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Am schwierigsten ist es, kein Gegentiber mehr zu haben

Zeitweise schien er zu realisieren, dass er nicht mehr so funktionieren konn-

te wie friher und er fragte haufig, ob er alles richtig mache. Als Ingenieur

war er gewohnt gewesen, Probleme zu |6sen. Mit dem Satz: «Dieses Pro-

blem mussen wir 6sen, wir mussen dartber sprechen» driickte er wohl

seine Ohnmacht und Hilflosigkeit aus aber auch Erinnerungen an sein

friheres, «anderes» Leben.

Ké&thi Sanz *

Am schwierigsten ist es, kein Gegen-
uber mehr zu haben

» Infokara Nr.2/96

Gesprach mit der Ehefrau eines verwirrten Patienten

Herr K. war 79 jéhrig, verheiratet, ehemaliger Ingeni-
eur. Er hatte 2 S6hne in akademischen Berufen. Herr
K. wurde uns in der Spitex durch seine Ehefrau gemel-
det. Sie brauchte Entlastung bei der Pflege ihres Man-
nes. Als wir ihn kennenlernten, war seine Krankheit
schon ziemlich fortgeschritten. Sein Kurzgedachtnis
war sehr vermindert. Er konnte nur eine Handlung auf
einmal ausfihren, was sich zum Beispiel bei der Kor-
perpflege zeigte: Wenn er das Gesicht gewaschen hat-
te, musste man ihm sagen, dass er es jetzt trocknen
sollte. So konnte er sich anfangs Schritt fur Schritt un-
ter Anleitung selbst waschen und anziehen. Er war zu-
erst etwas angstlich aber immer sehr freundlich und
folgte unseren Vorschlagen willig. Er reagierte gut auf
den Gebrauch von anderen Sinnen, zum Beispiel auf
Bertihrung: Wenn er nicht begriff, dass er seinen Arm
waschen sollte, half es, wenn man ihn am Arm
berthrte. Wichtig war es auch, langsam und deutlich
zu sprechen und ihn dabei anzuschauen. Er sang ger-
ne, und kannte verschiedene bruchstiickhafte Melodi-
en. Seine bevorzugten Sinnesorgane waren Augen,
Ohren und Haut (Beriihrung). Man konnte kurze Ge-
sprache mit ihm fihren, aber er schien den Inhalt
selbst nicht zu begreifen.

Neben der Entlastung bei der taglichen Grundpflege
flhrten wir regelmassige Gesprache mit seiner Ehe-
frau. Wir ermunterten sie, ihre Betroffenheit und ihre
Hilflosigkeit Uber den Zustand ihres Mannes zur Spra-
che zu bringen. Das Buch tber Validation von Naomi
Feil half uns und ihr, einige Verhaltensweisen von
Herrn K. besser zu verstehen.

*Krankenschwester, Spitex Luzern

Wir haben Herrn K. nur wahrend 3 Monaten ge-
kannt, bevor er ins Pflegeheim kam. Wir akzeptierten
ihn so, wie er damals war, da wir keine Vergleichsmog-
lichkeit hatten. Fir uns war Herr K. einfach ein verwirr-
ter Mensch.

Far seine Frau war es viel schwieriger. Sie war den
ganzen Tag bei ihm, musste ihm helfen, ihn vor Sttr-
zen bewahren und ihn pflegen. Sie wurde bei all die-
sen Handlungen immer wieder daran erinnert, wie
sehr er sich verdndert hatte. Es erschien wie das Ge-
genteil zur Erziehung eines Kleinkindes. Dort kann
man fast taglich staunen Uber Fortschritte. Hier war ihr
Ehemann, der nach und nach seine Fahigkeiten verlor.
Es brauchte von ihr viel Geduld und Liebe, mit diesen
Verdnderungen umzugehen. Das war nicht mehr der
gleiche Mann, den sie geheiratet und mit dem sie tber
50 Jahre gelebt und Kinder erzogen; der Mann, der In-
genieur gewesen war und einen anspruchsvollen Po-
sten bekleidet hatte. Andererseits konnte man immer,
trotz seiner Krankheit, viel von seiner Wesensart
spuren.

Bei unserem Gesprach, das 6 Monate nach dem Tod
von Herrn K. stattfand, wurde mir einmal mehr be-
wusst, wie klein der Beitrag von uns «Professionellen»
ist bei der Pflege eines verwirrten Patienten. Fur die
Angehorigen ist es ein 24-Stunden-Engagement und
trotz Hilfe von aussen eine enorme psychische und
physische Belastung.

Frau K., wie war Ihr Mann, bevor er krank wurde?

Er war ein dusserst gutiger, ricksichtsvoller Mensch.
Wir lebten eher zuriickgezogen, familienorientiert. Er
schloss nicht schnell Kontakt mit fremden Menschen.
Er las viel, studierte gerne, l6ste Probleme, und er lieb-
te klassische Musik. Er war bedachtig, sehr gewissen-
haft, und ausserst korrekt. Aber er war auch ein sehr
grosszigiger Mensch, er hat immer mit mir geteilt, so-
wohl Erlebnisse wie auch Sussigkeiten.

Wie hat sich die Krankheit erstmals bemerkbar gemacht?

1990 bei einem Kuraufenthalt fand ich ihn im Zimmer,
wohin er noch etwas holen gegangen war. Er wusste
nicht mehr, warum er sich dort befand, und was er
hatte tun wollen. Ahnliches wiederholte sich spora-
disch aber unregelmassig. Ein Jahr spater fillte er sei-
ne Steuererklarung nicht mehr aus, etwas, das er
friher immer pinktlich und sehr gewissenhaft getan
hatte. Ich schlug schliesslich vor, dies auswarts erledi-
gen zu lassen, und er war einverstanden. Ich dachte
einfach, er sei jetzt im Alter eher miide. Aber dann
fand er in fremder Umgebung den Weg nicht mebhr,
und er war sehr verlangsamt beim Anziehen. Ein Neu-
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rologe stellte die Diagnose einer Altersdemenz. Mein
Mann realisierte nicht, dass er bei den psychologischen
Tests schlecht abschnitt. Der Neurologe war sehr nett
und liess es meinen Mann nicht merken, aber fur mich
war es schlimm, diese Diagnose (Alzheimer) zu akzep-
tieren.

Wie ging es weiter, und wie hat seine Krankheit lhren
Alltag beeinflusst?

Seine Schrift veranderte sich. Er konnte kaum noch
unterschreiben fur die Bank. Wahrend einiger Zeit tb-
ten wir zusammen. Er war einverstanden, eine Art Ta-
gebuch zu schreiben. Aber nach einigen Wochen
schrieb er eine ganze Seite lang nur das Datum, und
mit der Zeit konnte er keine Buchstaben mehr formen.
Wenn ich ihm helfen wollte oder etwas korrigierte,
reagierte er unwillig.

Er wurde sehr angstlich, hielt sich an Tarrahmen
fest, verirrte sich in der Wohnung und erkannte unser
Schlafzimmer nicht mehr. Er kam auch nicht mehr in
die Ktiche, wenn ich ihn rief. Ich musste ihn holen und
ihm Schritt fur Schritt alles erklaren. Er hatte selbst kei-
ne Erklarung fur sein Verhalten, obschon er den
Wunsch dusserte, dartiber zu sprechen.

Als wir wieder in einen Kuraufenthalt gingen, konn-
te er, der vorher ein guter Schwimmer gewesen war,
nicht mehr schwimmen. Er klammerte sich an den
Rand des Beckens und hatte grosse Angst. Ich liess ihn
dann allein im Zimmer, und als ich vom Schwimmen
zurtickkam, hatte er das Badezimmer unter Wasser ge-
setzt, samtliche Frottiertlicher waren nass, eine richti-
ge Uberschwemmung.

Wieder zu Hause konnte ich ihn nicht mehr allein in
der Wohnung lassen. Wenn ich das Haus verliess, ging
er auf den Balkon und schaute mir nach. Er kehrte
dann aber nicht mehr ins Zimmer zurtick, obschon es
draussen kalt war. Ich musste schliesslich Schlosser an
Turen und Fenstern anbringen lassen.

Das war zwei Jahre nachdem die Krankheit diagno-
stiziert worden war. Mittlerweile half mir eine Frau von
der Pro Senectute, die meinen Mann stundenweise be-
treute, so dass ich wenigstens meine Einkaufe ruhig
besorgen konnte.

Einen Lichtblick erlebte ich in jenem Jahr: Einer un-
serer SOhne machte mit uns eine Schiffahrt auf der
Mosel. Da mein Mann schon Schwierigkeiten hatte
beim Treppensteigen, musste er auf dem Schiff einen
Treppenlift benutzen, was ihm sehr missfiel. Aber
sonst war er ganz entspannt, und ich war zuversicht-
lich, dass sich jetzt seine Krankheit etwas stabilisiert
hatte. Daheim holte uns der Alltag wieder ein. Mein
Mann konnte und wollte seine Zahne nicht mehr put-
zen und liess sich nur sehr ungern von mir helfen. Er

schien zeitweise auch nicht zu begreifen, wenn er sich
hinsetzen sollte. Alles erkldren oder stossen half nichts.

Einmal «verlor» ich meinen Mann auf dem Markt,
plotzlich war er weg. Ich hatte schreckliche Angst und
suchte ihn tberall, alarmierte die Polizei und fand ihn
dann schliesslich auf der andern Seite des Flusses an
einem Marktstand. Er hatte mich gesucht.

Im Herbst konnte ich meinen Mann dann tagstber,
von 10.00 bis 16.00 Uhr ins Pflegeheim geben. So
konnte ich doch meinen Haushalt besorgen und ein-
kaufen. Mein Mann hatte vermehrt Gehschwierigkei-
ten, aber wir schafften den taglichen Fussmarsch ins
Pflegeheim. Die Hausverwaltung hatte nach vielem
Hin- und Her endlich ein Treppengeldnder an der Aus-
sentreppe angebracht, was uns wenigstens das Trep-
pensteigen etwas erleichterte.

Was war das Schwierigste fiir Sie bei der Betreuung lhres
Mannes?

Die Néachte. Ich musste ihn einmal pro Nacht wecken,
weil er sonst inkontinent war. Er begriff dann oft nicht,
was er tun sollte, und anschliessend wollte er nicht
mehr ins Bett. Manchmal dauerte das Ganze eine
Stunde, und ich konnte nachher nicht mehr einschla-
fen. Oft erwachte er auch mitten in der Nacht und
stand auf. Ich schlief sehr unruhig und war dann am
Tag mude.

Einmal war er nachts sehr aufgeregt und sagte, es
musste unbedingt ein Lokomotivwechsel vorgenom-
men werden, man musse das Depot benachrichtigen.
Ich versuchte, es ihm auszureden, aber er wurde noch
nervoser. Da nahm ich das Telefon und tat so, als ob
ich seine Arbeitsstelle anrufen wirde. Dann sagte ich
ihm, seine Anordnungen seien nun ausgefihrt wor-
den, und er beruhigte sich endlich.

Etwas sehr Schwieriges war auch, dass ich nicht
wusste, ob ich seine Verhaltensweise korrigieren sollte.
Er war friher immer so korrekt gewesen, und nun
musste ich ihm dauernd sagen, wie und was er tun
oder lassen sollte. Hie und da verliess mich die Geduld.
Manchmal, eher selten, wurde er unwillig, wenn ich
ihn korrigierte. Er hatte sich ja sein ganzes Leben lang
immer bemuht, alles richtig zu machen. Sein Verhalten
verunsicherte mich, und ich fahlte mich sehr hilflos.

Woher erhielten Sie Unterstiitzung?

Die Frau von der ProSenectute und die Krankenschwe-
stern- und pfleger von der Spitex, waren mir eine gute
Stltze.

Eine Freundin, deren Ehemann an Alzheimer litt,
nahm mich mit in die Alzheimergruppe. Einerseits war
es gut, andere Menschen mit ahnlichen Problemen
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kennenzulernen. Aber es machte mir auch Angst, zu
horen, was vielleicht noch alles auf uns zukommen
wiirde.

Wie haben Ihre S6hne reagiert?

Beide wohnen auswarts und sind beruflich sehr enga-
giert, ich konnte sie nicht beanspruchen fur praktische
Hilfe. Sie waren mir aber eine grosse Stitze, ich konn-
te mich aussprechen. Der Sohn, der Arzt ist, half mir
viel mit seinen Kenntnissen. Der andere Sohn wohnte
damals im Ausland. Er erschrak sehr, als er seinen Va-
ter so verandert vorfand nach einem Jahr .

Sie mussten lhre Schulter operieren lassen und deshalb
lhren Mann ins Pflegeheim geben? Sicher war das ein
schwieriger Schritt.

Ja, ich musste mich recht schnell dazu entschliessen,
weil gerade ein Bett frei war. Zuerst dachte ich, es sei
nur vortibergehend, bis ich mich von meiner Operation
erholt hatte. Leider konnte mein Mann aber nicht
mehr nach Hause kommen, weil sich sein Zustand ver-
schlechterte.

Mein Mann schien das Heim zu akzeptieren. Er war
freundlich zu allen, anfangs schob er immer sein Essen
anderen Patienten zu. Ich verbrachte viel Zeit bei ihm
und half bei seiner Betreuung. Ich sagte ihm abends
nie, dass ich nun nach Hause gehen wiurde. Er akzep-
tierte es besser, wenn ich sagte, ich ginge in die Kiche.

Es war sehr schwierig fur mich, die Pflege abzuge-
ben und eine andere Art der Betreuung zu akzeptie-
ren. Ich hatte Probleme mit einer Schwester, die mei-
nen Mann wieder dazu bringen wollte, selbst zu es-
sen. Meiner Meinung nach konnte er zu dem Zeit-
punkt nichts mehr Neues lernen. Ich konnte nicht
zusehen, wie er vor dem vollen Teller sass, so gab ich
ihm das Essen ein.

Er wurde schliesslich immer schwacher. Das Gehen
wurde mihsamer und er hatte Schluckschwierigkei-
ten. Ich war taglich bei ihm. Am 21. Dezember hatte
er hohes Fieber. Der Arzt und ich beschlossen, keine
Antibiotika einzusetzen. Ich war in grosser Angst, als
ich nach Hause ging. Am ndchsten Morgen war er
aber fieberfrei und recht munter. Er sass im Bett und
konnte etwas essen. Ich sang mit ihm zusammen, und
wir hatten einen glicklichen Vormittag. Es war wie ein
Abschiedsgeschenk. Abends hatte er wieder Fieber.
Und am néchsten Morgen um 6.00 Uhr erhielt ich den
Anruf, dass mein Mann gestorben sei. Trotz des gros-
sen Abschiedschmerzes bin ich dankbar, dass er nicht
mehr ldnger hatte leiden mussen.

Ich vermisse ihn sehr. Am schwierigsten ist es fur
mich, kein Gegentber mehr zu haben, keine Antwort

mehr zu erhalten. Die Pflege war schwierig, aber ich
hatte es gerne noch weiter fir ihn getan.

Vielen Dank, Frau K., dass Sie mir liber die Betreuung lhres
Mannes berichtet haben. Es wird uns Pflegenden helfen,
der enormen Belastung der Angehorigen vermehrte Beach-
tung zu schenken.
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