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VORWORT

Die Diagnose Demenz stellt sowohl jeden einzelnen be-
troffenen Menschen und seine Familie als auch Organisa-
tionen und die Gesellschaft vor grofe Herausforderungen.
Unter der Federfiihrung des NO Gesundheits- und Sozial-
fonds hat Niederd&sterreich einmal mehr eine Vorreiterrolle
ibernommen und das »Demenz-Service NO« als Dreh-

scheibe flr die Demenzversorgung in Niederdsterreich
installiert. Unser Ziel ist es, Betroffenen und ihren Familien durch kompetente
Beratung, zielgerichtete Angebote und entlastende Hilfe viele lebenswerte
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Johanna Mikl-Leitner
Landeshauptfrau

Jahre miteinander zu ermdoglichen.

Das Demenz-Service NO steht allen Niederdsterreicher-

innen und Niederdsterreichern kostenfrei zur Verfligung. (

d>h

unentgeltlichen Hausbesuchen oder bei den terminfreien Sprechstun-

Nutzen Sie das Angebot der NO Demenz-Hotline unter
0800 700 300 oder besuchen Sie die Website
www.demenzservicenoe.at! Das Demenz-Service NO bie-

tet Beratung durch Fachexperten im Rahmen von

den der OGK. Wertvolle und kompetente Informationen vermitteln die
Experten auch bei den zahlreichen Informationsveranstaltungen des

Demenz-Service NO in den Gemeinden.

e 7 .
Mag. Dr. Christoph LuisséT,
Landesrat und NOGUS-Vorsitzender



VORWORT

In den Kundenservice-Stellen der
OGK gibt es mehr als 280-mal pro
Jahr die Gelegenheit, eine der De-
menz-Info-Points in 24 Gemeinden
aufzusuchen und sich beraten zu

lassen - von Mensch zu Mensch,

unkompliziert und auf die jewei-
lige Situation und die Betroffenen zugeschnitten. Dazu stehen die Tiren der
OGK-Kundenservice-Stellen jeden Monat an bestimmten Tagen jeweils zwei
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Komm.-Rat Ing. Norbert Fidler und Robert Leitner,
die Vorsitzenden des Landesstellenausschusses der
Osterreichischen Gesundheitskasse in Niederdsterreich

Stunden offen.
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1 WAS IST DAS »DEMENZ-SERVICE NO«?

Das »Demenz-Service NO« ist die Drehscheibe fiir die Demenzversor-
gung in Niederdsterreich. Hier erhalten Sie zahlreiche Informationen
und Angebote zum Thema Demenz - vom Krankheitsbild Uber rechtli-
che Aspekte sowie Unterstlitzungs- und Entlastungsmdglichkeiten bis
hin zu vorbeugenden Tipps.

Dariiber hinaus dient das »Demenz-Service NO« als Wegweiser im
Versorgungssystem. Sowohl von Demenz Betroffene als auch deren
Angehdrige erhalten Orientierung, um zum richtigen Zeitpunkt das fir
sie notwendige und zielfihrende Angebot zu finden.

Nahere Informationen erhalten Sie unter: www.demenzservicenoe.at

2 VORBEUGEN UND VORSORGEN

Ein gesunder Lebensstil reduziert das Risiko, an Demenz zu erkranken.
Risikofaktoren sind beispielsweise Bewegungsmangel, Ubergewicht,
fettreiche Erndhrung, wenige soziale Kontakte, wenige geistig fordernde
Tatigkeiten, Diabetes und Bluthochdruck. Wer also gesund lebt, tut sei-
nem Geddchtnis nachweislich etwas Gutes!

Die ,,Tut gut!" Gesundheitsvorsorge bietet den Niederdosterreich-
erinnen und Niederdsterreichern ein breites Angebot an Pro-
grammen und Projekten sowie zahlreiche Tipps fiir ihre Gesundheit
und Lebensqualitat. Alle Informationen unter www.noetutqut.at

2.1 TIPPS ZUR BEWEGUNG

Wenn Sie Bewegung und Sport regeimapig betreiben, steigern Sie nicht
nur die eigene Fitness, sondern regen auch den Stoffwechsel im Gehirn
an. Bewegung trainiert Ihre Muskeln, Knochen und Gelenke, die Gefafe,
den Stoffwechsel und lhre kognitive Leistung!



Was soll trainiert werden? 2= Vorab: Wichtig ist, dass Sie beim Trainieren und Uben

Spaf haben. Fragen Sie Angehérige, Freundinnen, Freunde
o= | Flott spazieren gehen - ca. 30 Min./Tag, mind. 5 Tage/Woche, oder Bekannte, ob sie mitmachen, denn gemeinsam
E Plaudern soll dabei noch mdglich sein geht's leichter!
ﬁ Ziel: 120 Schritte in der Minute <<= Besonders Balance- und Krafttraining sind wichtig,
um Stirze zu vermeiden
Beine: »Bein-und-Po-Kraftiger« - langsames Hinsetzen und <= Das Training soll Sie etwas fordern, aber nicht tGberfordern
Aufstehen aus einem Sessel, wenn mdéglich ohne Armeinsatz <= Trainieren Sie regelmagiqg :-)
. | 8-12 Mal wiederholen 2= Holen Sie sich »griines Licht« von lhrer Arztin/lhrem Arzt
E Arme: »Wandstemmer« - Liegestltz gegen eine Wand: Die FuPspitzen VOR Beginn des Trainings!
= stehen rutschfest auf dem Boden. Lehnen Sie sich schrag vorwarts <-- Handy oder »Notfallknopf« griffbereit haben
gegen eine Wand und beugen und strecken Sie die Arme langsam. <= Nutzen Sie das kostenlose Produktangebot flir Seniorinnen
8-12 Mal wiederholen und Senioren aus den Bereichen Bewegung, Erndhrung
und mentale Gesundheit - bestellbar unter
Tandemstand - stellen Sie beide Fiie mdglichst genau www.noetutgut.at/infomaterial
§ hintereinander: Ferse vor die FuPBspitze
% 10 Sekunden halten (Seitenwechsel)
§ Gehen und dabei riickwartsrechnen - zahlen Sie laut wahrend 2.2 TIPPS ZUR ERNAHRUNG
= | des Gehens von 100 3 weg (100-97-94-91..)

Eine ausgewogene Erndhrung ist ein wichtiger Baustein fiir unsere
= | Den Rumpf zur Seite neigen Gesundheit! Ein gesundheitsbewusster Lebensstil kann das Risiko
3!5 Die FUpe stehen hiftbreit. Beugen Sie sich langsam seitwarts, flr verschiedene Krankheiten wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen und
§ sodass die Hand am Oberschenkel entlanggleitet. Diabetes senken. Expertinnen und Experten meinen, dass eine Umstel-
; Etwa 8 Sekunden halten und zur anderen Seite wechseln lung auf eine herz- und gefapschonende Erndahrung auch gqut fir das

Gehirn ist.

%<2 Fihren Sie alle Ubungen langsam und bewusst durch

<-- Tragen Sie bequeme Kleidung und geeignetes Schuhwerk Denken Sie an drei einfache Grundregeln
(@m besten Turnschuhe) bei der Auswahl der Lebensmittel:

<-- Eventuelle Stolperfallen entfernen

% Benutzen Sie einen Sessel, um sich bei den Ubungen Reichlich - Getrdnke und pflanzliche Lebensmittel
gegebenenfalls anzuhalten Mapig 22 tierische Lebensmittel

%< Wa&hrend der Ubungen im normalen Rhythmus weiteratmen Sparsam == fett- und zuckerreiche Lebensmittel

<<= Die Ubungen diirfen keinesfalls zu vermehrten Schmerzen fiihren



Das soll haufig auf unsere Teller:
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Obst und Gemuse in seiner ganzen Vielfalt -
natdrlich regional und saisonal

Getreideprodukte - am besten die Vollkornvarianten

2.3 TIPPS ZUR MENTALEN GESUNDHEIT

Eine Garantie, nicht an Demenz zu erkranken, gibt es nicht. Doch es lasst
sich einiges tun, um das Risiko zu senken. Neben Geddchtnistraining
sind noch andere Mainahmen nétig. Sie sind einfach und kénnen sogar

<-- Hilsenfriichte (Bohnen, Linsen) - sattigen gut
und liefern wichtige Nahrstoffe

%2 Pflanzliche Ole (z.B. Rapsél, Olivendl), Niisse und Saaten -
enthalten ungesattigte Fettsduren

2= Fisch - achten Sie beim Einkauf auf
okologische Kriterien (z. B. heimische Fische)

Achten Sie darauf, ausreichend zu trinken - 6 Glaser Wasser,
das sind 1,3 - 1,5 Liter, am Tag halten Sie in Schwung!

Qualitat vor Quantitat!

Mit zunehmendem Alter brauchen wir weniger energiereiches (kalori-
enreiches) Essen, daflr aber viele Nahrstoffe, vor allem Vitamine und
Mineralstoffe.

Essen Sie mit Freude und essen Sie mit Freundinnen und Freunden!
Nehmen Sie sich Zeit zum Essen und genief3en Sie bewusst. Laden Sie
Gaste ein oder verabreden Sie sich mit Freundinnen und Freunden zum
Essen. Geselligkeit, Genuss und Abwechslung schaffen Lebensfreude.

Spaf} machen.

So bleiben Sie geistig fit:

>
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Losen Sie Kreuzwortratsel oder machen Sie Gedachtnis-
spiele. Auch Sudoku ist eine gute Ubung fiirs Gehirn. Damit
trainieren Sie Ihre Aufmerksamkeit, Ihr Reaktions-
vermdgen und lhre Merkfdhigkeit.

Lesen Sie! So wird lhre Fantasie angeregt,
Sie erhalten neue Informationen, missen sich
konzentrieren und sich Details merken.

(Re-)aktivieren Sie lhre Sprachkenntnisse: Wenn Sie sich
in einer Fremdsprache ausdricken, ist Ihr Gehirn stark
beansprucht. Der Effekt wird umso gréper, wenn Sie
eine neue Sprache erlernen.

Ein Musikinstrument spielen: Es fordert die Konzentration
und kdrperliche Koordination gleichermapen

Probieren Sie alles aus, woflir Sie noch nie die Zeit
gefunden haben!

Das Wichtigste in Kiirze

>
299
>

Seien Sie geistig aktiv - regen Sie alle Sinneskandle an
Gehen Sie dem Alltag und Ihren Hobbys nach
Probieren Sie Neues aus



3 ERKENNEN UND VERSTEHEN

Demenz ist eine chronisch fortschreitende Erkrankung des Gehirns. Sie
zeigt sich in verschiedenen Formen und hat verschiedene Ursachen. Im
Verlauf der Erkrankung nimmt die Gedachtnisleistung von Demenz Be-
troffenen nach und nach ab. Demenz kann aber auch in all jene Bereiche
eingreifen, die das Menschsein ausmachen. Gedachtnis-, Sprach- oder
Orientierungsstérungen sowie Verhaltensauffalligkeiten kdnnen durch
diese Erkrankung verursacht werden. Die genannten Stérungen sind
maoglicherweise aber auch die Folge anderer Erkrankungen.

NEUE INFORMATIONEN AUFNEHMEN UND BEHALTEN

SPRACHE UND KOMMUNIKATION

RAUMLICHE UND ZEITLICHE ORIENTIERUNG IN DER SITUATION

AUSFUHRUNG KOMPLEXER HANDLUNGEN

M Gesprdche und Ereignisse werden vergessen, obwohl diese kurz zuriickliegen
M Wiederholungen, weil Antworten und/oder Handlungen nicht in Erinnerung bleiben
M Zuvor benutzte Gegenstande werden nicht wiedergefunden

M Findet die richtigen Worte nicht
M Miihe, einem Gesprdch zu folgen
H Ungenaue, weitschweifende Antworten auf Fragen oder »Klebenbleiben« an einem Thema

M findet den Weg nicht nach Hause
M Schwierigkeiten, sich in vertrauter Umgebung zurechtzufinden
M Dinge kdonnen nicht zeitgerecht erledigt werden

H Komplexen Gedanken zu folgen, féllt schwer
M Miihe, eine Aufgabe zu erledigen, die mehrere Schritte beinhaltet

VERNUNFT UND URTEILSKRAFT

HERAUSFORDERNDES VERHALTEN

Demenz - Anzeichen und Symptome, nach Engel S. (2012): Alzheimer & Demenzen, TRIAS-Verlag in MVS Medizinverlage,
Stuttgart, S.11.

Die Symptome treten in sehr unterschiedlichen Auspragungen auf. Die
Betroffenen erkennen die Verdnderung am Beginn der Demenz und
entwickeln oftmals unterschiedliche Bewaltigungsstrategien, die es
ermdglichen, die Anzeichen vor Mitmenschen zu verbergen.

M Kochen, Bankgeschdfte erledigen
M Ein verniinftiger und praktischer Umgang mit neu auftretenden Situationen wird anstrengend

M Auffdllige Verhaltensanderungen, z. B. Verlangsamung, Aufgeregtheit,
unbegriindetes Misstrauen, Aggressivitat, Passivitdt, berufliche Leistungseinbriiche
oder Zeichen der Verwahrlosung

Bei Fragen rund um das Thema oder wenn eine Beratung erwiinscht ist, wenden Sie
sich bitte an das »Demenz-Service NO« unter www.demenzservicenoe.at, an die
NO Demenz-Hotline 0800 700 300 oder an Ihre Hausarztin oder Ihren Hausarzt.



3.2 DIE REISE INS VERGESSEN

Der Verlauf einer Demenz kann nicht vorausgesagt werden. Eine
Demenz ist jedoch immer fortschreitend, nur die Geschwindigkeit der
Zustandsveranderung der oder des Betroffenen ist von verschiedenen
Faktoren abhangig. Der Fortschritt der Demenz wird anhand von 3 Stufen
bestimmt:

MITTEL-
SCHWERE SCHWERE

DEMENZ Demenz-Stufen, angelehnt an Engel, S. (2012).
DEMENZ Alzheimer & Demenzen, TRIAS-Verlag in MVS
Medizinverlage, Stuttgart, S. 28.

3.2.1 LEICHTE DEMENZ

Anzeichen einer leichten Demenz sind leichte bis mittelschwere Ge-
dachtnis- und/oder Orientierungsstérungen (z. B. langeres Nachden-
ken oder keine Erinnerung an Inhalte kirzlich gefiihrter Gespréache,
langes Nachdenken, um sich an den aktuellen Monat oder das aktu-
elle Jahr zu erinnern, Veranderungen bei der sozialen Aktivitat). Des
Weiteren kommt es oftmals zu Schwierigkeiten bei Alltagshandlun-
gen - Sie kdnnen nicht mehr oder nur mihsam durchgefihrt werden
(z. B. Bewdltigen des Haushalts, finanzielle Angelegenheiten kdénnen
nicht mehr geregelt werden, Nachgehen gesellschaftlicher Aktivitaten
ist nicht mehr alleine mdglich, Probleme bei Routinetatigkeiten, Auffor-
derung zur Kérperpflege ist notwendig).

3.2.2 MITTELSCHWERE DEMENZ

Eine mittelschwere Demenz ist durch stark ausgepragte Gedachtnispro-
bleme (z. B. nichts Neues kann mehr gemerkt werden, Erlebnisse wer-
den innerhalb weniger Minuten wieder vergessen) sowie eine zeitliche
Desorientierung (Betroffene wissen nicht mehr, welcher Monat oder

welches Jahr gerade ist) gekennzeichnet. Hobbys und die hausliche
Arbeit werden vernachldssigt und auferhdusliche Beschaftigungen
kénnen nicht mehr alleine ausgefihrt werden. Oftmals bendtigen
Betroffene Unterstiitzung bei der Kérperhygiene und beim Anziehen.

3.2.3 SCHWERE DEMENZ

Eine schwere Demenz ist dadurch charakterisiert, dass die oder der
Betroffene nur noch Uber einzelne Bruchstlicke seines Altgedachtnis-
ses verflgt (d. h. einige wenige Erinnerungsreste an Einzelheiten der
friheren Lebensgeschichte), und diese auch nicht in einen zeitlichen Zu-
sammenhang bringen kann. Meistens sind die Betroffenen zu keinerlei
Alltagshandlungen mehr imstande und kénnen deshalb keine Entschei-
dungen mehr treffen. Mit dem Fortschreiten der Krankheit kdnnen Betrof-
fene ihren Alltag in der Regel nicht mehr alleine bewdltigen und zeigen
starke Einschrankungen in ihren sozialen und praktischen Fahigkeiten.

4 DIAGNOSE UND THERAPIE

Demenz ist schwer zu diagnostizieren. Mittels verschiedener Untersu-
chungen durch Psychologinnen/Psychologen, Medizinerinnen/Mediziner,
Neurologinnen/Neurologen sowie klinischen Psychologinnen und Psycho-
logen kann »ein bisschen Vergesslichkeit« von einer wirklichen Demen-
zerkrankung unterschieden werden. Je friher eine Demenzerkrankung
festgestellt wird, desto friiher kann dem Fortschreiten entgegengewirkt
werden. Betroffene kdnnen Uber einen langeren Zeitraum ihren Alltag
trotz Demenz selbststdandig gestalten, ohne auf die unmittelbare Hilfe
anderer angewiesen zu sein. Somit tragen die Friherkennung und die ra-
sche Diagnosestellung mafgeblich zur Lebensqualitat von Betroffenen
und ihrer An- und Zugehdrigen bei.



4.1 TIPPS FUR GESPRACHE

Im Verlauf der Erkrankung kann es betroffenen Personen schwerfallen,
sich zu verstandigen. Es gibt jedoch Mdéglichkeiten, sich gegenseitig zu
unterstitzen.

<= Vermeiden Sie Ablenkungen wahrend eines Gesprachs.

<<= Zu manchen Tageszeiten ist die betroffene Person méglich-
erweise aufnahmefahiger.

2= Sprechen Sie langsam, klar und in einfachen Satzen.

Geben Sie gentigend Zeit zu antworten. Vermeiden Sie es
die Stimme zu erheben.

<= Wiederholen Sie das Gesagte.

2= Korrigieren Sie nicht, nehmen Sie die Wirklichkeit der
betroffenen Person an.

22 Wenn es schwierig wird, die richtigen Worter zu finden:
Lassen Sie sie umschreiben oder arbeiten Sie mit Zeichen/
Symbolen.

<= Wenn die betroffene Person ihre Geflihle ausdriicken mochte,
lassen Sie es zu. Weinen ist erlaubt. Lachen Sie gemeinsam!

Naomi Feil®:

thisch und aufmerksam, versuchen Sie im
kontakt zu halten.

ffene Person Worter verwendet, die keinen Sinn
nden Sie unbestimmte Firworter (z. B. ein,

in, jemand).

achenfragen (Wer? Wie? Was?),

Fragen.

ossen’, die tun mir weh!"
?" oder ,,Wie tun sie denn weh?"

5 BETREUUNG UND UNTERSTUTZUNG

Der Gberwiegende Teil von Menschen mit Demenz wird zu Hause von
An- und Zugehdorigen betreut. Sowohl An- und Zughdrige als auch die
Betroffenen selbst wiinschen sich eine Betreuung innerhalb der Familie.
Denn gerade fur demenziell beeintrachtigte Menschen steigert das be-
kannte Umfeld in der Familie das Wohlbefinden.

Betroffene finden Halt, wenn Sicherheit geschaffen und ihrem Leben
Struktur gegebenwird. Dazu zahlen eine vertraute Umgebung, konstante
Bezugspersonen, Rituale und ein ruhiger Tagesablauf mit einer sich
wiederholenden Tagesstruktur. Dartber hinaus sind bspw. Geddchtnis-
training und Musiktherapie hilfreich. Wesentlich ist vor allem die gesell-
schaftliche Teilhabe und Autonomie fir Menschen mit Demenz.

Infos zu den folgenden Angeboten finden Sie auch auf www.demenzservicenoe.at

5.1 BETREUUNG UND PFLEGE ZU HAUSE

5.11 DEMENZ-SERVICE NO: BENENE
INDIVIDUELLE BERATUNG
& INFORMATION

NOE

Das Demenz-Service NO bietet kostenlose, persdnliche Einzelberatungen
zu Hause oder an den Demenz-Info-Points in den Kundenservicestellen
der Osterreichischen Gesundheitskasse (OGK).

Die Beratung Ubernehmen Demenz-Expertinnen und -Experten mit ein-
schldgiger Ausbildung und langjdhriger Erfahrung in der Betreuung von
Menschen mit Demenz.

Uber die kostenlose NO Demenz-Hotline 0800 700 300
(Mo.-Fr., 8-16 Uhr) bzw. per E-Mail an demenzservicenoe@noequs.at




konnen Betroffene sowie An- und Zugehérige einen Termin flr einen
Hausbesuch oder am nahegelegenen Demenz-Info-Point in einem der
Kundenservicestellen der OGK in Niederdsterreich vereinbaren. Zu-
satzlich stehen Demenz-Expertinnen und -Experten zu fixen Zeiten
an den Demenz-Info-Points zur Verfligung. Die Demenz-Expertinnen
und -Experten machen sich ein Bild von der Situation sowie vom sozi-
alen Umfeld der/des Demenz-Betroffenen. Sie helfen bei individuellen
Problemen, geben Tipps zu Aktivierungsibungen fir Betroffene oder
Uben mit den Angehérigen Verhaltensweisen und Fertigkeiten flr den
Umgang mit demenzerkrankten Menschen. Bei Bedarf geben die Ex-
pertinnen und Experten weiterfihrende Informationen zu Themen wie
Pflege, finanzielle Unterstiitzung, rechtliche Grundlagen, Anlaufstellen
fir Betreuung und Therapie, Entlastungsangebote fiir Angehorige und
zur Gesundheitsvorsorge.

Terminvereinbarung fir eine individuelle Beratung und aktuelle
Offnungszeiten der Demenz-Info-Points in den Kundenservicestellen
der OGK in NO:

<= - Demenz-Hotline: 0800 700 300 (Mo.-Fr., 8-16 Uhr)

<< demenzservicenoe@noegqus.at

<= - www.demenzservicenoe.at

5.1.2 HAUSKRANKENPFLEGE

Die Hauskrankenpflege ermdglicht den Betroffenen, in der Gebor-
genheit ihres Zuhauses fachgerecht von Pflegepersonal gepflegt und
betreut zu werden. Die Aufgaben des Fachpersonals umfassen eine
qualifizierte Pflege und Beratung der Patientinnen und Patienten so-
wie die Beratung und Anleitung von pflegenden An- und Zugehdrigen.
Alle Aufgaben werden in Zusammenarbeit mit der Hausarztin bzw. dem
Hausarzt wahrgenommen. Das Pflegeausmaf3 wird an die individuellen
Bedurfnisse der Betroffenen angepasst. Erganzend zu anderen Ange-

horigen von Gesundheits- und Sozialbetreuungsberufen kénnen soziale
Alltagsbegleiterin oder der Soziale Alltagsbegleiter betreuungsbeddrf-
tige Menschen im Alltag begleiten und betreuen.

Sozialmedizinische und soziale Betreuungsdienste:
noel.gv.at/Betreuungsdienste

5.1.3 24-STUNDEN-BETREUUNG

Bei einer 24-Stunden-Betreuung wird die zu betreuende Person bei
der Haushalts- und Lebensflihrung unterstitzt. Diese Betreuungsform
ermdoglicht es, dass die zu pflegende Person so lange wie mdglich zu
Hause im gewohnten Umfeld lebt und dennoch bestmdégliche Pflege und
Betreuung erfahren kann. Personen, die zu Hause betreut werden,
kénnen unabhdngig von ihrem Vermdgen einen finanziellen Zuschuss
zur 24-Stunden-Betreuung erhalten.

NO Modell zur 24-Stunden-Betreuung: noel.gv.at/24-Stunden-Betreuung

5.1.4 BESUCHSDIENSTE

Besuchsdienste basieren meist auf Freiwilligenarbeit, die durch ver-
schiedene Organisationen, mobilen Diensten und Pflegeeinrichtungen
koordiniert wird. Ziel der Besuchsdienste ist es, die Teilnahme am Ge-
sellschaftsleben aufrechtzuerhalten und die An- und Zugehdrigen zu
entlasten.

www.sozialinfo.noe.gv.at
Suchhilfe: In der linken Menlleiste unter ,,Pflege, Betreuung und Assis-
tenz" ist unter anderem ,,Besuchsdienste” zu finden.




5.1.5 SELBSTHILFEGRUPPEN FUR DEMENZKRANKE
SOWIE DEREN AN- UND ZUGEHORIGE

Selbsthilfegruppen basieren auf der freiwilligen Selbsthilfe von Betrof-
fenen flr Betroffene. Sie informieren, beraten, helfen bei der Ausschép-
fung vieler Ressourcen und férdern die Miindigkeit einer/eines jeden
Einzelnen. Demenzkranke kdnnen sich Uber Herausforderungen austau-
schen und erhalten Unterstitzung bei der Alltagsbewaltigung. An- und
Zugehorige, die noch nie mit einer/einem Betroffenen zusammengelebt
und den Alltag verbracht haben, bekommen Orientierungshilfen und
werden in schwierigen Situationen aufgefangen.

Weiterfiihrende Informationen unter: www.selbsthilfenoe.at

5.2 BETREUUNG UND PFLEGE IN INSTITUTIONEN

5.2.1 TAGESBETREUUNG UND TAGESPFLEGE

Sollte eine durchgehende Begleitung und Betreuung von Demenzkranken
zu Hause nicht immer méglich sein, bietet die Betreuung tagsiiber in NO
Pflege- und Betreuungszentren oder in Tageszentren eine Alternative.
Tagslber wird den Betroffenen ein buntes Beschaftigungsprogramm (u.
a. Gedachtnistraining, Bewegung) geboten, gleichzeitig bedeutet das
eine Entlastung fir die betreuenden An- und Zugehérigen.

Tagespflege: noel.gv.at/Tagespflege

5.2.2 NO PFLEGE- UND BETREUUNGSZENTREN,
PRIVATE PFLEGEHEIME

Ist eine ausreichende Betreuung zu Hause nicht mehr mdglich, kann
stationdre Langzeitpflege in den NO Pflege- und Betreuungszentren
und privaten Pflegeheimen mit demenzspezifischen Betreuungsformen
in Anspruch genommen werden.

Stationdre Pflege - Langzeitpflege: noel.gv.at/Langzeitpflege

5.3 UNTERSTUTZUNGS- UND
ENTLASTUNGSANGEBOTE FUR ANGEHORIGE

5.3.1 PFLEGEKARENZ/-TEILZEIT

Wenn Demenzkranke plétzlich betreuungs- und pflegebediirftig werden
oder sich deren Betreuungssituation/-bedarf dndert, gibt es fir nahe
Angehdorige die Mdglichkeit, sich 1-3 Monate beruflich karenzieren zu
lassen (»Pflegekarenz«) bzw. die Arbeitszeit zu reduzieren (»Pflegeteil-
zeit«). Auf Pflegekarenz/-teilzeit besteht derzeit kein Rechtsanspruch,
sie missen mit der Arbeitgeberin/dem Arbeitgeber vereinbart werden.
Im Falle einer Pflegekarenz bzw. Pflegeteilzeit kann sich ein Anspruch
auf Pflegekarenzgeld ergeben.

Pflegekarenz:
www.sozialministeriumservice.at
Meniipunkt: ,,Finanzielles"




5.3.2 KURZZEITPFLEGE

Werden pflegebedirftige Menschen von ihren Angehérigen gepflegt
bzw. betreut, bietet die Kurzzeitpflege in allen Pflege- und Betreuungs-
zentren sowie privaten Pflegeheimen den pflegebedirftigen Personen
die Méglichkeit, sich voriibergehend in professionelle Pflege zu begeben,
wenn ihre Angehdrigen beispielsweise auf Urlaub, Kur oder krank sind.

Kurzzeitpflege: noel.gv.at/Kurzzeitpflege

5.3.3 URLAUBSAKTION FUR PFLEGENDE ANGEHORIGE

Die Urlaubsaktion stellt eine Forderung fir pflegende Angehorige dar,
die mit oder ohne ihre Pflegebedirftige/ihren Pflegebedirftigen in
Osterreich oder speziell in Nieder&sterreich ihren Urlaub verbringen.

NO Urlaubsaktion fiir pflegende Angehorige: noel.gv.at/Urlaubsaktion

5.4 FINANZIELLE UNTERSTUTZUNG

5.4.1 PFLEGEGELD

Um die notwendige Betreuung und Pflege zu sichern und ein moglichst
selbstbestimmtes und bedurfnisorientiertes Leben zu ermdglichen, soll
das Pflegegeld einen Teil der dazu notwendigen finanziellen Mehrauf-
wendungen abgelten. Flir demenziell Beeintrachtigte wird ein hdherer
Zeitaufwand berlcksichtigt.

Die Verwendung des Pflegegelds sowie die Wahl der Betreuungsart
bleiben der/dem Pflegebedurftigen Gberlassen.

Pflegegeld: www.oesterreich.gv.at/themen/soziales

5.4.2 ZUWENDUNGEN ZU DEN KOSTEN FUR DIE ERSATZ-
PFLEGE BElI VERHINDERUNG DER HAUPTPFLEGEPERSON

Im Falle der Verhinderung der Hauptpflegeperson stellt die genannte
Zuwendung einen Zuschuss zu jenen Kosten dar, die anfallen, um eine
professionelle oder private Ersatzpflege zu organisieren.

www.sozialministeriumservice.at
Meniipunkt: , Finanzielles"

6 RECHTLICHES

6.1 PATIENTENVERFUGUNG

Ist es aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr mdéglich, sich zu zukinf-
tigen medizinischen Behandlungen zu dufern, kdnnen Winsche und
Praferenzen vorab in einer Patientenverfiigung festgehalten werden.
So wird Selbstbestimmung und Eigenverantwortung fir von Demenz
Betroffene geboten.

6.2 ERWACHSENENSCHUTZ

Ist eine von Demenz betroffene Person nicht mehr entscheidungsfahig,
gibt es vier Vertretungsformen in medizinischen, wirtschaftlichen und
rechtlichen Angelegenheiten:

1. Vorsorgevollimacht 3. Gesetzliche

. Erwachsenenvertretung
2. Gewadhlte

Erwachsenenvertretung 4. Gerichtliche Erwachsenenvertretung

Nahere Informationen zur Erwachsenenvertretung der
NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft: www.patientenanwalt.com
NO Landesverein fiir Erwachsenenschutz: www.noelv.at
Vertretungsnetz: www.vertretungsnetz.at
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