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Was wollen Sie Hier? Ich kenne sie nicht!

Von Erhard Feichtinger 2006

Irgendwo am Lande in Deutschland. Schöne gepflegte Vorgärten, blühende Blumen und reifendes Obst. Herr Oskar Krüger (die Namen wurden vom Autor geändert) steht in seinem Garten. Seit einer Stunde versucht er andauernd ein mir als fremder Besucher nicht erkennbares Problem mit der Hose, zu lösen. Ich, ein fremder Besucher heute, spreche ihn freundlich an und frage ob die Hose wohl rutsche? Mit Selbstgesprächen im fortdauernden Selbstdialog, nimmt Herr Krüger das jedoch nicht wahr. "Das da... das da... halt doch mal... wieder kann ich nicht!" 

Herr Krüger leidet an Demenz. Seine Frau Maria steht in der Küche und sieht ab und zu nach ihrem Mann. Das Gartentor hat sie vorsichtshalber verriegelt. Anfangs waren ihr solche Situationen peinlich. Rein äußerlich sieht man dem gepflegt erscheinenden Herrn kaum an, daß er an Alzheimer erkrankt ist. Genauer gesagt wurde vor 6 Jahren die Diagnose vom Arzt gestellt. Was sich anfänglich vor mehr als 10 Jahren als einfaches Vergessen von Telefon-nummern und Namen darstellte, entwickelte sich mit der Zeit zu einer traurigen und bitteren Wirklichkeit. 

Mehr als 1 Million Menschen teilen dieses Schicksal in Deutschland. Jedes Jahr und mit steigender Lebenserwartung nimmt die Zahl derer zu, die an einer Demenz erkranken. Frau Krüger weiß was auf Angehörige in Zukunft zukommt, wenn nicht ein Heilmittel gegen Demenzerkrankungen gefunden wird. 

Die Krankheit hat das Leben der beiden total verändert. Während andere ihr Leben im Ruhestand genießen, bricht Herr Krüger geistig, später auch körperlich immer mehr zusammen. Frau Krüger die mit ihrem Mann seit über 30 Jahren verheiratet ist, begleitet diesen leisen und langsamen Abschied geduldig an seiner Seite. Es ist ein Abschied von Wünschen und Träumen, die man sich für das gemeinsame Altwerden aufgehoben hatte. Ein Verlust von Vertrauten und Erinnerungen, an emotionalen Austausch und eben dem, was eine Beziehung im Alter ausmacht. Alles das verkümmert zunehmend. Dagegen muß der Pflegende fast alles in den Dienst des Kranken stellen. 

Frau Krüger gewährt uns heute Einblick und erzählt aus ihrem Alltag. Sie will kein Mitleid, keine Hilfe und schon gar keine klugen Ratschläge. Sie zögert zunächst, möchte sich nicht in den Mittelpunkt stellen und egoistisch sein. Das sie es dennoch tut, hat damit zu tun, daß sie glaubt, damit einen kleinen Beitrag leisten zu können, das die Gesellschaft lernen kann, mit ihr und ihrem Mann toleranter und gerechter umzugehen. 

Ablehnung treffen sie selbst aus dem engsten Freundeskreis. Witze über Alzheimer verletzen sie. Über Krebs macht keiner Witze. Es ist schlimm, wie andere über ihren Mann reden, "dem Irren", oder "dem Bekloppten" und reden mit ihm in Babysprache! Manchmal sei das schwerer zu ertragen als die Krankheit selbst. "Wenn wir mal ins Altenheim gehen, suchen wir uns eines ohne Irre aus", eröffneten ihr frühere Freunde, die nach bekannt werden der Krankheit die Freundschaft beendet hätten. 

Sie selbst steht meist eine Stunde vor ihrem Mann auf. Das gibt eine kurze Zeit sich auf sich selbst zu konzentrieren und den Tag im Kopf zu planen. Später ist dazu oft keine Zeit. Gegen 6 Uhr steht ihr Mann auf. Sie wird mit ihm die Morgentoilette gemeinsam machen, seit Herr Krüger vergessen hat, wie er sich waschen soll. Jeden Tag singt sie dabei alte Volkslieder, die ihr Mann so sehr mag. Seit seiner Jugend war er Mitglied im örtlichen Gesangs-verein und dessen Chor. Er lebte inmitten dieser Gemeinschaft auf und liebte die Geselligkeit gemeinsam mit seiner Frau. 

Die Morgentoilette dauert so seine 30 bis 45 Minuten, je nach dem wie ihr Mann noch einige wenige Aufforderungen zum Waschen umsetzen kann. Das Ankleiden läuft noch besser. Allerdings vertauscht ihr Mann oft die Schuhe. Auch das Schuhebinden muß seine Frau übernehmen. Viele dieser selbstverständlichen Alltagshandlungen kann ihr Mann nicht mehr abrufen und umsetzen. Danach, es ist kurz vor 7 Uhr, setzen sie sich zum gemeinsamen Frühstück in die Küche. 

Das Frühstück wird sie gemeinsam mit ihm zubereiten und einnehmen. Brötchen streichen und kleinschneiden, zum Essen, Kauen und Schlucken animieren und Trinken. Herr Krüger mag seinen Kaffee gerne süß. Dazu lesen er und seine Frau gemeinsam und laut die Tagespresse. "Damit ein Bezug zur Außenwelt ebenso, wie die Lesefähigkeit länger erhalten werden kann", so Frau Krüger. Herr Krüger ließt noch flüssig, jedoch den Sinn des Gelesenen kann er nicht mehr erfassen. 

Nach dem Frühstück werden die beiden gemeinsam die Betten machen. Frau Krüger schläft im früheren Kinderzimmer ihres erwachsenen Sohnes, ihr Mann im gemeinsamen Ehebett. Das Bettenmachen gehört zu ihrer Beschäftigungstherapie. "Ihr Mann muß beschäftigt werden, sonst würde er unruhig, nervös, traurig, aggressiv und fahrig werden." "Das führt leicht in einen Teufelskreis, aus dem es schwierig sei, wieder herauszukommen", sagt sie. "Er braucht eine klare Ordnung von außen, weil die Innere total in Unordnung geraten ist." Darum macht sie aus dem Bettenmachen einen Beschäftigungsritual. Verlängert es künstlich und bereitet es eben wie ein Ritual. "Jede Ecke muß sitzen, Ordnung muß sein!" 

Danach ist Zeit für einen ersten gemeinsamen Spaziergang um das Haus. Anschließend werden sich beide bei Sonnenschein auf die Gartenbank setzen und den Garten mit seinen Blumen und Grün betrachten. Seine Frau wird sich kurze Zeit später zum Kochen in die Küche verabschieden. Stets ein wachsames Ohr und einen kurzen Blick nach draußen zum Mann gerichtet, falls etwas passiert. 

Nach dem Mittagessen, kehrt mit dem Mittagsschlaf etwas Ruhe ein und es gelingt ein wenig auszuspannen. Viel zuwenig Zeit für längere Besorgungen oder Ämtergänge. Gerade mal Zeit um das Allerdringligste in Kürze zu erledigen. Am Nachmittag machen die beiden dann Gedächtnisspiele und Bewegungsübungen. "Das gehört zu unserem täglichen Programm"! Mit Rechenspielen und vertrauten Brettspielen will sie die verbliebenen kognitiven Fähigkeiten so lange wie möglich stützen. Die tägliche Gymnastik auf und mit einem Stuhl beugt der allgegenwärtigen Sturzgefahr vor. 

"Das Zuwerfen von Bällen und bei gutem Wetter sogar das gemeinsame Fußballspielen im Garten, mache beiden nicht nur Spaß, es sei auch eine wirksame Methode zum Erhalt von Koordination und Mobilität im Alltag." 

Sie legt großen Wert darauf, daß ihr Mann körperlich aktiv und so gut es eben geht auch fit bleibt, gerade weil die geistigen Kräfte immer mehr schwinden.

Wenn ihre Kinder und Enkelkinder Nachmittags zu Besuch kommen, kramt sie eine Kiste mit "alten Schätzen" heraus. Darin sind eine unglaubliche Vielzahl alter Gebrauchsgegenstände die sein Leben einmal mitgeprägt haben. 

Alte Ansichtkarten und Familienfotos. Ein altes Liederbuch und eine Vielzahl loser Textblätter. Werkzeuge, eine verrostete Türklinke und Küchengeräte sind ebenso dabei wie Malstifte, Pinsel und Malpapier, die zum spontanen Malen mit den Kindern einladen. 

Mit seinen Kindern und Enkeln singt Herr Krüger gerne gemeinsam die alten Lieder und Weisen wie "Hoch auf dem gelben Wagen". "Auch den Enkeln gefalle das gut, kämen sie doch heutzutage kaum mehr mit diesem wertvollen Liedergut in Schule und Freizeit in Kontakt", erzählt sie. Besucher, selbst wenn es die eigenen Kinder und Enkel sind erkennt er nicht mehr und bezeichnet sie mitunter als Fremde. "Fremde" lösen bei ihm leicht Unruhe und Gereiztheit aus. Das gemeinsame Singen stabilisiert schnell seine Stimmung und lenkt ihn bei Besuchen ab.

Es ist 17 Uhr. Frau Krüger beginnt sich langsam auf das Abendprogramm vorzubereiten. Zeit für sich hatte sie bisher kaum. Täglich gehen Arm in Arm zur selben Zeit zum nahe gelegenen Einkaufsmarkt. Sie gehen extra einen Umweg, damit ihr Mann seinen Bewegungsdrang ablaufen kann. Für einen Nachbarn werden sie heute noch eine zusätzliche Besorgung im Tabakladen machen. 

Zum Abendessen gegen 19 Uhr gibt es heute Obst und eine süße Quark-speise. Die mag ihr Mann besonders gerne. Sie gibt es täglich. Bei dessen Zubereitung läßt sie ihren Mann stets mithelfen. Er schält und zerkleinert das Obst. 

Nach dem Abendessen werden sie nochmals einen letzten kurzen Spaziergang im Wohnviertel machen. So lange er noch so mobil ist, möchte sie diese alte Tradition beibehalten. Nach 20 Uhr kehren sie zurück und es beginnen die Vorbereitungen zum Schlafen gehen. Um 21 Uhr gehen sie beide zu Bett. 

Dann nähert sich der schwierigste Moment des Tages in ihrer Beziehung. Wenn ihr Mann den gemeinsamen Eintritt ins Schlafzimmer verwehrt und zu ihr sagt: 

"Wer sind Sie? Was machen Sie hier? Ich kenne Sie nicht! Wo ist meine Frau?" 

Doch auch die Nacht bleibt nicht ohne Sorge. Ihr Mann wacht mehrere Mal auf, ebenso wie sie. Er könnte aufstehen, weglaufen und fallen. Oder so wie vor kurzen, barfuß im Schlafanzug im Garten stehen. Laut schimpfend. 

Das Weglaufen, die Wesensveränderungen und Stimmungsschwankungen gehören zur Krankheit. Da hilft nur permanente Wachsamkeit, Einfühlungsvermögen und Geduld. Den Schlüsselbund will sie ihm nicht abnehmen, der ist sein ein- und alles. Auch einsperren will sie ihn nicht. 

Die Demenzerkrankung eines Partners zu begleiten erfordert eine enorme, beinahe grenzenlose Kraft, Geduld und Hingabe. Die Pflege zu Hause führt häufig in eigene Überforderung und Krankheit des Pflegenden, mitunter sogar in Gewalt gegenüber dem zu Pflegenden. Die Alternative zur häuslichen Pflege ist das Pflegeheim. Doch dazu entscheiden sich in Deutschland derzeit nur der geringere Teil. Etwa 60 % der 1 Million Demenzkranken in Deutschland werden derzeit von der Familie versorgt. 

Anfangs, vor vielleicht 10 Jahren, war es nur die Sorge was mit ihm ist. Er konnte sich Geburtstage und manches andere Vertraute nicht mehr merken und notierte es auf Zetteln. Dann rief er immer wieder und wieder an meiner Arbeitsstelle und bei derer unserer Kinder an und legte sofort wieder auf. Auf Nachfragen reagierte er mürrisch und ausweichend. Vielleicht dachte ich zunächst, will er nur unsere Stimme hören. Doch dann kam nach einer Odyssee durch die Medizin die niederschmetternde Diagnose. 

In der Zeit, wo der Partner merkt, was alles mit ihm nicht stimmt, ist der Leidensdruck am stärksten. In der Zwischenzeit fangen viele meiner Sätze so an: Bis vor 7 Jahren konnte er noch alleine Auto fahren. Bis vor 5 Jahren konnte er noch allein einkaufen gehen. Bis vor 2  Jahren konnte ich ihn noch alleine zu Hause lassen, um mich bei einem Entspannungskurs der VHS zu erholen. 

Bis vor einem halben Jahr konnte er sich noch alleine waschen. Es ist ein permanenter Abschied von geliebten und vertrauten Verhaltensweisen und Fähigkeiten, auch von Freundschaften. Als kürzlich Schulkameraden, die mit ihm Jahrzehnte lang gemeinsam im Chor sangen, zu Besuch vorbei kamen, schickte er sie laut schimpfend davon: "Mit den Arschlöchern will ich nichts zu tun haben!" "Aber das ist nicht er selbst, das ist Ausdruck seiner Wesensveränderungen."

Wie viele andere Pflegende Angehörige findet auch Frau Maria Krüger es schwer, Hilfe von anderen anzunehmen und in ihren Alltag einzubauen. 

Der Sohn lebt weit entfernt vom Elternhaus. Die Tochter hilft häufig und nach Kräften so gut es geht aus. Obwohl sie in ihrer eigenen Familie und Beruf stark eingebunden ist. Nicht selten erlebt die Tochter dabei Ablehnung von ihrem Vater, das ihr sehr zu schaffen macht.

Als Pflegeberater warne ich vor Isolation von Pflegepaaren, die die Pflege fast ausschließlich auf den eigenen Schultern tragen. Darum rate ich dazu, externe Hilfsangebote wie einen ambulanten Dienst oder freiberufliche Betreuungsangebote anzunehmen. Auch dann, wenn der Kranke diese Personen zunächst ablehnt. 

Pflegende, so die Erfahrung, müssen Kraft schöpfen um nicht selbst unter der Last zusammenzubrechen. In den meisten Fällen lasse dieser anfängliche Widerstand bald nach. Was sich nachhaltig entlastend und wohltuend für alle Beteiligten auswirkt. 

Wichtig ist es darauf zu achten, daß diese entlastende/n Person/en nicht ständig wechselt. Das ist eine Grundvoraussetzung, damit der Kranke eine Beziehung und Vertrauen zu ihnen aufbauen kann. Es kann mitunter hilfreich sein mehrere Personen in den Betreuungs- und Pflegeprozeß einzubeziehen. 

Derzeit kann sich Frau Krüger einen Pflegedienst, bei dem täglich andere Pflegepersonen ins Haus kämen kaum vorstellen. "Mein Mann ist total auf mich fixiert, andere läßt er nicht an sich heran." "Was nützt mir ein Pflegedienst, wenn mein Mann hinterher völlig daneben ist." 

Einmal pro Woche gibt sie ihren Mann in eine Tagesgruppe. Das hat lange gedauert und erst das Drängen von Arzt und Familie hat sie den Entschluß dazu fassen lassen. "Am Anfang waren da viele Gewissensbisse und Befürchtungen, aber inzwischen könne sie damit besser umgehen." Dann hat sie den Nachmittag frei. Zeit für sich und geht manchmal mit einer Freundin ins Cafe. 

Vielleicht, sagt sie, wenn sich der Zustand ihres Mannes einmal verschlechtern sollte, wird sie eine osteuropäische Pflegekraft engagieren, die dann auch fest bei ihnen mit im Haus wohnen sollte. Oder sie sucht sich qualifiziertes Personal, daß in der Lage ist, flexibel die Zeitkorridore abzudecken, wenn ihr Mann einmal bettlägerig wird und somit ein anderer Betreuungs- und Pflegeaufwand notwendig wird. Ideal wäre, sagt sie, wenn es jemand aus der Nachbarschaft sein würde, der keine langen Wege zurücklegen muß, sondern ebenfalls mit im Ort wohnt. 

Das könnte sie sich vielleicht leisten und würde nicht Tausende kosten, wie bei einem Pflegeplatz im Heim. Passende Angebote aus der Region vermißt sie allerdings bisher.

Einmal im Monat besucht Frau Krüger einen Seniorenberater. In den Gesprächen mit ihm offenbart sie ihren Ärger, eigene Ängste und Befürchtungen. Sie empfindet es "wohltuend", sich vom Alltagsärger über ihren Mann zu erleichtern und findet in den Gesprächen Anerkennung und Wertschätzung. "Früher habe ich alles in mich hineingefressen." "Nicht einmal ihren Kindern möchte sie das alles erzählen." Dem Seniorenberater vertraut sie alles an, auch ihre Wut und den Zorn, ihren Schmerz und die Trauer, die ihr so oft die Ruhe im Schlaf rauben. Sie weiß es dort gut aufgehoben. Mit dem Berater hat sie ein vertrautes und herzliches Verhältnis. Es gibt ihr Halt und Trost, vor allem in den Zeiten, wo sie mit sich und ihrem Schicksal hadert. 

Wenn es ihre knappe Freizeit erlaubt, besucht Frau Krüger noch einen Gesprächskreis Pflegender Angehöriger. Dort tauscht sie sich mit anderen über Probleme in der Betreuung und Pflege aus, ohne ihren Mann bloß zu stellen. Die Gruppe gibt ihr auch das Gefühl nicht allein zu sein. 

Am Abend, wenn es gelingt früh ins Bett zu gehen, kommen die ruhigeren Stunden für Frau Maria Krüger. Das ist der Zeitpunkt in denen jene Gedanken in ihr Bewußtsein treten, auf was sie alles verzichten muß. "Unsere Partnerschaft ist deshalb so eng wegen unserer gemeinsamen Vergangenheit, doch die gibt es für meinen Mann nicht mehr." Das nicht erinnern können ihres Mannes ist schwer zu ertragen. Sie kann nicht sagen: "Weißt Du noch, damals?" "Es kommt nichts zurück, nicht einmal das kleinste Danke." 

Und doch gelingt es ihr auch die kleinen positiven Dinge dieses Lebens zu würdigen. Wenn verständnisvolle Freunde sie aufmuntern und auch zum wiederholten Male zum Kaffee einladen, obwohl sie ständig ablehnt. Das sie ihre Kinder und Enkel gut versorgt sieht und alle ihren beruflichen Weg gehen. Ihre finanzielle Absicherung durch ihren Mann. Und sie ist sich sicher: "Ihr Mann würde sie genauso pflegen, wenn es sie getroffen hätte." "Das verschafft ihr eine gewisse Zufriedenheit."

In der Nacht wacht ihr Mann mehrmals auf - und auch sie, dann bekommt sie Angst er könnte weglaufen. Der Drang wegzulaufen gehört zur Krankheit. Und so schließt sich unser Blick in die Familie Krüger. Zurück bleibt ein Mensch, die Treue in Person, ein Geduldsengel, eine Frau die bereit ist, sich ständig ans Limit und jenseits ihrer Grenzen zu begeben. Ein Mensch ohne den nicht nur Oskar Krüger verloren wäre, sondern auch ein großer Teil unserer Gesellschaft. 

***

Hat Sie, lieber Leser, dieser Bericht angesprochen? 

Haben Sie dazu Fragen?

Teilen Sie uns Ihre Eindrücke und Meinung dazu mit. 

Wenn Sie selbst wertvolle Erfahrungen im Bereich der Betreuung und Pflege haben, dann schreiben Sie uns. 

Wir veröffentlichen gerne Ihre persönlichen Erfahrungsberichte, anonym und verantwortungsbewußt.

Ihr Erhard Feichtinger 



(Seniorenberater und Institutsleiter)
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