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Gibt es erfundene Gesthichten?
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Riskanter ols andere Kroftwerke?
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BALZHEIMER 37 MIO

EMOZART 58 MIO
BBEATLES 59 MIO
BBUSH(G.W.) 76 MIO
EOBAMA 123 MIO
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Zunahme alters - und ern ahrungsbedingter
Erkrankungen
Neuerkrankungen [%] in den ndchsten 10 Jahren in De  utschland
Diabetes mellitus — 88
Adipositas — 88

Demenz 83

Apoplex I 74
Osteoporose INIEEEEEEEEEEEEEEEEEE) 69
Herzinsuffizienz — 67

Depressionen . 64

Allergien — 62

excl. Asthma bron.

Hypertonic I 59

nach Institut fiir Sozialmedizin, Epidemiologie und G esundheitsskor
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Anteil von Demenzkranken in den verschiedenen
Altersgruppen (nach Bickel, 1999)
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Derzeitin Osterreich:

~ 120.000 Demenzkranke
Jahrlich  25.000 Neuerkrankungen

2040 in Osterreich:

~ 230.000 Demenzkranke
Jahrlich + 50.000 Neuerkrankungen
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Die Therapie von Demenzerkrankungen ( besser
Demenzkranken, personliche Anmerkung )
umfasst pharmakologische und psychosoziale
Interventionen fir Betroffene und Angehdérige im
Kontext eines Gesamtbehandlungsplans... und
ist individualisiert zu gestalten...
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B Esist(...) davon auszugehen, dass im Bereich der
Demenzerkrankungen in Osterreich sowohl eine Fehl-
als auch eine Unterversorgung mit Antidementiva
vorliegen.*

B _Es liegen zahlreiche internationale Studien vor, die
belegen, dass durch eine rechtzeitige und
ordnungsgemale medikamentdse Versorgung im
Bereich der Antidementiva kosteneffektive
Auswirkungen zu erwarten sind.”

PSYCHOSOZIALH

WGKKK, CCIV, Osterr. Demenzbericht 2009 DIENSTEEWIEN

AD FTD LBD VD
Haufigkeit ca. 60 -70 % ca.2-5% ca. 20 % ca. 15%
kognitive P
VT Stérungen vor Verhalten, dann | . ALZ & E,PS St:gﬁgg?g:?
erlau Verhaltens spat Kognition mnerhgll?] einem prog )
stérungen lanr
Schlussel- Vergesslichkeit, | Wesensverander Fluktuation, neurologische
Symptome spater BPSD ung Halluzination Ausfélle
Antidementiva : :
. Antid +B
Schliissel- (ACHE, D Mod ACHE All[]‘tsiggmgm//;;
A EEETE Memantine)+ cave: ERS Antidepressiva
BPSD-Med
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1. Kognitive Symptome
Amnesie, Aphasie, Apraxie, Agnosie
2. ADL

/ 3. BPSD \

Psychopathologische S. Verhaltensstorungen

* Depression,Apathie * Aggression
* Wahn

Feindseligkeit
* Verkennungen

inati Vergroberun
* Halluzinationen ergréberung

* Angst/Panik

Distanzlosigkeit

® Schlafstérungen O ooc
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(Wettstein , Ch Med.Forum 2004)

774 Patientinnen Altersdurchschnitt 81 a
179 Primarversorgerinnen

Agitation 60,5 %

Angst 40 %

Repetitives Fragen 29,8 %
Halluzinationen 15,5 %
Physische Aggression 15 %
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( Riedel-Heller S et al.Psychiatr.Praxis 2010)

B Demenzerkrankungen spielen zentrale Rolle

B Verhaltens- und psychische Symptome ganz
besonders starker Pradiktor

M Primarer Stressor, genauso wie pramorbide
Beziehungsmuster

M Leipziger Langzeitstudie mit n = 1027
(Neuroepidemiology 2008)
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(Dementia -Manual of assessment and
management ,Bayer&Reban 1996)

H  Doppel“Inkontinenz

B Alleinlebend & Gas/Feuer-Gefahren,
die nicht sicher zu machen sind

M Alleinlebend & andauerndes Verirren
B Zusammenlebend & massive BPSD
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B Ehefrauen ( Gber 50 %)
M Tochter, Schwiegertbchter

B Ehegatten

B Sohne, Schwiegersohne, Enkel
B Andere Familienangehorige

B Seltenst Freundinnen
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Livingston G et al., Am J Psychiatry 2005; 162: 1996  -2021

Zusammenfassung
Verhaltensmodifizierende Therapie (KBT)

Kognitive Therapie/Training

Fortbildung und Training fur professionelle Betreuer

Musiktherapie, Snoezelen, ,sensory stimulation*
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M 128 Paare, Uber 3a

M Leicht — mittelgradig dement

M S.e. betreffend Heimplatzierung

M S.e. betr. Mortalitat,Verhalten & cognitive Lstg.
M Signifikant besser: Wohlbefinden,LQ

m S.e.
betr.Gesundheit,Pflegeaufwand,subj.Belastung
0 Signifikanz betr.Gesundheitskosten der CG

B Soziobkonomisch schwachere Gruppen kaum
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Der franz dsische Plan ...

. engros “

B Ethische Praambel

B Forderung von Nicht-MedikamentésenTherapien
B Medikamentdse AD —TH. selbstverstandlich

B Massiv verstarkte Miteinbeziehung der GP

B Ausbau der TAZ

B Ausbau der CG Beratung( incl.Hotline)

B Flachendeckendes Netz von Kompetenzzentren
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