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Geleitwort
von Ursula Lehr

Die BAGSO, die Bundesarbeitsgemeinschaft der Senioren-Organisationen,
deren Ehrenvorsitzende ich jetzt bin, setzt sich seit ihrer Griindung im Jahr
1989 auch fiir das Wohlbefinden dlterer Menschen und fiir eine gute gesund-
heitliche und pflegerische Versorgung alter Menschen ein. Dabei hat die
Verbesserung der Lebensqualitat der in einer Pflegeeinrichtung wohnenden
Menschen einen besonderen Stellenwert.

So hat die BAGSO durch ihren GERAS-Wettbewerb seit 2016 Aktivitaten,
die in vorbildlicher Weise das Leben von Menschen, die in einer Pflege-
einrichtung wohnen, verbessern und bereichern, ausgezeichnet und diese
publik gemacht.

Als eine der Preistrdger(innen) des Wettbewerbs 2018 ,Leben mit Tieren
in Pflegeeinrichtungen” habe ich Anne Kahlisch Markgraf, die Autorin die-
ses Buches, und ihre Arbeit im Senioren- und Pflegezentrum Brandenburg
kennengelernt.

Dass Tiere eine positive Wirkung auf viele alte Menschen und insbeson-
dere auf Demenzkranke haben, ist vielfach belegt: Diese positive Wirkung
wurde in den zahlreichen Beispielen der Bewerbungen sehr anschaulich
beschrieben.

Haufig war die Rede davon, dass der wie auch immer geartete Kontakt zu
einem Hund, einem Meerschweinchen oder zu einem Schaf ein Lacheln in
das Gesicht des alten Menschen zauberte, der ansonsten kaum noch Regun-
gen zeigte. Es scheint wirklich so zu sein, dass Tiere etwas bewirken kénnen,
das uns Menschen versagt ist. Sie bestatigen somit das, was die BAGSO in
ihrer Ausschreibung des GERAS-Preises wie folgt formulierte:

,Ein Tier gibt Zuwendung, es erméglicht den fur das Wohlbefinden oft so
wichtigen Korperkontakt, es akzeptiert den Menschen ohne Wenn und Aber
und vermag damit das Selbstwertgefthl eines Menschen zu stabilisieren. Es
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hilft auch dabei, wieder mit anderen Menschen in Kontakt und ins Gesprach
zu kommen. Tiere konnen ein Turéffner’ in die Welt der an Demenz erkrankten
Menschen sein. Sie geben Geborgenheit, sie sorgen in einem manchmal mono-
tonen Alltag fir Abwechslung und Freude und regen zum Sprechen und zum
Spielen an.Tiere verlassen Menschen in schwierigen Lebenssituationen, die z. B.
von Depression oder Resignation gekennzeichnet sind, nicht. Sich um ein Tier
zu kimmern und fr dessen Wohlergehen zu sorgen, vermittelt Menschen das
Geflhl, gebraucht und gefordert zu werden und kann das Empfinden, Gberflis-
sig zu sein, verhindern.”

Zwei ausgewiesene Experten auf dem Gebiet der tiergestiitzten Therapie,
Prof. Dr. Erhard Olbrich und Dr. Carola Otterstedt, haben bereits in den
1990er Jahren die erstaunliche Wirkung in einem Buch beschrieben, das sie
kurz und knapp ,Menschen brauchen Tiere” nannten.

Ich begriiBe es sehr, dass Anne Kahlisch Markgraf, die sich bereits in vier
Verdffentlichungen mit dem Einsatz von Tieren - in der Kita, Schule und im
Pflegeheim - befasst hat, sich vor dem Hintergrund der neuesten Entwick-
lungen in Theorie und Praxis abermals dieses wichtigen Themas annimmt.

Ich wiinsche dem fachlich fundierten und durch zahlreiche Beispiele
praxisnah gestalteten Buch viele Leserinnen und Leser.

Moge es sie alle dazu motivieren, die erstaunlichen Mdglichkeiten einer
tiergestitzten Therapie noch starker zu nutzen als bisher - zum Wobhle alte-
rer pflegebediirftiger Menschen.

Den Wert einer tiergestlitzten Therapie sollte man aber auch erkennen
im Bereich der Pravention: als Burn-Out-Prophylaxe fiir die Angestellten in
Pflegeeinrichtungen, fiir die ein kurzer Kontakt mit dem Tier oft ein kurzes
Entfliehen aus dem stressigen Pflegealltag ist.

Aber auch zur Vermeidung von Depressionen im Alter, um Pflegebe-
durftigkeit zu vermeiden. Schon vor einem halben Jahrhundert gab der
bekannte amerikanische Psychologe und Gerontologe Bob Havinghurst
Menschen einen Rat fiirs Alterwerden, fiir das Berufsende: Man schaffe sich
einen Hund an, dann hat man eine Aufgabe, wird gebraucht, hat auBerdem
wieder eine Rhythmisierung des Tagesablaufs, fiir die zuvor der Beruf sorgte,
hat selbst die notwendige Bewegung und kommt mit vielen anderen Hun-
dehaltern in Kontakt, vereinsamt nicht!

Marz 2020 Professorin Dr. Ursula Lehr,
Vorsitzende der Jury des GERAS-Preises 2018
und Ehrenvorsitzende der BAGSO
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,Ein gut versorgter Demenzkranker ist ein gltcklicher Mensch. Er lebt im Hier
und Jetzt, er hat keine Angst vor Vergangenheit und Zukunft”
(Prof. Dr. med. Hans Georg Nehen, 2019)

Dieses Zitat bringt es auf den Punkt, warum dieses Buch entstanden ist. Tiere
sind von immer mehr Einrichtungen, welche an Demenz erkrankte Personen
versorgen, akzeptiert und gewiinscht. Fiir mich personlich ist ein wirklich
gut versorgter Bewohner, bei welchem Tiere in der Biografie eine wichtige
Rolle spielen, erst richtig gut versorgt, wenn er auch in einer Vollzeitpflege
noch Zugang zum Tier bekommt.

Das erfordert jedoch einige Planung, Grundlagenwissen und immer auch
einen kritischen Blick auf das Wohl aller Beteiligten. Ganz anders, als es bei
meinem Einstieg in die tiergestltzte Intervention vor gut 20 Jahren noch
war. Als Studentin erfiillte ich mir den Traum vom eigenen Hund. Timmi, ein
etwa acht Jahre alter Cocker-Mischling, zog bei mir ein. Schnell merkte ich,
dass er alte, rauchende Manner besonders anziehend fand. Ich nehme stark
an, dass das mit seinem Leben vor der Zeit bei mir zu tun hatte. Und um nun
als Ersthundehalter seinen Hund artgerecht zu halten, mussten alte Manner
her. Aber woher nur, so als junge Studentin? Genau, ab in die Freiwilligenzen-
trale, das ,Problem” geschildert und eine Adresse von einem Seniorenheim
direkt um die Ecke bekommen. Dort waren sie gleich begeistert von uns,
wollten aber rein gar nichts sehen. In den Impfausweis wurde pro Forma hi-
neingeschaut, wenn ich ihn doch schon einmal dabei hatte. Von den Krank-
heiten der Bewohner hatte ich keine Ahnung - wie auch, als Jurastudentin
direkt nach dem Abitur. So kam es, dass ich oft tiberfordert war. Wenn ich als
Tochter fehlinterpretiert wurde oder ich manchmal gemocht wurde, dann
aber wieder auf Ablehnung stie3. Denn ich musste aus Griinden des Perso-
nalmangels meine Besuche relativ schnell alleine durchfiihren.

Meinem Timmi machte alles nichts, er hatte seine Senioren, die er tiber al-
les liebte und mir damit eine Menge fiir mein Leben mitgab. Naturlich sollte
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man es heute nicht mehr so machen! So zeigt mein Beispiel jedoch auch die
oft nur gut gemeinte Naivitdt der Beteiligten, welche man auch heute noch
in der Praxis antrifft. Bei mir folgte relativ schnell eine Professionalisierung
im Bereich der tiergestiitzten Interventionen bis dahin, dass ich heute dabei
bin, diese Zeilen fir Sie zu schreiben.

Dieses Buch ist fiir alle gedacht, welche Tiere im Bereich der Alltagsgestal-
tung von an Demenz erkrankten Personen etablieren wollen. Aber auch fir
alle, welche es schon tun und ihre Arbeit reflektieren oder ausbauen mochten.

Zuerst bekommen Sie Theorie zum Thema Demenz. Ich werde Ihnen die
fur mich wichtigsten Konzepte mit Bezug zur tiergestiitzten Arbeit vorstel-
len. Dann folgt Theorie zum tiergestiitzten Bereich. Auf einzelne Tierarten
und insbesondere die Anforderungen an deren Haltung sowie leicht um-
setzbare Ideen fur Ihren tiergestiitzten Alltag wird danach eingegangen. Bei
den Ideen war es mir wichtig, dass die Tiere eher ,Beiwerk” sind und nicht
instrumentalisiert werden. Vieles kennen Sie méglicherweise schon aus lhrer
taglichen Arbeit, haben es aber vielleicht noch gar nicht unter dem Gesichts-
punkt der biografiebezogenen Arbeit mit Hinblick aufs Tier gesehen.

Ich mochte mit diesem Buch aus der Praxis eine kleine Einflihrung in
diesen grof3en Bereich geben. Mehr ist nicht mdglich. Es soll neugierig ma-
chen! Neugierig auf vertiefende (wissenschaftliche) Literatur, neugierig auf
Weiterbildungen, neugierig darauf, auszuprobieren und zu schauen, welche
tollen Momente Sie mit lhren Tieren und Ihren Bewohnern erleben kénnen.
Zum Neugierigsein regen zudem kleine Praxisberichte mit Kontaktdaten
von Tragern an, welche tiergestiitzt im Demenzbereich arbeiten. Alle freuen
sich Uiber Interesse an ihrer Arbeit — wenn also jemand bei lhnen in der Nahe
ist: Rufen Sie an und vereinbaren Sie ein Treffen!

Vielleicht werten Sie auch das ein oder andere Arbeitsmaterial aus diesem
Buch aus. Im Verlauf meiner langjahrigen Arbeit im Bereich der tiergesttitz-
ten Interventionen sind viele Dokumente entstanden, welche Sie mit diesem
Buch auch nutzen diirfen. Diese sind allgemein gehalten, passen Sie diese
bitte immer unbedingt auf lhre individuelle Situation und lhre Tiere an. Es
gibt in diesem Bereich mit dem Erscheinungsdatum des Buches noch keine
allgemeingiiltigen Dokumente, nur Erfahrungen. Die bereitgestellten Do-
kumente sind als kleine Arbeitshilfe und Orientierung fiir Sie gedacht, das
allerdings ohne Gewahr auf Vollstandigkeit und Korrektheit. Haben Sie bitte
auch immer kritisch neue Entwicklungen im Blick, diese kénnen eine Buch-
veroffentlichung schnell einmal einholen.

Kurz noch einige Worte zu mir. Ich habe seit 2002 mit vielen Tieren Er-
fahrungen im Bereich der tiergestiitzten Interventionen sammeln diirfen.
Mit meinen Hithnern oder den Meerschweinchen. Eines der ersten Meer-
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schweinchen, ,Alfi”, ein Notfall einer Kollegin, war etwas ganz Besonderes,
das perfekte Therapiebegleitmeerschweinchen, absolut menschenbezo-
gen. Mittlerweile lebt der vierte Hund bei mir. Uber einen Therapiebegleit-
hof durfte ich auch mehrere Jahre aktiv die Arbeit mit Pferden, Ponys,
Kaninchen, Zwergschweinen und Katzen begleiten. Nach meinem Studium
der Sozialpddagogik/Sozialarbeit (Jura war doch nicht so meins) war ich
mit einer Unterbrechung von 2007-2019 im Bereich der Altenhilfe und De-
menzberatung tatig, bevor ich mich 2019 beruflich auf den padagogischen
Bereich spezialisierte. Eine Weiterbildung zur tiergestiitzten Arbeit schloss
ich 2007 ab. Seit 2009 bildete ich Besuchshundeteams, seit 2013 auch Thera-
piebegleithundeteams aus.

Kontaktdaten:
therapiehunde-brandenburg@gmx.de

therapiehunde-brandenburg.de

Facebook-Gruppe: Therapiebegleit-/Schul-/Besuchshund-ldeengruppe
Facebook-Seite: Therapiebegleithund BB&B

Zuletzt noch zwei Hinweise: Alle im Buch genannten Internetquellen wur-
den, soweit nicht anders angegeben, am 25.08.2019 letztmalig vor Veroffent-
lichung aufgerufen. Zur besseren Lesbarkeit wird daher im Folgenden bei
Homepages auf ein Datum des Aufrufes verzichtet.

DANKESCHON

Dieses Buch wdre ohne die Unterstiitzung vieler fleiBiger Helfer nicht mog-
lich gewesen. Danke, dass lhr kritisch iber das Geschriebene geschaut habt
und Euer Fachwissen zu den Tieren oder Fotos beigesteuert habt.

Liebe Lisa-Christine Brtill, Prof. Dr. Lehr, Ursula Lenz, Susann Junge, Ewa
Hadel, Geschwister Tiemeshen, Eva Kullmann, Olga Weinert, Gabriele Binder,
Anja lhme und Svenja Becker,

lieber Matthias Rottler, Norbert Lorenz, Peter Bodenbach und Andreas
Landgraf und alle Trager vom Kapitel 3, vielen Dank fiir Eure Unterstitzung,
ohne Euch ware das Buch nicht so geworden, wie es ist!

Besonderer Dank gilt meiner Familie, die mich immer in meinen Projekten
unterstitzt hat, sowie meinen wunderbaren Tieren, die ich bisher begleiten
durfte.

Marz 2020 Anne Kahlisch Markgraf
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Theoretischer Input
Demenz

Demenz als Begriff hat in den letzten Jahrzehnten durch das Engagement
der Alzheimer-Gesellschaften, engagierter Angehdriger, Beratungsstellen
und auch dank prominenter Betroffener, welche offen damit umgingen, so-
wie dank mehrerer Kinofilme begonnen, sich zu enttabuisieren. Dennoch ist
die Unwissenheit in Sachen Demenz groB3. Das fangt schon mit dem Krank-
heitsbild an. Demenz steht als Oberbegriff fiir degenerative Abbauprozesse
im Gehirn. Das heif3t, dass kognitive Leistungen schwacher werden und
dariiber hinaus, dass es zu Anderungen der Personlichkeit, im Sozialverhal-
ten und der Stimmung kommen kann. Alles zusammen fiihrt dann im Ver-
lauf der Krankheit zu Einschrankungen in der Alltagskompetenz. Normale
tagliche Anforderungen wie etwa Einkaufen, Kochen, Planung des Tages,
Autofahren, aber auch Anziehen, Essen, Korperpflege etc. fallen erst schwer
und dauern langer, werden dann fehlerhaft ausgefiihrt und irgendwann gar
nicht mehr selbstandig bewaltigt.

Wichtig ist es, zu wissen, dass es sich bei,Demenz” um einen Oberbegriff
fur rund 50 verschiedene Krankheitsbilder handelt. Alle oben genannten
Einschrankungen in der Alltagskompetenz kénnen je nach Krankheitsbild
im Verlauf anders ausgepragt sein.

In Abb.1.1 ist zu erkennen, dass die Alzheimer-Erkrankung inklusive der
Mischformen mit weit Uber 70% den groBten Teil der Demenzformen dar-
stellt. Daher bezieht sich dieses Buch in den folgenden Ausfiihrungen aus-
schlieBlich auf die Alzheimer-Erkrankung.

Im Verlauf der Alzheimer-Erkrankung werden die Leistungen des Kurzzeit-
gedachtnisses des Erkrankten schleichend immer schlechter. Seine Alltags-
kompetenzen, Lern- sowie Reaktionsfahigkeiten werden immer geringer,
dafur kdnnen Informationen des Langzeitgeddchtnisses aber noch sehr
lange und in einer teilweise sehr detailverliebten Prazision wiedergegeben
werden. Die Erkrankung verlduft in drei Stadien — der leichtgradigen, mit-
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Abb. 1.1: Haufigkeiten einzelner Demenzformen (Kurz et al. 2018)

telschweren und schweren Demenz. Eine Dauer dieser Phasen kann nicht
angegeben werden, sie zieht sich Gber mehrere Jahre, oft Jahrzehnte. Bei
jungeren Betroffenen (vor dem Rentenalter) hat die Krankheit oft einen
schnelleren Verlauf als bei Spatbetroffenen, wo der Verlauf meistens sehr
schleichend und langsam erfolgt.

In Kapitel 3 und Kapitel 4 werden lhnen spéter leicht umsetzbare Einsatz-
ideen fur Tiergestltzte Interventionen, untergliedert in die drei Demenz-
stadien, vorgestellt. Das Krankheitsbild der Alzheimer-Demenz kann im Rah-
men dieses Buches lediglich angeschnitten werden, zur weiteren Vertiefung
empfiehlt sich Fachliteratur sowie Fortbildungen.

% Literaturtipp

Kurz, A.; Freter, H.-J,; SaxI S.; Nickel, E. (2018): Demenz. Das Wichtigste. Kosten-
los zu beziehen lber: shop.deutsche-alzheimer.de/broschueren/

Bundesministerium fiir Gesundheit (2016): Ratgeber Demenz. Kostenlos zu
beziehen (ber: bundesgesundheitsministerium.de/service/publikatio-

nen/pflege.html
Proske, M. (2018): Der Demenz Knigge.
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1.1 BETREUUNGSKONZEPTE

11 Betreuungskonzepte

Es gibt keinen roten Faden, keinen Ablaufplan fiir den Kontakt mit an De-
menz erkrankten Personen. Jeder Verlauf ist anders, jeder Tag ist anders,
wir mussen die Fahigkeit haben, flexibel auf die Tagesverfassung unserer
Klienten zu reagieren.

Dennoch gibt es speziell fiir den Kontakt mit an Demenz erkrankten Per-
sonen viele professionelle Konzepte, welche sich in der taglichen Arbeit be-
wahrt haben. Drei davon mdchte ich nachfolgend kurz vorstellen, da diese
insbesondere im Bezug zur tiergestitzten Arbeit einen hohen praktischen
Wert haben. Diese Aufzahlung ist nattirlich nicht abschlieBend, es gibt viele
tolle erfolgreiche Ansdtze zur Betreuung von an Demenz erkrankten Perso-
nen. Hier muss wie immer jeder seinen eigenen individuellen Weg finden,
mit welchem Ansatz man arbeiten mochte. Die nachfolgenden Konzepte
folgen dem personenzentrierten Ansatz. Denn dieser fordert Fachkrdfte
dazu auf, an Demenz erkrankte Menschen in ihrer eigenen Welt verstehen zu
wollen. Damit wird von der Fachkraft ein Selbstverstandnis hin zur Individu-
alitat und weg vom rein medizinischen Krankheitsbild gefordert(Offensive
Gesund Pflegen 2015,16).

1.1.1 Biografieorientierte Arbeit

Dies ist die wichtigste Grundlage fir die Arbeit mit an Demenz erkrankten
Personen Uberhaupt! Das ,Hier” und,Jetzt” geht langsam verloren, aber das
~Damals” wird damit zeitgleich immer prasenter.

Biografieorientierte Arbeit ist eine strukturierte Aufarbeitung zentraler Le-
bensereignisse und Lebensthemen, Vorlieben und Abneigungen einer Per-
son. Von der Kindheit an bis zum aktuellen Moment. Es geht um die individu-
elle Lebensgeschichte des Klienten. Mit Hilfe einer guten biografieorientierten
Arbeit kann im Idealfall auch Verhalten, bei dem eine Linderung sinnvoll ist,
erklart und individuell darauf eingegangen werden, zu welchem man sonst
keinen Zugang findet (z.B. Wandern, Aggressionen, Angst, Agitation, etc.). Da
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bei dem Krankheitsbild der Demenz oft Erlebnisse, Vorlieben etc. aus der Ver-
gangenheit in der Gegenwart wieder aktuell werden, ist es sinnvoll, dass eine
gute biografieorientierte Arbeit, welche auch regelmaBig erweitert wird,
einen hohen Stellenwert in der Arbeit von Fachkraften erhalt.

Etwas Uber die Biografie der Klienten zu wissen, ist die Ressource in der Ar-
beit mit an Demenz erkrankten Personen. So finden Sie leicht einen Zugang
zu lhrem Klienten, kommen schnellins Gesprach und kénnen in Ihrer Metho-
dik direkt daran anknipfen.

Auch wenn das Tier, mit dem Sie arbeiten, vielleicht gar nichts mit dem Tier
zu tun hat, das bei lhrem Klienten eine wichtige Rolle gespielt hatte, so ver-
bindet die gemeinsame Tierliebe und ebnet eine Briicke fiir den weiteren
Verlauf Ihrer Besuche.

Im Rahmen meiner Arbeit in der tiergestiitzten Intervention (nachfol-

gend TGl genannt) gab es viele tolle Momente, welche immer in Erin-
nerung bleiben: Die nette alte Dame, die meinen Hund Timmi immer sehr
liebevoll und schnell gedankenverloren streichelte. Ich wusste, was dann
folgte — sie erzdhlte voller Warme aus ihrer Kindheit und Jugend. lhre Eltern
waren Bestatter gewesen, und dazu ben6tigte man damals noch Kutsche und
Pferd. Ihre Familie hatte zwei stolze schwarze Pferde, welche liebevoll umhegt
wurden. Dann kamen meistens Tranen der Erinnerung und Freude. Pferde
waren generell oft ein Thema, auch an der Front, auch hier standen immer die
Verbundenheit zum Tier und die Kraft, die es gegeben hatte, im Vordergrund.
Hunde und ihre Haltung sind auch hdufig ein Thema. Damals war es oft
deutlich anders: Hunde waren an der Kette auf dem Hof, aber genauso hort
man von den im Haus lebenden Hunden, welche teilweise sogar mit ins Bett
durften. Einmal wurde mein mittelgro3er Border-Collie-Mischling, als er auf
einem Stuhl neben einem sehr dementen alten Herrn saf3, mit einem grof3en
Kaninchen verwechselt und fiir schlachtreif befunden. Ja auch das passiert
und es ist absolut nicht schlimm. Ich wusste damit, dass er zu dem Thema Ka-
ninchen einen Bezug hatte und so schauten wir uns von da an regelmafig Fo-
tos von Kaninchen an. Ich betreute eine Dame, deren Hund aus der Kindheit
Moritz hieB3, ihr Vater hie Max, hier kann man jedes Mal schén an Wilhelm
Busch ankniipfen. Aber kurz noch einmal zurtick zu der Dame vom Anfang:
Nattrlich ist es fir sie jedes Mal einfach nur schén gewesen, Gber Timmi die
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Briicke zu den Pferden zu bekommen, aber am gliicklichsten war sie, als ich
eines Tages etwas Schweif mitbrachte.

Das ist biografieorientierte Arbeit!

Leider konnte ich damals im Rahmen des Besuchsdienstes keinen Kontakt zu
einem Pferd herstellen, das ware naturlich perfekt gewesen.

Biografieorientierte Arbeit setzt an das an, was im Gedachtnis ganz tief ab-
gelegt ist. Sie ist mit Wertschatzung, Warme und vor allem mit dem Ansatz:
Jch akzeptiere dich so wie du bist” verbunden. Ein Zugang zum Klienten
fallt hierliber leicht. Daher ist es wichtig, sich aktiv wichtige Punkte aus der
Biografie zuganglich zu machen. Gerade hier ist ein Informationsdefizit oft
ein hoher Belastungsfaktor fiir die Fachkrafte.

Ein wichtiger Punkt im Rahmen Biografiearbeit fur die TGl stellt auch das
Erfragen nach erlebter oder ausgetibter Tierqudlerei dar. Kein schoner Punkt,
aber im Sinne lhrer Tiere sehr wichtig!

,Bei Klienten mit erlebter oder ausgelbter Tierqualerei sollte der Experte ab-
wagen, ob wirklich eine TGl die bestmogliche Intervention fir diesen Klienten
darstellt und ob er diese sicher fir seine eingesetzten Tiere gestalten kann”
(Beetz et al. 2018, 102)

Unter Download 1 finden Sie einen Beispiel-Biografiebogen fir die tierge-
stltzte Arbeit. Dieser kann vor dem ersten Kontakt von einer Person, wel-
che lhren Klienten gut kennt, ausgefiillt werden. Einen richtig schon ausfihr-
lichen und preiswerten Biografiebogen, das ,Aloum des Lebens”, hat Beate
Boser entwickelt, er ist im Eigenvertrieb unter https://www.boeserclan.de/
die-infos/ erhaltlich.
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Abb.1.2: Die im Download 14 bereitgestellten Bilder, wie hier vom altdeutschen

Schéaferhund Bary, eignen sich sehr gut flr die biografieorientierte Arbeit. Die Ab-
bildungen sind sowohl farbig sowie, friiher eher lblich, auch in Schwarz-Weil3 hin-
terlegt.

11.2 Validation

Bei der Validation geht es um eine wertschadtzende, akzeptierende und be-
starkende Grundhaltung dem an Demenz erkrankten Menschen gegentiber.
Uber spezielle Kommunikation wird dem Gegeniber mitgeteilt, dass man
dessen aktuelle Bedurfnisse erkannt hat und sich darauf einlasst.

Insbesondere in belastenden Situationen kann man durch das Spiegeln der
Gefiihle Druck abbauen, Selbstwert aufbauen und der betroffenen Person
aus der schwierigen emotionalen Lage zu einer positiven Grundstimmung
verhelfen. Die Welt des Erkrankten wird dabei nicht mit unserer Realitat kon-
frontiert, es wird aber auch nicht gelogen, da man rein auf der emotionalen
Ebene arbeitet.
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Zum besseren Verstandnis ein stark gekirztes Beispiel: Ich war gerade zufallig
mit meiner Hindin drauf3en in unserer Einrichtung unterwegs, als ich eine Eh-
renamtliche mit einer Bewohnerin wahrnahm. Die Ehrenamtliche schien ziem-
lich verzweifelt, da die Bewohnerin unbedingt zum Tor wollte und sich nicht
davon abbringen lie3. Ich begriiBte die beiden, fragte, ob ich sie ein Stiick be-
gleiten diirfte, nahm die Bewohnerin in den Arm und lief erst einmal weiter mit
ihrin Richtung Tor. Ich bekam heraus, dass sie nach Hause wollte und sprach sie
daraufan, dass sie bestimmtimmer fiir den Haushalt und alles was so anféllt zu-
standig ist (das war auch nicht gelogen, da sie einen klassischen Haushalt auch
bei uns in der Wohngemeinschaft vorfindet). Damit hatte ich einen Zugang zur
emotionalen Ebene geschaffen und sagte ihr, dass sie bestimmtimmer sehr zu-
verldssig, zielstrebig mit viel Sorgfalt alles erledigt, was anféllt. Das bejahte sie
lachelnd. Jetzt versuchte ich, in der Kommunikation die Wende herbeizufiih-
ren, indem ich auf meinen Hund kam. Ich bin ja gerade drauRen, weil er Bewe-
gung bendtigt und ich als guter Hundehalter diese natdrlich bieten muss (Zu-
verldssigkeit, das aktuelle Thema der Dame). Ich fragte sie nett, ob sie vielleicht
Lust und etwas Zeit hétte, mich ein Stlick zu begleiten, sie bejahte es. Damit
waren nun der Hund und meine gute Betreuung im Fokus des Gespréachs und
wir konnten vor dem Tor abbiegen, um in einem gro3en Bogen wieder zurtick
in die Wohngruppe der Dame zu gehen. Reine Tatsachen hétten hier nicht ge-
holfen und auch ein Am-Arm-nehmen und der Versuch, sie offensiv zuriickzu-
leiten, hatten hierim schlimmsten Fall Aggressionen ausgelést. Denn die Dame
musste ja aus ihrer Sicht nach Hause. Uber die Validation, den emotionalen An-
trieb (Zuverlassigkeit), kam die Dame aber doch wieder in der Wohngruppe
an, ohne jeglichen Druck, aber mit dem guten Gefiihl, mir geholfen zu haben.

Validation wirkt, da sie nicht rational ablauft. Im Verlauf der Demenz kann
das erkrankte Gehirn sich nur noch auf eine Sache konzentrieren. Indem
wir also den Fokus weg von der druckauslésenden emotionalen Verfassung
hin zu einer angenehmen Emotion leiten, hat das Gehirn die vorherige
Emotion schon wieder vergessen. Wie lange, das ist ein anderer Punkt. Aber
wir kdnnen im Moment der Anspannung aktiv Linderung verschaffen. Das
geht umso effektiver, je besser das biografische Hintergrundwissen ist, Giber
Schulungen, ein kleines Repertoire an Floskeln sowie Sicherheit fur die
Anwendung. Validation benétigt Ubung und Mut, sich zu trauen - dann
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ist es eine wundervolle Methodik, um Zugang zu den Klienten finden. Es
haben sich zwei Richtungen der Validation entwickelt: Die urspriinglich aus
Amerika stammende Methodik der Validation nach Naomi Feil sowie die in
Deutschland abgewandelte Variante der integrativen Validation nach Nicole
Richard. Welche man nun nutzen méchte, ist eine individuelle Entscheidung,
beide sind sehr gut!

11.3 Basale Stimulation

Basale Stimulation ist ein typisches Konzept fiir die Pflege, jedoch mit vielen
Elementen, welche auch fir die TGl sinnvoll sind.

In der Basalen Stimulation geht es um die ,Kontaktaufnahme und Férderung fir
Menschen mit Wahrnehmungs-, Bewegungs- und Kommunikationsstérungen.
“[...] Die Basale Stimulation beinhaltet die gezielte Anregung aller Sinne: Spu-
ren, Riechen, Schmecken, Sehen, Hoéren, Gleichgewichtssinn, usw.” (Offensive
Gesund Pflegen 2015, S.27).

Allein durch das anwesende Tier entstehen Gerdausche (Horen). Durch Fell,
Futter oder Képerausscheidungen in Gehegen sind Gerliche vorhanden. Na-
tlrlich spirt man das Tier beim Anfassen und man sieht es. Gibt es Obst oder
Gemdiise als Futter, kann auch mal vom Menschen gekostet werden, und der
Gleichgewichtssinn wird quasi auch immer mit geschult — egal ob jemand
sitzend oder stehend in Interaktion mit dem Tier tritt. Basale Stimulation be-
kommen wir in der TGl also eigentlich immer mit dazu. Natdrlich ist es schon,
hierim Rahmen des Settings noch einmal gezielt einen Fokus darauf zu legen.

Um Ihnen diesen Fokus etwas naher zu bringen, ein Beispiel von der Ponywiese
(es kann aber auch jedes andere weidende oder nagende Tier sein): Wir sitzen
am Rand der Weide und schauen einfach den entspannt grasenden Ponys zu.
Zusatzliche Aufgaben an den Klienten kénnten sein:,Schlieen Sie die Augen,
kénnen Sie das Kauen der Ponys héren?” Je nachdem, wie der Wind steht: ,Rie-
chen Sie die Pferde(apfel)?” Wenn die Ponys rennen: ,Merken Sie, wie der Bo-
den vibriert?”
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Der Klient bekommt etwas Heu in die Hand und kann es erfiihlen, riechen, hor-
chen, wie es raschelt. Ein Wiehern kann kommentiert werden — klang es gltick-
lich oder @ngstlich? Ein Ausschnauben, wurde es gehort? Vielleicht auch ein
Pupsen. Wie fiihlt sich das abgenommene Halfter des Ponys an, ist es weich
und angenehm? Welche Farbe hat es und aus welchem Material ist es ge-
fertigt? Wie sehen die Ponys Uberhaupt aus? Welche Unterschiede kénnen
gefunden werden? Sie sehen, neben dem Fittern und Streicheln ist so vieles
mehr moglich - und alles mit Bezug zur basalen Stimulation, ohne viel Auf-
wand! Kénnen Sie auf keine Weide zurlickgreifen, bringen Sie das Material zu
den Klienten (s. Kapitel 4.5).

Abb. 1.3: Eine Pferdewiese ladt zum Beobachten ein.

1.2 Kommunikation

Der richtige Umgang und die Art der Kommunikation sind bei an Demenz
erkrankten Menschen der Schliissel zum Zugang in deren individuelle
Welten. In Kapitel 1.1 wurden dazu bereits einige Methoden kurz ange-
schnitten. Fir das Krankheitsbild der Alzheimer-Demenz gibt es nicht ,den
einen Weg”, derimmer funktioniert, dennoch gibt es einige Hilfestellungen,
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welche es erleichtern, in Kontakt zu treten und zu bleiben. Auch im Rahmen
der tiergestiitzten Interventionen sollten die nachfolgenden Empfehlun-
gen berlcksichtigt werden.

C7]' Unter shop.deutsche-alzheimer.de/broschueren/ kann man sich das
Plakat ,11 Tipps zur besseren Verstandigung mit Menschen mit Demenz”
downloaden oder als Printversion kostenlos bestellen. Es fasst die Grund-
regeln zur Kommunikation bei Menschen mit Demenz sehr anschaulich
zusammen.

1.2.1 Kontaktaufnahme erfolgt immer von vorne

Die Sinnesleistungen lassen im Alter generell nach. Den Klienten geht im
Verlauf der Krankheit zudem die Fahigkeit verloren, alles, was sie nicht sehen,
rational einordnen zu kdnnen. Sie flihlen sich im Verlauf der Krankheit nicht
mehr angesprochen, wenn man ihnen etwas ohne Sichtkontakt zuruft, und
kénnen sich sehr erschrecken, wenn man sie ohne jede Vorwarnung von
hinten beruhrt. Stellen Sie sich vor, Sie sind abends allein auf einem schlecht
beleuchteten Weg unterwegs und werden plotzlich iberraschend an der

Abb. 1.4: Von vorne auf den Klienten zugehen.  Abb. 1.5: Bitte nicht von hinten ansprechen.
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Schulter berthrt. Wie geht es Ihnen damit? Wie wiirden Sie vielleicht reagie-
ren? Genauso geht es den Erkrankten, und ebenso wiirden sie vielleicht auch
reagieren. Das Blickfeld von an Demenz erkrankten Personen ist stark einge-
schrankt, in etwa so, als ob Sie sich zwei Papprollen vom Toilettenpapier vor
die Augen halten. Versuchen Sie es: Was kénnen Sie noch sehen?

Der Klient sollte nicht nur von lhnen begrii3t worden sein, er sollte auch von
jedem anwesenden Tier wissen, dass es da ist, und nicht von hinten von die-
sem Uberrascht werden.

12.2 Abstand in etwa immer eine Armlange

Wir Menschen haben verschiedene Individualzonen zu anderen Menschen.
Fur Partner, Verwandte, Freunde, Bekannte und Fremde. Die individuelle
soziale Zone, innerhalb derer wir uns mit fremden Menschen in unserer
Umgebung wohlfiihlen, betragt in etwa eine Armlange. Das kommt von
den Anfangen unseres Seins und trug dazu bei, dass wir bei Konflikten nicht
gleich die Faust im Gesicht hatten. Auch wenn das heute fir uns nicht mehr
Uberlebenswichtig ist, so ist dieser Abstand zu Fremden unbewusst doch
noch in uns angelegt. Das heif3t: auch in unseren Klienten! Egal ob stehend,
sitzend oder im Bett liegend. Haben Sie die Armlange im Einsatz am besten
immer imagindr dabei! Das heil3t natirlich nicht, dass sich der Abstand im
Verlauf der Einheiten verringern kann.

Achten Sie im Einsatz auf die Vermeidungssignale von uns Menschen wie
etwa Blickkontakt meiden, auf den Boden schauen oder mit dem Blick in die
Ferne schweifen, sich korperlich klein machen bis hin zu Aggressionsverhal-
ten. Das Verhalten konnte auf dem Durchbrechen der sozialen Zone in die
personliche Zone beruhen.



