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—ALTERS

ST UIDAVE

Begleitung und Betreuung aphasischer Personen in Alters- und Pflegeheimen:
Evaluation eines Pilotprojekts

«ICH HABE VERSTANDEN,

Isabelle Zuppiger Ritter

Menschen mit Aphasie sind in ihrer Kommunikationskom-

petenz eingeschrankt. Fiir dltere Menschen mit Aphasie, die in Alters- und

Pflegeheimen wohnen, in denen ihre Kommunikationsfahigkeiten nicht ge-

zielt gefordert werden, besteht die Gefahr der Vereinsamung und des Ver-

lusts von Lebensqualitat. Die Schweizerische Arbeitsgemeinschaft fiir Apha-

sie SAA initiierte aus diesem Grund ein Pilotprojekt, in dem wahrend zweier

Jahre eine Logopadin und eine Aktivierungstherapeutin Forderungsmass-

nahmen mit aphasischen Bewohnenden in Alters- und Pflegeheimen durch-

flihrten. Zudem wurden die Angehérigen und die Betreuungspersonen liber

das Krankheitsbild Aphasie aufgeklart. Im vorliegenden Artikel werden die

Evaluationsergebnisse eines Teilbereichs des Projekts dargestellt. Die Ergeb-

nisse zeigen, dass durch eine logopadische Abklarung und darauf aufbauen-

de gezielte Massnahmen aphasische Personen in Alters- und Pflegeheimen

vor Isolation geschiitzt werden kénnen und die Lebensqualitat im Heim ver-

bessert werden kann. Besonders erfolgreich waren die Fordermassnahmen

in denjenigem Alters- und Pflegeheim, in dem die aphasische Bewohnende

regelmassig an einer Aphasikergruppe teilnehmen konnte.

Problemstellung

«Aphasie» (griech.) bedeutet wortlich
«Sprachlosigkeit» oder «Verstummen».
Bei Menschen mit Aphasie ist nicht nur
das Sprechen, sondern auch das Verste-
hen, das Schreiben und das Lesen be-
eintrachtigt, was die Kommunikation
zwischen den Betroffenen und den Be-
treuungspersonen erheblich erschwert.
Helmbold et al. weisen in ihrer Untersu-
chung Uber die Krankheitsbewaltigung
von Menschen mit Aphasie darauf hin,
dass die Situation der Betroffenen im
Krankenhaus von Abhangigkeit und
Hilflosigkeit gepragt ist. Die Menschen
mit Aphasie wissen nicht, ob sie ver-
standen werden. Sie erleben, dass Uber
ihren Kopf hinweg bestimmt wird, auch
wenn sie in vielen Situationen die
Selbstkontrolle  wieder  Ubernehmen
konnten und auch mochten (vgl. Helm-
bold et al., 1998, S. 270). Fir éltere
Menschen mit Aphasie, die in Alters-
und Pflegeheimen wohnen, besteht die
Gefahr der Vereinsamung und des Ver-
lusts von Lebensqualitat.

Aufgrund dieser Probleme initiierte
die Schweizerische Arbeitsgemeinschaft
fur Aphasie (SAA) in Luzern das Pilot-
projekt «Begleitung von aphasischen
Personen in Alters- und Pflegeheimen»

mit der Zielsetzung, die Lebensqualitat
(primar hinsichtlich der Kommunikation)
von aphasischen Personen in Alters- und
Pflegeheimen zu verbessern. Dieses
Uibergeordnete Ziel sollte erreicht wer-
den durch:

e «Fallbezogene» Beratung des Pflege-
personals und somit Erhéhung der
Betreuungskompetenz des Pflege-
personals.

e Analyse des Umfeldes der aphasi-
schen Person, Sensibilisierung fur
das spezifische Kommunikations-
problem der aphasischen Person
und damit Erhéhung der Akzeptanz
fur diese spezielle Kommunikations-
stoérung.

e Suchen von Kommunikationswegen
zwischen der aphasischen Person
und den weiteren Heimbewohnerin-
nen und Forderung der sozialen Ein-
gliederung.

e Aktivierung von heiminternen und
heimexternen Ressourcen, welche
die soziale Integration der aphasi-
schen Person fordern.

e Regelung des Ubertrittsverfahrens
«Spital-, Alters- und Pflegeheim»
und Verbesserung des Informations-
flusses zwischen diesen zwei Institu-
tionen.

WAS ER SAGEN WOLLTE»

Fur die Durchfiihrung des Projekts im Pi-
lotgebiet Zentralschweiz wurden eine
Logopadin und eine Aktivierungsthera-
peutin / Sozialpddagogin (das SAA-Be-
gleitteam) als Projektleiterinnen ange-
stellt. Das Pilotprojekt dauerte zwei Jah-
re (September 1998 bis September
2000).

In diesem Artikel werden die Fra-
gestellungen, das methodische Vorge-
hen und die Resultate der Evaluation ei-
nes Teilbereichs des Projekts, des Be-
reichs «Aphasische Personen und ihr
Umfeld im Alters- und Pflegeheim», dar-
gestellt.

Zielsetzung der Evaluation
und Fragestellungen

Im Bereich «Aphasische Personen und
ihr Umfeld im Alters- und Pflegeheim»
wurde der Informationsstand der An-
gehorigen und der Betreuungspersonen
Gber das Krankheitsbild Aphasie, die
Kontakte der aphasischen Personen zu
ihren Mitbewohnenden und die kom-
munikative Selbstandigkeit der Betroffe-
nen untersucht.

Die Fragestellungen fir die Evaluation
waren die folgenden:

e Sind die Angehérigen und die Be-
treuungspersonen der aphasischen
Bewohnenden (ber das Krankheits-
bild Aphasie aufgeklart?

e Haben sich die Kontaktmdglichkeiten
von aphasischen Personen in den
Alters- und Pflegeheimen zu ihren
Mitbewohnenden verbessert?

e Hat sich durch die Massnahmen des
SAA-Begleitteams die kommunikati-
ve Kompetenz der aphasischen Per-
sonen verbessert?

Methodisches Vorgehen

Aus der Liste der Pflegeheime, in denen
das SAA-Begleitteam Massnahmen zur
Unterstlitzung der Betreuung von apha-
sischen Personen durchfiihrte, wurden
drei Alters- und Pflegeheime kontaktiert
mit dem Ziel, problemzentrierte Inter-
views mit den Betreuungspersonen
durchzuftihren. Um mdglichst aussage-
kraftige Gesprache fihren zu kénnen,
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wurden nur solche Heime kontaktiert, in
denen das SAA-Begleitteam mehr als
eine aphasische Person begleitete und
Uber ldngere Zeit aktiv war. Mit sechs
Betreuungspersonen (je eine Person aus
dem Pflegedienst und der Aktivie-
rungstherapie pro Heim) von funf apha-
sischen Personen in den drei Alters- und
Pflegeheimen wurde ein problemzen-
triertes Interview anhand eines halb-
strukturierten Leitfadens durchgefihrt.
Der Leitfaden erfasste die Aufklarung
Uber Aphasie durch das SAA-Begleit-
team, die Verstandigungsmaglichkeiten
der aphasischen Personen mit den Mit-
bewohnenden, mit dem Betreuungsper-
sonal und mit den Angehérigen. Zudem
wurden die Kontakt- und die Beschaf-
tigungsmoglichkeiten der aphasischen
Personen im Alters- und Pflegeheim und
die psychische Verfassung der apha-
sischen Personen erfragt. Die Gesprache
dauerten zwischen einer und eineinhalb
Stunden. Die Interviews wurden auf
Tonband aufgenommen, transkribiert
und nach der Methode der zusammen-
fassenden Inhaltsanalyse nach Mayring
(1991, S. 211) ausgewertet.

Auch die Angehorigen der apha-
sischen Personen wurden in die Eva-
luation einbezogen. Zwei Angehdrige
(ein Ehemann und eine Tochter) erklar-
ten sich bereit, in einem Tele-
phongesprach Auskunft tber ihre Er-
fahrungen mit dem Pilotprojekt der
SAA zu geben. Auch diese Gesprache
folgten einem Leitfaden und erfasste
die Verstandigung mit den Angehori-
gen, die Kontaktmoglichkeiten inner-
halb des Heims, die Beschaftigungs-
maoglichkeiten und die Aktivitaten und
die psychische Verfassung der apha-
sischen Angehorigen. Die Gesprache
wurden stichwortartig protokolliert.
Auf Gesprache mit den im Projekt be-
treuten aphasischen Personen musste
aufgrund der Kommunikationsproble-
me verzichtet werden.

Ergebnisse

Aufklarung der Betreuungs-
personen liber Aphasie

Drei der sechs Betreuungspersonen
konnten nach eigenen Angaben ihr
Wissen Uber Aphasie dank der Wei-
terbildung durch das SAA-Begleitteam
verbessern. Zwei Betreuungspersonen
schatzten ihr Wissen nach dem Kontakt
mit dem Begleitteam als sehr gut ein,
wobei eine ihr Wissen von schlecht auf
sehr gut und eine andere von gut auf
sehr gut verbessern konnte. Weitere
zwei Betreuungspersonen beurteilten
ihr Wissen als gut, eine davon konnte
ihr Wissen von mittelmdassig auf gut ver-

B Fachzeitschrift Heim  12/2001

Die Bilder zeigen Fr. Perler (Aktivierungstherapeutin) bei der Arbeit mit zwei betroffenen Heim-
bewohnern (sprachliche Stimulation Themenbereich Kérper).

bessern. Zwei schatzten ihr Wissen als
unverandert mittelmassig ein.

Eine Betreuungsperson besdsse gern
das notige Wissen Uber Aphasie, das sie
beféhigen wiirde, die noch vorhande-
nen Fahigkeiten einer aphasischen Per-
son selber einschatzen zu konnen. Sie
und eine weitere Betreuungsperson
mochten mehr Zusammenhange ver-
stehen.

Eine weitere Betreuungsperson fin-
det, dass sie sich durch die Fortbildung
und den Kontakt mit dem SAA-Projekt
mehr theoretisches Wissen aneignen
konnte. Sie kann ihr Wissen nach der
Fortbildung und dem Kontakt mit dem
SAA-Begleitteam nicht als «gut» be-
zeichnen, da ihrer Meinung nach die
praktische Anwendung des Wissens in
ihrer Arbeit als Mitarbeiterin in der Akti-
vierungstherapie noch ungentigend ist.

Die meisten Antworten auf die Fra-
ge, was flr die Betreuungspersonen das
Wichtigste war in Bezug auf die Infor-
mation durch das SAA-Begleitteam zei-
gen, dass sie vermehrte Sicherheit in der
Betreuung der aphasischen Personen
gewonnen haben.

Eine Aktivierungsmitarbeiterin meint
beispielsweise: «In der Weiterbildung
haben wir Ubungen zu diesem Thema
gemacht, wie gehe ich auf den Bewoh-
ner zu, dass ich das schrittweise erarbei-
ten muss, dass wir nachher beide zufrie-
den sind mit dem Resultat, dass der Be-
wohner das Gefuhl hat, dass er dussern
konnte, was er sagen wollte und ich als
Fragende das Gefihl habe, ich habe ver-
standen was er sagen wollte.»

Am zweithaufigsten wird von den Be-
treuungspersonen die Information Gber
Aphasie als sehr komplexes Krankheits-
bild als wichtigstes Thema genannt. Eine
Pflegedienstleiterin meint: «Es hat mir
schon etwas gebracht, zu sehen, dass
jemand zum Beispiel nicht mehr zdhlen
kann oder keine S&dtze mehr zuordnen
kann, aber dann auf einem anderen Ge-
biet plétzlich schreiben kann oder sich
dann mdndlich ausdriickt.»

Eine weitere Aussage dazu: «Die
Komplexitdt des Gebietes, wie komplex
das Ganze ist und als Normalpfleger ist
man Uberfordert.»

An dritthaufigsten wurde die Infor-
mation Uber Hilfsmittel zur Forderung
der Ausdrucksfahigkeit aphasischer Per-
sonen als wichtigstes Thema genannt.

Verdnderung der Verstandi-
gungs- und Kontaktmaoglichkei-
ten der aphasischen Personen
mit den Mitbewohnenden

Die meisten Antworten der Betreuungs-
personen auf die Frage nach der Veran-
derung der Verstandigungsmoglichkei-
ten zeigen, dass die aphasischen Perso-
nen durch das Projekt der SAA mehr
Mut und Sicherheit in der Kommunika-
tion bekommen haben und dass sie of-
fener wurden. Diese Veranderung trifft
vor allem auf diejenigen aphasischen
Personen zu, die an Gruppenaktivitaten
teilnehmen konnten, wobei diejenige
Person am meisten profitierte, die in
ihrem Alters- und Pflegeheim an einer
eigens eingerichteten Aphasikergruppe



teilnehmen konnte. Die folgenden Aus-
sagen zeigen diese Veranderungen:
«Frau Z drlickt sich jetzt aus, sie beharrt
auch darauf, etwas so lange auszu-
drticken, bis man sie verstanden hat. (...)
Durch die Aktivitdten in der Gruppe hat
sie ihre Hemmungen, sich auszu-
drticken, abgebaut.»

«Herr Y hat mehr Sicherheit bekom-
men, er ist immer ein Herr gewesen, der
sehr gerne auf andere zugegangen ist.
Man hat gemerkt, dass ihm das sehr
weh tut, dass er darin eingeschrankt ist
nach seiner Krankheit. (...) Er zeigt oder
er larmt manchmal, einfach bis man
kommt und schaut was er mitteilen
mdchte. Er gibt keine Ruhe, er insistiert
dann.»

Auch bei einer weiteren betreuten
Person verbesserten sich die Kontakte
durch das Projekt der SAA: «Sicher posi-
tive Vlerdnderungen, diese Frau war eher
ein introvertierter Mensch, fiir diese kur-
ze Zeit ist da zu sagen, dass sie sich po-
sitiv verdndert hat und aufgetan hat.(...)
In der Aktivierung ist es mir aufgefallen,
dass Frau X mit den Mitbewohnenden
mehr Kontakt aufgenommen hat.»

Die  Betreuungspersonen  stellten
auch fest, dass die aphasischen Perso-
nen aktiver wurden und neue Kommu-
nikationsmoglichkeiten  suchen. «Sie
ladt jetzt auch Mitbewohnende in ihr
Zimmer ein. (...) Sie sitzt jetzt auch vor-
ne im Aufenthaltsraum, was sie vorher
nicht tat. Sie sitzt am Nachmittag beim
Kaffee zu anderen Personen, nicht mehr
wie friiher allein.»

Bei zwei aphasischen Personen konn-
te keine Verbesserung der Verstandi-
gungsmoglichkeiten mit den Mitbewoh-
nenden erreicht werden. Beide wehrten
sich gegen Massnahmen zur Kontakt-
forderung.

Die Aussagen der Betreuungsperso-
nen zeigen, dass die Verbesserung der
Verstandigungsmaoglichkeiten der
aphasischen Personen auch von den
Mitbewohnenden abhangt wie bei-
spielsweise die folgende Ausserung
zeigt: «Kontakt hatte sie nicht so, die
Leute sind auf sie zugekommen, sie hat
reagiert, aber es ist nicht so, dass hier
Kommunikation stattgefunden hétte.
Vielleicht darum, weil die anderen Be-
wohner Mihe haben, mit ihr ein Ge-
spréch zu fiihren.»

Veranderung der Verstandi-
gungsmoglichkeiten der
aphasischen Personen mit dem
Betreuungspersonal

Aus den meisten Antworten zur Frage
nach der Veranderung der Versténdi-
gungsmaoglichkeiten mit dem Betreu-
ungspersonal geht hervor, dass durch
das Projekt eine Verbesserung erreicht

STUDIE

«Bildhafte» Erklarung von Frau M. (expressi-
ve Aphasie) zum Thema Pilgerreise. Die
Zeichnung zeigt den Bruder Klaus.

wurde. Die aphasischen Personen zei-
gen ein anderes Verhalten dem Betreu-
ungspersonal gegentiber wie das fol-
gende Beispiel zeigt: «Sie (Frau X) ver-
langt jetzt vom Heimpersonal, dass es
sich Zeit nimmt, bis sie sich ausgedriickt
hat. Frau X wurde offener gegen uns,
gegen das Pflegepersonal.»

Sehr viele Antworten der Betreu-
ungspersonen weisen darauf hin, dass
das Projekt nicht nur bei den apha-
sischen Personen, sondern auch beim
Personal einen Lernprozess ausloste. Die
folgenden Ausserungen zeigen dies:

«Wir haben uns verdndert und er
auch, er hat dann Mut bekommen, als
er sah, dass das jetzt geht und dass er
das Gleiche machen kann, das die ande-
ren auch kénnen. Wenn er sieht, dass er
das kann, dann spdrt man, dass er jetzt
Freude hat. Da haben wir uns beide ver-
andert.»

«Wir wissen jetzt mehr und haben
mehr Méglichkeiten, wie wir auf sie zu-
gehen mdissen, wie wir sie unterstiitzen
mdissen, dass sie sich mitteilen kann.»

«Vielleicht haben wir uns bewusster
zu Herzen genommen, uns mehr Zeit
genommen und ihr mehr Zeit gegeben,
dass sie sich besser ausdriicken kann.»

Veranderung der Verstandi-
gungsmoglichkeiten der
aphasischen Personen mit den
Angehorigen

Die Angehorigen wurden in die fallbe-
zogene Betreuung der aphasischen Per-
sonen einbezogen und Uber die Sprach-

storung und die Férderung der Verstan-
digungsmaoglichkeiten informiert. Die
Betreuungspersonen stellten fest, dass
die Angehdrigen diese Information sehr
schatzten. Die Angehorigen lernten
durch die Aufklarung tber das Krank-
heitsbild besser damit umzugehen. Die
folgende Aussage zeigt dies: «Der Ehe-
mann konnte mit der Zeit besser damit
umgehen, weil er die Reaktionen seiner
Frau besser wahrnehmen konnte. (...)
Die Logopédin des SAA-Begleitteams
hat ihn einbezogen in diese Stunde und
das hat ihm auch Sicherheit gegeben,
seine Frau mit ihrer Ausdrucksweise bes-
ser verstehen zu kénnen.»

Die Tochter einer aphasischen Person
meint, dass ihr Vater durch das Projekt
der SAA aufmerksamer geworden sei
und mehr verstehe. Die Gestik sei aus-
dricklicher geworden, er winke mit
dem Arm und zeige. Die Sprache habe
sich nicht verandert, aber durch die Ge-
stik kénne er sich besser ausdrticken.

Der Ehemann einer anderen Person
mit Aphasie dussert im Gesprach, dass
er froh war Uber die Information Uber
Aphasie. Er bedauert, dass die Verstan-
digungsmoglichkeiten mit seiner Frau
durch das Projekt der SAA nicht wesent-
lich verandert werden konnten, da sie
die vom SAA-Projektteam angebotenen
Hilfsmittel verweigerte.

Verdanderung der
Beschaftigung/Aktivitdten
der aphasischen Personen

Aus den meisten Antworten auf die Fra-
ge nach der Veranderung der Beschafti-
gungsmaoglichkeiten und der Aktivitaten
geht hervor, dass das Projekt der SAA
dem Betreuungspersonal zu neuen
Ideen flr die Aktivierung von aphasi-
schen Personen verhalf. Beispielhaft da-
zu steht die Aussage einer der Aktivie-
rungsmitarbeiterinnen: «Durch die Ar-
beit, die die Aktivierungstherapeutin des
SAA-Begleitteams mit ihm geleistet hat,
habe ich viele Sachen entdeckt, bei de-
nen ich selber nicht auf die Idee gekom-
men wdre, mit ihm zu erarbeiten. Ich
muss sagen, dass ich Ideen bekommen
habe, weil ich ihm das nicht zugetraut
hétte und jetzt merke ich, wenn ich mit
ihm ein wenig in diese Richtung arbeite,
dass er das sehr gerne macht und dass
er dank diesem Programm auch noch
geférdert werden kann oder mindestens
seine Ressourcen behalten.»

Eine weitere Aktivierungsmitarbeite-
rin fuhlt sich unterstitzt durch das Pro-
jekt der SAA: «lch persénlich habe
durch das Programm eine Art Bestdati-
gung erhalten, dass ich mich nicht un-
endlich einsetzen muss, wenn sie nicht
will und dass man sie so respektieren
kann. Das war fdr mich gut.»
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Fur die aphasischen Personen in zwei
Pflegeheimen haben sich die Beschafti-
gungsmoglichkeiten verandert. Bei ei-
ner Bewohnerin ergab sich durch das
Projekt der SAA eine wesentliche Ver-
anderung: «Vor drei Jahren ist Frau Z
zum Essen gekommen und sonst sass
sie den ganzen Tag im Zimmer und hat
Fernsehen geschaut. Jetzt nimmt sie
sogar an der Kochgruppe teil, man
sieht sie viel mehr ausserhalb des Zim-
mers. Sie kommt jetzt auch zu geselli-
gen Anldssen, die im Heim stattfin-
den.»

Dies hat hat nach Meinung der Be-
treuungspersonen zur  Zufriedenheit
von Frau Z beigetragen: «Vorher kam
sie nicht in die Kochgruppe, jetzt stort
es sie nicht, dass sie ldnger hat als an-
dere, sie braucht ihr Hilfsmittel zum
Kartoffelschélen, sie ist einfach zu-
frieden, dass sie dabei sein kann. Man
hat den Eindruck, sie sieht in der Koch-
gruppe, dass die anderen auch Proble-
me haben.»

Ob die Beschaftigungsmoglichkeiten
gefordert werden koénnen, hangt ge-
mass den Betreuungspersonen neben
dem Ausmass der Sprachstérung auch
vom Gesundheitszustand und von der
psychischen Verfassung der aphasischen
Personen ab. In einem Alters- und Pfle-
geheim &dussern sich die Betreuungsper-
sonen dahingehend, dass bei keiner der
zwei betreuten aphasischen Personen
eine Veranderung der Beschaftigungs-
maoglichkeiten herbeigefuhrt  werden
konnte. Bei einer Person flihren sie dies
auf den schlechten Gesundheitszustand
zurtick. Sowohl sie wie auch die zweite
Person wehrten sich gegen vermehrte
Aktivierung oder den Gebrauch von
Hilfsmitteln.

Verdnderung der psychischen
Verfassung der Bewohnerinnen

Die Betreuungspersonen sind bei zweli
aphasischen Personen Uberzeugt, dass
die psychische Verfassung durch das
Projekt der SAA verbessert wurde. Bei
einer Person sehen die Betreuungsper-
sonen zusatzlich eine Auswirkung auf
die korperliche Verfassung: «Sie hat
weniger kérperliche Beschwerden als
friiher. Ich hatte den Eindruck, dass sie
sich Zuneigung holte durch die kérperli-
chen Beschwerden. Jetzt bekommt sie
diese Zuneigung in der Gruppe und
durch die vermehrte Teilnahme an Akti-
vitaten.»

Bei der zweiten aphasischen Person
stellten die Betreuungspersonen fest,
dass sie durch das Projekt der SAA mehr
Mut und Selbstvertrauen erhielt: «Er hat
selber wieder mehr Mut bekommen zu
seinem eigenen Wesen zu kommen,
dass er auch spdrt, das er trotz seines
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Frau Z. (expressive Aphasie) gibt zu verste-
hen, dass Sie gerne einen Grittibanz backen
mochte.

korperlichen Zustandes ganz vieles noch
leben kann, das ihm wichtig ist und das
wirkt sich positiv auf seinen psychischen
Zustand aus.»

Auch die Tochter dieser Person meint,
dass sich die psychische Verfassung ih-
res Vaters verdndert hat. Kurz nach Ein-
tritt ins Alters- und Pflegeheim wollte
ihr Vater jeweils nach den Ausfligen
am Sonntag nicht mehr zurtick ins Al-
ters- und Pflegeheim. Jetzt meint sie,
hat er sich mit seiner Krankheit ausein-
andergesetzt und sich damit abgefun-
den. Er ist jetzt aufgestellter, teilweise
lustig und «gut zwdg», ab und zu sei er
aber auch wehleidig. Sie meint, die Le-
bensqualitdt ihres Vaters habe sich
durch das Projekt der SAA und die ver-
mehrte Aktivierung sicher verbessert. Er
sei zufrieden im Alters- und Pflegeheim.
Allerdings sei es im Sommer immer bes-
ser, da es da mehr Aktivitaten gebe als
im Winter.

Bei einer weiteren aphasischen Per-
son war nach Meinung der Betreuungs-
personen die Zeit zu kurz, um wesentli-
che Veranderungen in der psychischen
Verfassung festzustellen. Trotzdem sind
sie Uberzeugt, dass ihr die vermehrte
Aktivierung guttat: «Zwei-, dreimal
habe ich mit ihr Bilder angeschaut, weil
wir oftmals Ausstellungen haben, das
hat sie gern. Dann ist auch ihr Ehemann
gekommen und hat gesagt, das haben
wir friher éfters gemacht miteinander,
ins Theater oder so Ausstellungen an-
schauen. Das haben wir dann neu ge-
macht mit ihr oder Blicher angeschaurt,
das hat sie dann sehr gefreut. (...) Sie

war sehr depressiv, als sie kam und
konnte gute Phasen erfahren, durch
das, dass sie eben wieder mehr Sinn se-
hen durfte.»

Der Ehemann einer Bewohnerin mit
Aphasie beurteilt die psychische Verfas-
sung seiner Frau als depressiv. Wenn er
gehe, weine sie jeweils. Sie zeige Freu-
de, wenn sie fur einen Ausflug oder eine
Aktivitdt mitgenommen werde. Aller-
dings sei das wegen ihrem schlechten
Gesundheitszustand und ihrer Bettlage-
rigkeit nicht mehr méglich.

Bei einer Bewohnerin stellten die Be-
treuungspersonen fest, dass sie sich
durch die Férderungsmassnahmen unter
Druck fuhlte. Sie wehrte sich stark ge-
gen alle Bemuhungen, sie zu aktivieren
und weigerte sich auch, vermehrt an
Gruppenaktivitaten teilzunehmen.

Diskussion

Aufklarung der Betreuungs-
personen liber Aphasie

Die Betreuungspersonen in den drei Al-
ters- und Pflegeheimen schatzten die
Veranderung ihres Wissens Uber Apha-
sie unterschiedlich ein. Nur drei Betreu-
ungspersonen gaben an, dass sich ihr
Wissen wesentlich verbessert hat. In al-
len drei Institutionen erfuhren die Be-
treuungspersonen, wie komplex das
Krankheitsbild Aphasie ist und dass es
zahlreiche Moglichkeiten gibt, Bewoh-
nerlnnen und Bewohner mit Aphasie zu
fordern und in den Heimalltag zu inte-
grieren. Die Erkenntnis der Komplexitat
von aphasischen Stérungen, die ver-
schiedenen  Forderungsmoglichkeiten
und die Tatsache, dass viele Bewohner-
Innen aus dem Spital ins Pflegeheim
Ubertreten, ohne dass sie logopdadisch
abgeklart sind, fuhrte moglicherweise
beim Betreuungspersonal zur Feststel-
lung einer Wissenslicke und daher zum
Wunsch, noch mehr Gber Aphasie und
die Forderungsmaoglichkeiten zu erfah-
ren. Der Leiter des Pflegedienstes eines
Alters- und Pflegeheims &dusserte denn
auch das Bedurfnis nach einer standigen
konsiliarischen Begleitung bei der Be-
treuung von aphasischen Personen
durch eine Fachstelle oder durch Fach-
personen.

Als Wichtigstes erachteten die Be-
treuungspersonen, dass sie durch das
Projekt mehr Sicherheit im Umgang mit
aphasischen Personen gewonnen ha-
ben. Die Mitarbeitenden in der Aktivie-
rungstherapie lernten durch das SAA-
Begleitteam neue Aktivierungsmaoglich-
keiten kennen, die sie in ihrer Arbeit ein-
setzen konnen. Das Begleitteam der
SAA leistete vor allem in einem Alters-
und Pflegeheim wichtige Unterstiitzung
fur die Betreuungspersonen. Sowohl die



Pflegefachfrau wie auch die Aktivie-
rungsmitarbeiterin gaben an, dass sie
ihren Wissensstand Uber Aphasie we-
sentlich verbessern konnten. Aus dem
Gesprach wird deutlich, dass die Aktivie-
rungsmitarbeiterin in ihrer Arbeit viele
Anregungen zum Umgang mit apha-
sischen Menschen erhalten hat. Offen-
sichtlich erhielt sie auch Unterstltzung
und Beratung im Umgang mit Bewoh-
nenden, die eine vermehrte Aktivierung
verweigerten. Die Pflegerin erzahlte,
dass ihre Unsicherheit bezlglich der
Kommunikation mit aphasischen Men-
schen durch das SAA-Begleitteam besei-
tigt werden konnte. Vor Projektbeginn
versuchte sie vergeblich, eine ambulan-
te logopédische Beratung flir eine Be-
wohnerin zu organisieren.

Auswirkung der Forderungs-
massnahmen auf die Verstandi-
gungs- und Kontaktmoglich-
keiten und die Aktivitdten der
aphasischen Personen in den
Alters- und Pflegeheimen

Aus den Gesprachen mit den Betreu-
ungspersonen st ersichtlich, dass
durch die Férderungsmassnahmen des
SAA-Begleitteams eine  wesentliche
Veranderung der Verstandigungsmdog-
lichkeiten bei drei aphasischen Perso-
nen moglich wurden. Zwei aphasische
Personen haben deutlich mehr Verstan-
digungsmaoglichkeiten mit den Mitbe-
wohnenden. Sie haben Mut und Si-
cherheit bekommen, sich zu &ussern.
Eine Bewohnerin getraut sich jetzt, von
ihren Gesprachspartnerinnen im Heim
zu verlangen, ihr solange zuzuhoren,
bis sie verstanden wird. Ein anderer Be-
wohner konnte seine Hemmungen be-
zUglich seiner Behinderung abbauen
und zu seiner fritheren Kontaktfreudig-
keit zurtckfinden.

Die Betreuungspersonen weisen
darauf hin, dass eine Bewohnerin
durch die regelmassige Teilnahme an
der in ihrem Alters- und Pflegeheim
eingerichteten Aphasikergruppe und
durch die dort erworbenen Fahigkeiten
aus ihrer friheren Isolation erlést wur-
de. Sie nimmt jetzt vermehrt an Ak-
tivitaten im Alters- und Pflegeheim teil,
sie getraut sich, sich zu anderen Perso-
nen dazu zu setzen und ladt sogar Mit-
bewohnende ein, sie in ihrem Zimmer
zu besuchen. Auch ihr psychisches Be-
finden hat sich verdndert. Sie lacht jetzt
oft, sie ist fréhlicher und klagt weniger
Uber korperliche Beschwerden als
friher. Von positiven Veranderungen
der psychischen Verfassung und einer
Verbesserung des Selbstbewusstseins
durch die vermehrte Aktivierung be-
richten auch die Betreuungspersonen
von zwei weiteren Bewohnenden. Eine
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Bewohnerin wurde offener gegentber
den Mitbewohnenden durch die Teil-
nahme in der Aktivierungsgruppe.
Auch gegentber dem Betreuungsper-
sonal hat sie sich geoffnet.

Lutz (1992, S. 297) weist auf die Be-
deutung der Gruppentherapie flr apha-
sische Menschen hin. Nach Meinung der
Autorin ist es die wichtigste Erfahrung
fur aphasische Menschen, in der Gruppe
zu erleben, dass andere Menschen ahn-
liche Behinderungen haben. Dies fuhrt
schnell zu einem Gefthl der Vertraut-
heit, auch wenn nicht mehr als Einzel-
worte gedussert werden kénnen. Weiter
fuhrt die Autorin aus, dass fur die Ver-
besserung der Kommunikation, ergan-
zend zu Einzeltherapien, sprachthera-
peutische Gruppen gebildet werden
mussten, in denen das sprachliche Ler-
nen im Mittelpunkt steht (vgl. a.a.O.,
S. 300). Die deutlichen Verdnderungen
derjenigen aphasischen Person, die in
ihrem Alters- und Pflegeheim Gelegen-
heit hat, an einer Aphasikergruppe teil-
zunehmen, bestatigen die Empfehlun-
gen der Autorin.

In einem Alters- und Pflegeheim ha-
ben sich fur die beiden Bewohnenden
die Verstandigungs-, Kontakt- und Ak-
tivierungsmaoglichkeiten nicht stark ver-
andert. Beide wehrten sich offensicht-
lich gegen die Bemuhungen zur Forde-
rung und Aktivierung und lehnten die
Hilfsmittel ab. Bei einer Bewohnerin
steht dies wahrscheinlich auch im Zu-
sammenhang mit der Verschlechterung
ihrer Gesundheit, sie erlitt ab und zu
epileptische Anfalle. Die zweite Be-
wohnerin flhlte sich offenbar unter
Druck gesetzt durch die Aktivierungs-
massnahmen, sie nahm auch nur nach
langer Uberredung an Gruppenaktivi-
taten teil. Lutz weist darauf hin, dass
bei Aphasikern unter Stress, die sprach-
lichen Fahigkeiten nicht abrufbar sind.
Wenn eine aphasische Person zu ange-
strengt nach einem Wort sucht, be-
steht die Gefahr, dass sie sich ver-
krampft und dadurch noch starker
blockiert (vgl. Lutz 1992, S. 380). Beide
Frauen brauchen offensichtlich sehr
viel Geduld und eine entspannte At-
mosphdare, damit sie sich ausdricken
konnen.

Bucher et al. (1997, S. 242) weisen
darauf hin, dass in der Rehabilitation
von sprach-behinderten Menschen die
Reaktion des Umfeldes beeinflusst wer-
den muss. Dies geschieht durch Auf-
klarung der Mitmenschen Uber die ver-
anderte Kommunikationsfahigkeit und
dient dazu, die sozialen Beziehungen
aufrechtzuerhalten und eine soziale
Isolation zu verhindern. In einem Al-
ters- und Pflegeheim wurden die Mit-
bewohnenden vom Betreuungsperso-
nal darauf aufmerksam gemacht, dass

mehr Zeit und Geduld fir die Verstan-
digung mit Bewohnenden mit Aphasie
aufgebracht werden muss. Dies flihrte
zu einer deutlichen Verbesserung der
Kommunikation unter den Bewohnen-
den.

Die Betreuung der Angehorigen ist
nach Lutz eine wichtige Aufgabe in der
Rehabilitation. Nur wenn die Angehori-
gen Uber die Wirkung und die Mecha-
nismen der Aphasie aufgeklart sind
und lernen, damit umzugehen, kénnen
sie die Aphasiker unterstlitzen. Diese
Unterstltzung brauchen aphasische
Personen, um sich mit ihrer Behinde-
rung auseinanderzusetzen, ihr einge-
schranktes Leben zu akzeptieren und
zu einer neuen Lebensqualitat zu fin-
den (vgl. a.a.0., S. 354). Das Projekt
der SAA bezog die Angehdrigen mit
ein. Die Gesprache zeigten, dass die In-
formation tber Aphasie, Uber die Hilfs-
mittel und die Fordermoglichkeiten fur
alle Angehorigen sehr wichtig war. Of-
fensichtlich wurden sie im Spital nicht
oder wenig Uber Aphasie informiert.
Die Angehorigen schatzten sehr, dass
die aphasischen Personen in den drei
Alters- und Pflegeheimen logopadisch
abgeklart wurden. Dies fuhrte dazu,
dass die Angehorigen die Reaktionen
der aphasischen Personen besser wahr-
nehmen konnten. Dadurch getrauten
sich die Angehorigen mehr Aktivitaten
zu unternehmen. Eine Bewohnerin
wurde zum Beispiel danach von ihren
Angehorigen vermehrt auf Ausflige
mitgenommen.. Erst nachdem die An-
gehorigen Uber die Sprachbehinderun-
gen und Uber die Verstandigungs-
moglichkeiten informiert worden wa-
ren, gelang bei zwei aphasischen Per-
sonen eine Verbesserung der Kontakte
zu ihren Angehdrigen.
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