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Die Angehörigen von Alzheimer-
Patienten leiden mit
Neben dem Leiden, das die
Betroffenen selbst erdulden
müssen, stellen Alzheimer-
Kranke ihre Angehörigen
vor grosse, manchmal
unlösbare Probleme.
Ein Zeitlupe-Leser erzählt.

Nur
die nächste Umgebung eines

Alzheimer-Patienten muss mit
ansehen, wie der Geist eines lie-

ben Menschen gestorben ist. Ich bin ein
vom Schicksal Betroffener. Meine Gat-

tin leidet mit zunehmender Intensität
an der Alzheimer-Krankheit. Ich will
meine 76jährige, schwerkranke Frau

nicht der Lächerlichkeit preisgeben. Sie

macht alles im Unterbewusstsein ihrer
Kräfte und ihres toten Geistes. Ich
möchte die Fakten der Krankheit und
meine Aufgaben kurz umschreiben.

Meine Gattin kann während 24
Stunden keinen Augenblick unbeauf-
sichtigt bleiben.

Mit meiner Gattin ein Gespräch zu
führen, ist schon seitJahren nicht mehr
möglich. Sie spricht zusammenhanglo-
ses, wirres Zeug. Sie verfällt oft in tiefe
Depressionen, ist nicht mehr an-
sprechbar, wird sehr böse und grob ge-

gen mich. Es passiert, dass sie mich
schlägt!

Sie steht pro Nacht bis zu 6mal auf
und will nach Hause, zu ihren vor mehr
als 30 Jahren im Bündnerland verstor-
benen Eltern gehen, sie irrt in der Woh-

nung umher. Eine ganze Nacht in Ruhe

durchzuschlafen, ist für mich schon seit

Jahren nicht mehr möglich.
Sie kann sich weder alleine an- noch

ausziehen.
Sie setzt ausserhalb der Kochenszeit

die Herdplatten unter Strom.
Vor ungefähr 10 Monaten habe ich

sie im letzten Augenblick zurückhalten
können, als sie sich im Zustand geisti-
ger Umnachtung über das Balkon-
geländer im 1. Stock stürzen wollte.
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Sie konnte im Laufe der letzten Mo-
nate in einem unbewachten Augen-
blick entkommen und ist orientie-
rungs- und hilflos durchs Dorf geirrt.
Zweimal musste die Kantonspolizei zur
Personensuche eingesetzt werden. Ein-
mal musste sie verletzt dem Notarzt zu-
geführt werden.

Sie hat schon zweimal beim fahren-
den Auto die Türe aufgestossen und ver-
sucht auszusteigen. Zwei schwere Un-
fälle konnten im letzten Augenblick
verhindert werden.

Diese Verhaltensweisen könnten
endlos ergänzt werden. Die Alzheimer-
Krankheit ist für Betroffene und An-
gehörige eine Tragödie.

Wer bezahlt
die grossen Kosten?

In der Schweiz leiden ungefähr 50 000

vorwiegend Betagte an der Alzheimer-
Krankheit. Es fragt sich, ob sie eine
Krankheit ist wie beispielsweise ein
Blinddarm oder ein Augenleiden, eine
Seuche oder eine Geisel Gottes? Oder ist
sie eine Geisteskrankheit? Warum er-

bringen die Krankenkassen nicht genau
die gleichen Leistungen wie für alle

übrigen Krankheiten?
Ich habe für mich und meine Gattin

nach meiner Meinung gut vorgesorgt.
Für Krankheitsrisiken bezahle ich jähr-
lieh Fr. 8404.40 Krankenkassenprämi-
en. Die mir für die Pflege und Betreu-

ung meiner Gattin verbleibenden Ko-
sten steigen trotzdem ins unermessli-
che. Hier eine Aufstellung:

AZzZieiraer^rup/je:
Eine Pflegerin der Pro Senectute und ich
pflegen und betreuen meine Gattin zu
Hause. Diese Aufgaben werden am
Dienstag- und Donnerstagnachmittag
von einer im Pflegeheim tätigen Alz-
heimer-Gruppe übernommen. Die
Arbeit wird von einer dipl. Kranken-
pflegerin geführt. Kosten pro Jahr
Fr. 2000.-. Die Krankenkasse lehnt die
Übernahme dieser Kosten ab; es sei

keine Pflichtleistung der Kasse.

Hauskrankenp/7e^e:
Der Einsatz der Hauskrankenpflege
wird mir von der Pro Senectute mit
Fr. 16.- pro Stunde in Rechnung ge-
stellt. Bei einem monatlichen Einsatz

von 170 Stunden resultiert für mich
eine Belastung von Fr. 32 640.-proJahr.
Aus der «Langzeitversicherung» (das

ist eine Erfindung der Krankenkasse)
werden mir Fr. 20 - pro Tag vergütet,
zu meinen Lasten bleiben monatlich
Fr. I960.- (von Fr. 2720.-).

Einweisung ins P/Ze^ezenfrum:
Der Gesundheitszustand meiner Gattin
verschlechtert sich zusehends. Die

Einweisung ins Pflegezentrum lässt

nicht mehr lange auf sich warten.
Damit verändert sich meine finan-
ziehe Belastung drastisch. Die Kosten
werden im Jahr Fr. 60 225.- betragen,
wovon die Kasse Fr. 16 425- bezahlt
und mir Fr. 43 800 - verbleiben.

Schlussbemerkungen

Ich will niemanden anklagen, auch
nicht die Krankenkassen. Ich rufe auf
zu mehr Gerechtigkeit für Alzheimer-
patienten. Tausende von Betroffenen,
mehr aber noch ihre Angehörigen
pflichten mir landesweit bei. Wäre es

nicht eine vornehme Aufgabe unserer
Politiker und der kantonalen Sanitäts-
direktoren, sich ohne zeitlichen Auf-
schub für die Alzheimer-Patienten und
ihre Angehörigen einzusetzen?

Ich danke meinen Kindern, die mich
selbstlos und tatkräftig unterstützen,
soweit es bei ihren eigenen Familien
zeitlich und arbeitsmässig überhaupt
erwartet werden darf. Ich danke jener
Person, die mir mit grossem Arbeits-
einsatz unschätzbare Dienste erweist.
Ich danke Freunden und Bekannten,
die mir ihr Mitgefühl zum Ausdruck
bringen. Ich danke auch allen, die mir
in irgendeiner Form Hilfe angeboten
haben. Sr.

Der Autor möchte anonym bZeiben.

Der Name /st der Redaktion bekannt.
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Die Alzheimer-Vereinigung
gibt Antwort

Wegen der Verlängerung der Lebenser-

Wartung leiden immer mehr Menschen
an der Alzheimer-Krankheit. Im Leser-
brief sind die Symptome und die Aus-

Wirkungen der Krankheit ausführlich
beschrieben. Neben der körperlichen
und psychischen Belastung verursacht
die Alzheimer-Krankheit den An-
gehörigen oft auch finanzielle Proble-
me. Besonders hart werden Ehepaare
betroffen, bei denen ein Partner zu Hau-
se und der andere in einem Pflegeheim
lebt.

Die Krankenkassen sind in mehreren
Kantonen schon heute vertraglich ver-
pflichtet, für Langzeitkranke in
Spitälern und Pflegeheimen gewisse
medizinische und pflegerische Leistun-

gen für unbegrenzte Zeit zu bezahlen,
meistens in Form einer Pauschale. So

geht aus dem Brief von Herrn Sr. u.a.
hervor, dass in seinem Kanton die Kran-
kenkassen pro Tag Fr. 45 - der Pflege-
heimkosten bezahlen müssen. Für die
verbleibenden Fr. 120 - pro Tag müssen
Sr. und seine Frau mit ihrem gemeinsa-
men Einkommen (AHV-Rente, Pen-

sionskasse, Vermögenserträge usw.)
und mit ihren Ersparnissen aufkom-
men. Falls ihre regelmässigen Einkünf-
te und ihr Vermögen dazu nicht aus-
reichen, können sie Anspruch auf Er-

gänzungsleistungen der AHV erheben.
In einer Dokumentation zum neuen

Krankenversicherungsgesetz hat das

Bundesamt für Sozialversicherungen
vor der Volksabstimmung vom
4.12.1994 geschrieben: «Dank der gu-
ten und neu eben lückenlosen Grund-

Versorgung werden Kranke und Alte
nicht gezwungen, das Ersparte zu ver-
zehren oder Sozialhilfeleistungen zu
beanspruchen (auch bei längerer
Krankheit oder Pflegebedürftigkeit
nicht).» In der gleichen Dokumenta-
tion war auch zu lesen: «Die Pflege-
kosten von Langzeitpatientinnen und
-patienten werden in der Schweiz nicht
von einem Zweig der Sozialversiche-

rung allein getragen. Für medizinisch-
pflegerische Leistungen im Pflegeheim
oder zu Hause hat grundsätzlich die

Krankenversicherung aufzukommen.
Das neue Gesetz schliesst hier die heu-
te noch bestehende Lücken. Hinzu
kommen gegebenenfalls Hilflosenent-

Schädigung der AHV/IV. Für die Kosten
des Aufenthalts und der Verpflegung
werden die persönlichen Einkünfte der
Patientinnen und Patienten herange-
zogen, namentlich die Renten der
AHV/IV, einschliesslich Ergänzungslei-
stungen sowie gegebenenfalls die Ren-

ten der zweiten Säule.» Mit anderen
Worten: Bei einem langen Spital- oder
Pflegeheimaufenthalt wird es im Rah-

men des Ergänzungsleistungsgesetzes
bei Alleinstehenden und Ehepaaren,
die über Ersparnisse von mehr als

Fr. 25 000.- bzw. Fr. 40 000.- verfügen
und deren Einkommen die Kosten für
Unterkunft und Verpflegung nicht
decken, auch weiterhin zu einem Ver-

mögensverzehr kommen.
Die Schweizerische Alzheimerverei-

nigung tritt aktiv dafür ein, dass im Rah-

men des neuen Krankenversicherungs-
gesetzes für Langzeitpatienten die me-
dizinisch-pflegerischen Leistungen zu
Hause oder im Pflegeheim durch die
Krankenkassen angemessen vergütet
werden. Sie hofft auch, zu erreichen,
dass künftig bei der Berechnung der Er-

gänzungsleistungen für Ehepaare die
materiellen Bedürfnisse des zu Hause le-
benden Partners besser berücksichtigt
werden.

Oskar D/ener, Genera/sekrefär

A /zhe/mer- Vere/>;/£«ny

f/'ne Broschüre über d/e A/zbe/mer-
Krankbe/t und d/e Adressen der

A/zbe/mer-Angebör/'gengruppen s/nd
erbä/f//cb be/' der Scbwe/zer/scben

A/zbe/mervere/n/gung, rue Pesto/ozzi
7 6, 7400 Werdon, Te/. 024/222 000.
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