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Der Einfachheit halber wird in dieser
Broschüre immer von Demenz oder
Demenzerkrankung gesprochen, damit
alle Formen von Demenz eingeschlossen
sind. Zudem sind immer beide
Geschlechter gemeint, wenn von
dem Angehörigen oder dem Kranken
gesprochen wird.

Leben mit Demenz – Tipps für
Angehörige und Betreuende ist das
Resultat einer Überarbeitung des
Ratgebers, der ursprünglich in
gemeinsamer Arbeit von betroffenen
Angehörigen und professionellen
Betreuern zusammengestellt und
von der internationalen Alzheimer-
vereinigung (ADI) und der
Weltgesundheitsorganisation (WHO)
anlässlich des 10-jährigen Jubiläums
von ADI im September 1994
herausgegeben worden ist.
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Selbständigkeit. Die Alzheimer-Krankheit ist die häufigste Demenzform (50-75%).
Ebenfalls häufig ist die vaskuläre Demenz (15-25%). Häufig liegen Mischformen 
vor. Die durchschnittliche Krankheitsdauer wird auf 8-9 Jahre geschätzt.

Die vaskuläre Demenz ist die zweithäufigste Demenzursache. Sie entsteht



Selbständigkeit. Die Alzheimer-Krankheit ist die häufigste Demenzform (50-75%).
Ebenfalls häufig ist die vaskuläre Demenz (15-25%). Häufig liegen Mischformen 
vor. Die durchschnittliche Krankheitsdauer wird auf 8-9 Jahre geschätzt.

Die vaskuläre Demenz ist die zweithäufigste Demenzursache. Sie entsteht



Die Tatsache, dass auch heute noch nur jeder zweite Demenzkranke abgeklärt 
wird, führt dazu, dass viele Betroffene und ihre nahestehenden
Angehörigen von den ihnen zustehenden Unterstützungsangeboten und
Dienstleistungen nicht Gebrauch machen können. Auch Vorkehrungen für die 
Zukunft werden gar nicht oder viel zu spät an die Hand genommen.

Etwa 20-25% aller Demenzen betreffen die Pick’sche Krankheit, Frontallappen-
Creutzfeldt-Jacob-Krankheit oder andere, selte-
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Behandlung in frühen und mittleren Stadien
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Behandlung in mittleren und späten Stadien
Axura / Ebixa ist ein weiteres Alzheimer-Medikament, das zur Behandlung 
in mittleren und späten Stadien verabreicht wird. Es blockiert die
schädigende Wirkung abnormal erhöhter Glutamatkonzentrationen und

Wirksamkeit von Alzheimer-Medikamenten
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Als Folge dieser Symptome verfallen viele Demenzkranke in eine geistige Passivi -
tät, zeigen kein Interesse mehr, resignieren und verlieren Initiative und Motivation,
leiden unter Ängsten und/oder Depressionen. Andere schimpfen mit ihren
Nächsten, schieben diesen die Schuld zu.
Die körperliche Aktivität hingegen nimmt zu, d. h. Demenzkranke werden unruhig,
können nirgends lange sitzen bleiben, müssen dauernd etwas tun und in
Bewegung sein. Will man ihren Bewegungsdrang eindämmen, lehnen sie sich
dagegen auf.

Bedürfnisse von Demenzkranken und ihren Angehörigen

Krankheitsverlauf bei Alzheimer

Krankheitserkennung/
Diagnose

Medikamentöse Behandlung

Therapie und Aktivitäten, damit der Kranke einen Lebensinhalt hat

Hilfe und Pflege zu Hause und im Heim

Informationen und Ausbildung für die Angehörigen

Soziales Netz für die Angehörigen

Momente der Entlastung zu Hause

Wochenweise 
Entlastung

Tage- oder nachtweise Betreuung

Erste Anzeichen Anfangsstadium Zwischenstadium Fortgeschrittenes Stadium
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Angehörige sollten zu jedem Zeitpunkt und ohne familiären oder gesellschaft -
lichen Druck entscheiden können, ob sie die Betreuung und Pflege übernehmen
wollen. Die Lebenssituationen von Angehörigen sind nicht immer so, dass dies
möglich oder wünschbar ist. Niemand hat das Recht, diese ganz persönliche
Entscheidung zu werten!

Demenzkranke haben das Wort
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Viele Demenzkranke werden in dieser Zeit von Wahnvorstellungen und Halluzi -
nationen geplagt, d.h. sie sehen Menschen, die nicht anwesend sind, oder hören
Stimmen und Geräusche. 
Die Unruhe kann sich in ziellosem Umherirren äussern, viele Demenzkranke
verlassen ihr Zuhause und finden den Heimweg nicht mehr.

Das mittlere Stadium ist gemäss Aussagen von pflegenden Angehörigen punkto
Dauer und körperlicher Belastung am schwierigsten zu bewältigen.

Bereits in diesem Stadium werden Angehörige sehr beansprucht. Sie sind es, die
den kranken Menschen motivieren und begleiten. Sie sind es, die eine führende
Rolle übernehmen müssen.
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Es hilft, über diese Gefühle innerhalb der Familie, mit Freunden und mit anderen
Betroffenen in einer Angehörigengruppe zu sprechen.
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Je früher Sie sich gedanklich mit dem Pflegeheimeintritt befassen, desto mehr Zeit
bleibt Ihnen, sich verschiedene Möglichkeiten anzusehen und selbst zu  bestimmen,
wo Sie den kranken Menschen unterbringen möchten. Lassen Sie sich beraten
und sprechen Sie mit Ihrer Familie oder Gleichbetroffenen darüber.
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Die Zauberformel bei der Begleitung eines Demenzkranken lautet: Gut  beobach -
ten, Verhalten und Umgebung anpassen, Unter- und Überforderung vermeiden.

wir er

�

Es ist wichtig, dass Sie sich gut über die Begleitung und Pflege in der Sterbephase
informieren. Sprechen Sie mit Ihrer Familie, dem verantwortlichen Arzt und den
Pflegenden darüber. Es kann helfen, Ängste abzubauen. 
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Sprechen Sie mit Ihrer Familie, Ihren Nachbarn und Freunden über das, was Sie
belastet und was Ihnen helfen könnte.

�
�

�
�

�
�
�
�
�
�
�

�
�

�

Handbuch der Betreuung und Pflege von Alzheimer-Patienten
Alzheimer-Kranke

betreuen Der 36-Stunden-Tag
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Erkennen Sie Gefahrensignale

Lernen Sie Ihre Grenzen kennen

von Alzheimer Schweiz.

Anspruch auf gesellschaftliche Unterstützung 
Man schätzt, dass in der Schweiz rund 151’000 Personen leben, die an Alzheimer oder 
einer anderen Form von Demenz erkrankt sind (2018). Rund 60 % der Kranken leben 
zu Hause und werden weitgehend von ihren Angehörigen begleitet und gepflegt. 
Jedes Jahr kommen weitere Fälle hinzu. Für das Jahr 2040 rechnet man mit etwa 
300’000 Demenzkranken in der Schweiz. 

Dies entspricht einer enormen sozialen und finanziellen Herausforderung für die 
Gesellschaft. Eine von der Alzheimervereinigung in Auftrag gegebene Studie  1 beziffert 
die durchschnittlichen jährlichen Gesundheitskosten für einen zu Hause lebenden 
Kranken auf 57’500 Franken. (Alle hier genannten Kosten beziehen sich auf 2009.) 
Davon sind jedoch 48’500 Franken indirekte Kosten (d.h. durch Angehörige geleistete 
informelle Pflege und Betreuung) und nur 9’000 Franken direkte Kosten (Arztkosten, 
Medikamente, Spitex u.ä.). Im Vergleich dazu belaufen sich die durchschnittlichen 
direkten Gesundheitskosten in einem Heim auf 74’600 Franken.

Die politische Forderung «ambulante Betreuung vor stationärer», womit ein Verbleiben 
zu Hause in zahlreichen Kantonen politisch befürwortet und gefördert wird, beruht 
auf der Absicht, die Kosten für die öffentliche Hand möglichst niedrig zu halten. Es 
ist aber ausserordentlich wichtig, dass die Wahl der Pflege- und Betreuungsform sich 
nach der konkreten Situation richtet und nicht auf politischen Druck erfolgt. Falls Sie 
sich für die Pflege durch Dritte entscheiden, haben Sie Anspruch auf ein solides,
dichtes und flexibles Hilfs- und Unterstützungsnetz, das speziell für Ihre Bedürfnisse 
konzipiert worden ist, sowie spezialisierte Institutionen für Kranke in allen Stadien. 
Dies schliesst Angebote zur Entlastung pflegender Angehöriger ebenso ein wie den 
Eintritt in ein Heim, wenn die Situation dies erfordert. Denn es darf nicht vergessen 
werden, dass die Pflege- und Betreuungsaufgaben gerade in den letzten
Krankheitsstadien sehr anstrengend sind. Pflegende Angehörige tun gut daran,
frühzeitig Unterstützung zu organisieren, um sich nicht selber krank zu pflegen.

1  Ecoplan (2010) : Kosten der Demenz in der Schweiz. Schlussbericht im Auftrag 
der Schweizerischen Alzheimervereinigung. Bern. 
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Tipp: Lassen Sie sich frühzeitig rechtlich und finanziell von einer Fachperson
beraten (s. Seite 45). Der grösste Teil dieser finanziellen Leistungen wie AHV, IV,
Hilflosenentschädigung, Ergänzungsleistungen usw. muss angefordert werden.

Vorsorgeauftrag oder Massnahmen des Erwachsenenschutzes
Eine demenzkranke Person wird früher oder später in eine Situation kommen, 
in der  sie nicht mehr selbst entscheiden kann. Es ist wichtig, dass sie, solange sie 
dies noch kann, Vorkehrungen für die Zukunft trifft. So sollte sie eine 
Vertrauensperson bestimmen, die ihre Angelegenheiten besorgen kann, wenn 
sie dazu nicht mehr fähig ist (mittels Vorsorgeauftrag, evtl. Generalvollmacht).
Unter Umständen wird es aber auch nötig sein, dass die Erwachsenenschutz-
behörde einen Beistand bestimmt. 

Patientenverfügung
Auch bezüglich medizinischer oder pflegerischer Fragen kann man Vorkehrungen 
treffen für den Fall, dass man nicht mehr selber entscheiden kann. In einer 
Patientenverfügung können Wünsche festhalten werden, die zu berücksichtigen 
sind. Man kann aber eine Vertrauensperson bestimmen, die Entscheidungen 
treffen kann.

Finanzierung der Langzeitpflege
Sowohl bei der Finanzierung der Pflege/Betreuung zu Hause als auch im Heim 
können verschiedene Leistungen beansprucht werden : Leistungen der 
Krankenversicherung, aber auch Hilflosenentschädigung der Alters- und 
Hinterlassenenversicherung (AHV) oder Invalidenversicherung (IV), oder – wenn das 
(Renten-) Einkommen oder Vermögen nicht ausreicht – auch Ergänzungsleistungen 
aus AHV oder IV, kantonale Zusatzleistungen oder evtl. Sozialhilfe. 

In einzelnen Kantonen gibt es Beiträge für pflegende Angehörige. Zu beachten 
sind auch die Betreuungsgutschriften, die pflegenden Angehörigen unter 
bestimmten Voraussetzungen auf ihrem AHV-/IV-Konto gutgeschrieben werden 
und so später eine höhere Rente ermöglichen.

Passen Sie die Art der Entlastung Ihren persönlichen Bedürfnissen an, damit sie
auch wirklich erholsam ist. Je früher Sie sich Informationen über die einzelnen
Angebote einholen, desto mehr Auswahlmöglichkeiten haben Sie. Es ist nicht
immer einfach, die richtige Information und die passende Hilfe zu finden.
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(Weitere Tipps finden Sie im Infoblatt Herumwandern und Weglaufen,
erhältlich bei der Schweizerischen Alzheimervereinigung.)Alzheimer Schweiz.)
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(Weitere Tipps finden Sie im Infoblatt Herumwandern und Weglaufen,
erhältlich bei der Schweizerischen Alzheimervereinigung.)Alzheimer Schweiz.)
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Die Unterstützungsmöglichkeiten sind regional sehr unterschiedlich.
Es gibt jedoch einige fundamentale Stellen, die Kranken und pflegenden 
Angehörigen Rat und Unterstützung bieten :

Hausarzt
 Erste Anlaufstelle zur Abklärung und Diagnose, medizinische Hilfe und 

Begleitung während des Krankheitsverlaufs

Memory Clinics, Geriatrische Abteilungen, Psychiatrische Kliniken
 Abklärung, Diagnose und Therapiemöglichkeiten, Information und Beratung,
 Betreuungsangebote wie Tagesbetreuung oder Temporäraufenthalte.

Es gibt jedoch eine ganze Reihe zuverlässiger Stellen, die Kranken und 
pflegenden Angehörigen Rat und Unterstützung bieten:

Alzheimer Schweiz
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Memory-Clinic

Alzheimer Schweiz, kantonale Sektion

058 058 80 00

Alzheimer Schweiz ist eine nationale Organisation mit 21 kantonalen Sektionen. 
Sie setzt sich ein für eine Gemeinschaft, in der die Menschen gleichwertig  
und gleich geschätzt miteinander leben, und ergreift Partei für Menschen,  
die mit einer Demenzerkrankung leben.
Alzheimer Schweiz engagiert sich für die Erhaltung der Würde von Menschen  
mit einer Demenz und ihren Angehörigen und für die Verbesserung ihrer  
Lebensqualität.

Die Aktivitäten von Alzheimer Schweiz

Informationen und Auskünfte an Kranke und ihre Angehörigen
Informationen und Auskünfte an weitere Interessierte 
(Pflegende, Journalisten, Gönner, Studierende usw.)
Informationen und Sensibilisierung der breiten Öffentlichkeit, insbesondere 
anlässlich des jährlichen Weltalzheimertages am 21. September
Internationale Zusammenarbeit
Unterstützung der Forschung, speziell im Bereich der Begleitung und Pflege
Organisation von Angehörigengruppen und Gruppen von Menschen

 mit Demenz 
Ferien für Alzheimer-Kranke in Begleitung ihrer Angehörigen
Aus- und Weiterbildungsangebote für Angehörige und Pflegende
Zusammenarbeit mit Organisationen des Gesundheitswesens
Kontakte mit der Politik, insbesondere durch Stellungnahmen zu 
gesellschaftlichen Problemen im Zusammenhang mit der Alzheimer-Krankheit
Vertretung der Rechte von Menschen mit Demenz und ihren Angehörigen 
(Advocacy)

Alzheimer Schweiz
Gurtengasse 3
3011 Bern
Tel. 058 058 80 20
info@alz.ch
www.alz.ch

Alzheimer-Telefon 058 058 80 00
Von Montag bis Freitag 8-12 und 13.30-17 Uhr
Zuhören – Beraten – Informieren
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