sicher genutzt
werden kann

[lja [ nein

Sinnesgarten

[lja [ nein

Hochbeete

[lja [ nein

Umgang mit Unruhe / Hinlauftendenzen

Folgende Angebote werden in der Einrichtung insbesondere fir Menschen mit Hinlauftendenzen
angeboten:

38



Chipsystem (Alarm bei Verlassen des Wohnbereiches u  nd/oder des Gelandes)
ja [ nein

Personelle Sicherung des Eingangs

[lja [ nein

Begleitung durch Mitarbeiter/innen im Haus

[lja [ nein
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Checkliste

Kurzzeitpflege

Trager:

Ansprechpartnerin:

| Konzeption

Die Einrichtung hat ein Betreuungskonzept speziell fur die Kurzzeitpflege von Menschen
mit Demenz entwickelt. Es kann in ausgedruckter For ~ m eingesehen und mitgenommen
werden.

[lja [ nein

Betreuungsangebote fir Menschen mit Demenz

Folgende Angebote werden fir Menschen mit Demenz vorgehalten:

Bezugspflege mit Benennung einer verantwortlichen B ezugspflegeperson
[lja [ nein

aktivierende Pflege

[lja [ nein

Alltag strukturierende Aktivitaten

[lja [ nein

Biographie bezogene Angebote

[lja [ nein

Gedé&achtnistraining

[lja [ nein

Orientierungstraining / Orientierungshilfen

[lja [ nein

Zusammenarbeit mit externen Spezialisten je nach Wu  nsch und individuellem Erfordernis

[lja [ nein

Aktivitdten zur Mobilisierung

[lja [ nein

musiktherapeutische Angebote

[lja [ nein

Kontinenztraining

[lja [ nein

gemeinsame Mahlzeiten mit dem Personal
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[lja [ nein

Fingerfood wird angeboten

[lja [ nein

Logopadie
[lja [ nein

Basale Stimulation

[lja [ nein

je nach individuellem Bedarf: Teilnahmemdglichkeit an der Tagespflege

[ lja [ nein

,Erzahlcafe”

[lja [ nein

Soziale Kontaktmdglichkeiten (Geburtstagsfeiern, Er  z&hlrunden, Ausflugsfahrten,
in- und externe kulturelle Angebote und Aktivitaten )

[lja [ nein

Arbeit mit Ehrenamtlichen/,Griinen Damen*”

[lja [ nein

Umgang mit Tieren

[lja [ nein

Personal

In der Einrichtung arbeiten

Examinierte Altenpfleger/innen mit Zusatzausbildung Gerontopsychiatrie:

[lja [ nein

Pflegekrafte, die speziell innerhalb der letzten zwei Jahre im Umgang mit demenziell erkrankten
Menschen geschult wurden:

Examinierte Krafte:

[lja [ nein

Nichtexaminierte Krafte:

[lja [ nein

Nachweise kdnnen eingesehen werden.

[lja [ nein

Fallbesprechungen sind Teil der Qualitatssicherung und finden in regelmafigen Abstanden
und bei Bedarf statt.

[lja [ nein

Ehrenamtliche werden durch die Fachkréfte fortgebil det und begleitet

[lja [ nein
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ja: auf folgende Art und Weise:

| Raumliche Gestaltung

Farbliche Abgrenzung von Wohnbereichen und Zimmern

[lja [ nein

Aufenthaltsraume mit Wohnzimmercharakter

[lja [ nein

,Ecken zum Kramen“ auf Fluren / in Aufenthaltsr&ume n

[lja [ nein

Nischen zum Ausruhen (Sessel am Gangende)

[lja [ nein

Rundlauf innerhalb der Gruppe

[lja [ nein

Wohnkiche
[lja [ nein

Spezielle Lichtgestaltung:

Tageslichtdimmer

[lja [ nein

Nachtlichtleisten

[lja [ nein

Schattenfreie Beleuchtung

[lja [ nein

Tageslichtréhren

[lja [ nein

Eingefriedete Gartenanlage, die auch von Menschen m it Hinlauftendenzen sicher genutzt
werden kann

[lja [ nein

Sinnesgarten

[lja [ nein

Hochbeete

[lja [ nein

| Umgang mit Unruhe / Hinlauftendenzen

Folgende Angebote werden in der Einrichtung insbesondere fir Menschen mit Hinlauftendenzen
angeboten:
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RegelméaRige begleitete Spaziergange
[lja [ nein

Chipsystem (Alarm bei Verlassen des Wohnbereiches / des Gelandes)
ja [ nein

Begleitung durch Mitarbeiter/innen im Haus

[lja [ nein
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Checkliste

Pflegeheim
Trager:

Ansprechpartnerin:

Konzeption

Die Einrichtung hat ein Betreuungskonzept speziell fur die vollstationare Pflege und
Versorgung von Menschen mit Demenz entwickelt. Es k  ann in ausgedruckter Form
eingesehen und mitgenommen werden.

[lja [ nein

Betreuungsangebote fir Menschen mit Demenz

Folgende Angebote werden fir Menschen mit Demenz vorgehalten:

Alltag strukturierende Aktivitaten

[lja [ nein

Biographie bezogene Angebote

[lja [ nein

Gedé&chtnistraining

[lja [ nein

Orientierungstraining / Orientierungshilfen

[lja [ nein

Gesprachskreise und gezielte Angebote zur Integrati  on von Angehdrigen

[lja [ nein

Zusammenarbeit mit externen Spezialisten je nach Wu  nsch und individuellem Erfordernis

[lja [ nein

gemeinsame Mahlzeiten mit dem Personal

[lja [ nein

Fingerfood wird angeboten

[lja [ nein

Anwendung der Kommunikationstechnik Validation

[lja [ nein

musiktherapeutische Angebote
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[lja [ nein

hauswirtschaftliche Beschéaftigungen

[lja [ nein

Kontinenztraining

[lja [ nein

Physiotherapie
[lja [ nein

Logopadie
[lja [ nein

Basale Stimulation

[lja [ nein

,Erzahlcafe"

[lja [ nein

Soziale Kontaktmdglichkeiten (Geburtstagsfeiern, Er
externe kulturelle Angebote und Aktivitaten)

[lja [ nein

Arbeit mit Ehrenamtlichen / Griinen Damen

[lja [ nein

Umgang mit Tieren
[lja [ nein

Personal

zahlrunden, Ausflugsfahrten, in- und

In der Einrichtung arbeiten:

Examinierte Altenpfleger/innen mit Zusatzausbildung

[lja [ nein

Gerontopsychiatrie

Pflegekrafte, die speziell innerhalb der letzten zw  ei Jahre im Umgang mit demenziell

erkrankten Menschen geschult wurden:

Examinierte Kréafte:

[lja [ nein

Nichtexaminierte Krafte:

[lja [ nein

Nachweise kbnnen eingesehen werden.

[lja [ nein

Fallbesprechungen sind Teil der Qualitatssicherung
statt.

[lja [ nein
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Ehrenamtliche werden durch die Fachkréfte fortgebil

[lja [ nein

det und begleitet

ja: auf folgende Art und Weise:

Raumliche Gestaltung

Farbliche Abgrenzung von Wohnbereichen und Zimmern

[lja [ nein

Nischen zum Ausruhen (Sessel am Gangende)

[lja [ nein

Aufenthaltsraume mit Wohnzimmercharakter

[lja [ nein

Maoglichkeit der Mitgestaltung der eigenen Raume und

[lja [ nein

,Ecken zum Kramen“ auf Fluren / in Aufenthaltsr&ume

[lja [ nein

Rundlauf innerhalb der Gruppe

[lja [ nein

Wohnkiiche
[lja [ nein

Einzelzimmer und Doppelzimmer stehen zur Verfigung

[lja [ nein
Spezielle Lichtgestaltung:

Tageslichtdimmer

[lja [ nein

Nachtlichtleisten

[lja [ nein

schattenfreie Beleuchtung

[lja [ nein

Tageslichtrohren

[lja [ nein

Eingefriedete Gartenanlage, die auch von Menschen m
werden kann

[lja [ nein

Sinnesgarten

[lja [ nein

Hochbeete
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[lja [ nein HAGEN
Stadt der FernUniversitat ‘-.

Der Oberburgermeister
| Umgang mit Unruhe / Hinlauftendenzen

Folgende Angebote werden in der Einrichtung insbeso ndere fur Menschen mit
Hinlauftendenzen angeboten:

RegelméaRige, begleitete Spaziergange
[lja [ nein

Personelle Sicherung des Eingangs oder Chipsystem ( Alarm bei Verlassen des
Wohnbereiches / des Gelandes)

[lja [ nein

Geschlossene gerontopsychiatrischer Abteilung

[lja [ nein

Begleitung durch Mitarbeiter/innen im Haus
[lja [ nein

~-Endloswege” im Garten oder innerhalb der Wohngrupp e

[lja [ nein

Info-Broschiiren

= Seniorenwegweiser

= Seniorenzeitung

00O

= Adressen ambulanter Pflegedienste in Hagen
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= Preise der ambulante Pflegedienste mit Leistungskatalog

= Profile der ambulanten Pflegedienste

= Betreuungsangebote der ambulanten Pflegedienste 8§ 45b SGB Xl
= Anschriften der vollstationdren Einrichtungen

= Preise der vollstationdren Einrichtungen

= Profile der vollstationaren Einrichtungen

= Anschriften der vollstationaren Einrichtungen im Hagener Umland

= Anschriften und Preise von Kurzzeitpflegeeinrichtungen in Hagen

= Anschriften von Kurzzeitpflegeeinrichtungen im Hagener Umland
= Broschire Tagespflege in Hagen mit Preisliste

= Broschire Hausnotrufsysteme

» Hauswirtschaftsdienste/mobile soziale Dienste

= Mahlzeitendienst auf Radern

= Lieferdienste im Stadtgebiet Hagen

= Spezialeinrichtungen in Hagen und Umgebung

= Hospize stationar und ambulant

= Leistungen der Pflegekasse im Uberblick

= Leben mit Demenz in Hagen

= Flyer netzwerk demenz

Name:

N I O N 0 R W

Anschrift:
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