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Zahlen · Daten · Fakten

1,5 Millionen Menschen leben mit einer Demenz.

Derzeit mehr als 100 verschiedene Diagnosen, 
welche zu einer Demenz führen.
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Verlauf einer Demenz kann bis zu 16 Jahren dauern.
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Zahlen · Daten · Fakten

Menschen mit einer Demenz werden von bestehen-
den Pflegetheorien als Grundlage unserer Versor- 
gungskonzepte nicht berücksichtigt.



Warum wird die Versorgung  
zur Herausforderung ?
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Aufbaustruktur wird den Menschen mit einer Demenz  
nicht gerecht, jede Lauftendenz wird zum Kraftakt 
für die Betreuungskräfte.
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Aufbaustruktur wird den Menschen mit einer Demenz  
nicht gerecht, jede Lauftendenz wird zum Kraftakt 
für die Betreuungskräfte.

Institutionelle Rahmen orientieren sich wenig an 
der Versorgungsleistung von Menschen mit Demenz. 

Klare Grenzen zwischen der Versorgungsleistung  
zwischen Pflege und Betreuung.
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Analyse derzeitiger Versorgungsformen

Ausbildung verläuft inhaltlich sehr unterschiedlich,  
in den bestehenden Ausbildungsstätten je nach Qua-
lifikation. 

Versorgung der Menschen mit Demenz orientiert sich 
an der Medizin/pflegerischen Ausrichtung.

Einsatz von Fixierungsmaßnahmen und ruhigstellen-
den Medikamenten scheint der einzige Lösungsansatz 
zu sein.
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Analyse derzeitiger Versorgungsformen

Personalschlüssel orientiert sich nicht am Pflege- 
und Betreuungsaufwand von Menschen mit einer  
Demenz. 

Wir werden gemessen an einem straffen Zeitmanage-
ment.

Klassische Beschäftigungsangebot wiederspricht  
der Bedürfnisstruktur der Menschen mit Demenz.
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Analyse derzeitiger Versorgungsformen

Sie werden als Gruppe definiert, dabei geht der 
Mensch hinter dem Krankheitsbild verloren. 

Stationäre Einrichtungen werden nicht selten  
erst in der mittelschweren bis schweren Demenz  
aufgesucht. Dadurch entsteht der Eindruck, als 
würde der Pflegeversorgungsansatz im Vorder-
grund stehen.
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Pflegesysteme greifen nicht bei der Versorgung von 
Menschen mit Demenz: Versorgungsabläufe sind zu 
funktional ausgerichtet.
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Analyse derzeitiger Versorgungsformen

Pflegesysteme greifen nicht bei der Versorgung von 
Menschen mit Demenz: Versorgungsabläufe sind zu 
funktional ausgerichtet.

Bezugspflege muss neu definiert werden, der Bewoh-
ner sucht seine Bezugsperson aus.
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Strategische Entwicklungen 

Kommunikation mit Menschen mit einer Demenz  
eingeschränkt erfahrbar.

Gruppenbildung findet nach kognitiven Fähigkeiten 
statt.

Verbesserungsabläufe werden nach dem Grad der 
Demenz strukturiert.
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Strategische Entwicklungen 

Aufmerksamkeit gewinnen in erster Linie Menschen, 
die noch orientiert sind.

Ein höherer Zeitaufwand für die Zielgruppe wird 
nicht selten durch Medikamentengabe kompensiert.

Man versucht weiterhin den institutionellen Rahmen 
zu erhalten. 
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Strategische Entwicklungen 

Zusätzliche Betreuungskräfte werden mit grund-
pflegerischen Tätigkeiten in Verbindung gebracht.

Die medizinpflegerische Ausrichtung gewinnt nach 
kurzem Stationseinzug an Überhand.

 Je weiter die Demenz voranschreitet, um so  
 leichter wird es für die Pflege



Die reinste Form des Wahnsinns ist es, 

verändert.dass sich etwas

hoffen,Alten zu lassen und gleichzeitig zualles beim

Albert Einstein
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Silviahemmet®
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Silviahemmet® – Schwedische Stiftung

durch Königin Silvia 1996 ins Leben gerufen.

Stiftungszweck:
 · Fördern von guter Versorgung/Fürsorge
 · Ausbildung und Lehre
 · Klinische Forschung im Bereich der dementiellen  
  Erkrankung

Ausbildungsstätte für verschiedene Ziel- 
gruppen und gleichzeitig Tagesklinik für  
dementiell erkrankte Personen.







Silviahemmet®
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Silvia‘s Heimat
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Silviahemmet®

Eine palliative Philosophie,  
die ein Versorgungskonzept
für dementiell veränderte  

Menschen beschreibt.


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Silviahemmet®

Der Weg zu einer GRUNDLEGENDEN UND WERTSCHÄTZEN-
DEN HALTUNG im Umgang mit dementiell veränderten 
Menschen.

VERÄNDERUNG des BLICKWINKELS auf den dementen 
Menschen.

DEMENZ als HERAUSFORDERUNG AN DIE MENSCHLICHKEIT
sehen.

DEMENZ als ALTERSENTWICKLUNG begreifen.
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Silviahemmet® – Vier tragende Säulen
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Hier geht es um die Vermittlung von Wissen über  
verschiedenste Krankheitsbilder,welche eine Demenz 
verursachen.

Es geht auch darum, verschiedensten Zielgruppen ein 
ausreichendes Fachwissen zu vermitteln, um in ihrem 
Verantwortungsbereich Veränderungen wahrzuneh-
men und entsprechend zu reagieren.

Demenz abgrenzen von gerontologischen und 
geriatrischen Veränderungen.



1. Symptomkontrolle
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Das therapeutische Team wird in der Versorgungs-
struktur nach Silviahemmet® neu definiert.

Das Versorgungsteam formiert sich durch alle an 
der Versorgung beteiligten Personen.

Es baut dadurch Hierarchiestrukturen ab und for-
dert so die Beziehungsentwicklung und Fürsorge um 
den dementiell veränderten Menschen. 



2. Teamarbeit
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Auch sie gehören zum therapeutischen Team. Silvia-
hemmet® fördert die Einbindung der Angehörigen 
und setzt deren Schulung voraus.

Den dementiell veränderten Mensch verstehen setzt 
ein hohes Grad an Wissen über die Sozialisation, die 
Lebensgeschichte des Einzelnen voraus. 



3. Angehörigenarbeit
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Sie ist der Schlüssel, um das Grundbedürfnis, wel-
ches sich ein dementiell veränderter Mensch erfüllt, 
zu erkennen.

Nur über geeignete Kommunikationstechniken gelingt 
es, dementiell veränderten Menschen zu begegnen.

4. Kommunikation
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Wir müssen wieder lernen, den Menschen zu sehen, 
Interesse an seiner Person zu zeigen.

„Wenn es für keinen Menschen mehr von Interesse 
ist, ob ich hier bin oder nicht, wen wundert es denn 
dann, dass ich mich auf den Weg mache, an einen  
anderen Ort, an dem es mir gut geht!“

4. Kommunikation
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Angehörige Betreuer  
& Pfleger

Bewohner
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Wir können den
nicht ändernWind

aber die Segel anders setzen.
Aristoteles



Konzeptionelle Umsetzung  
der palliativen Pflege-  

philosophie Silviahemmet®  
am Modellstandort Kroge 
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Übersicht Modellstation

Eröffnung April 2015

13 Bewohner unterschiedlicher Demenzgrade

8 Bewohner aus anderen Pflegeeinrichtungen
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Schulung der Mitarbeiter

Symptomkontrolle
Teamarbeit
Angehörigenarbeit
Kommunikation

Zeitgleich wurden in das Konzeptgerüst 
die Inhalte der Ablaufstruktur mit  dem 
Team erarbeitet.
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Ablaufprozesse am Tag

Bildung von Zeitkorridoren

Reflexionsprozesse

Steuerung der Teamprozesse

Coaching auf der Fläche

Etablierung der Angehörigenarbeit



Erstellung der Aufbaustruktur
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Zimmer Zimmer Zimmer

Zimmer Zimmer

Zimmer
Zimmer

Zimmer
Zimmer Zimmer Zimmer Zimmer

Zimmer

Terrasse,  
Duft- & Sinnesgarten

Literaturbereich1
Musischer bereich2
Stuhlkreis /  
Gruppenaktivitäten

3

4
5
6

Werkbereich

Speisetafel

Therapieküche

1

2

3 4

5

6



Sinnesgarten & Haus der Erinnerung



Gemeinschaft



Therapieküche



Zimmer



Silviahemmet®-Details



ANNA-
STIFTSt.KROGE

Messbare Entwicklungen  
nach einem Jahr

Veränderte Schlaf- und Ruhegewohnheiten

Kontrollierte Inkontinenz

Abbau der Durchschlafproblematik

Reduzierung ruhigstellender Medikamente

Ausprägung der Kommunikation

Steigerung der Sozialisation

Wegfall der Lauftendenz
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Erreichung des Ziels

Silviahemmet®
 Heimat geben!



Vielen Dank
für Ihre Aufmerksamkeit
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Stefan Nolte
Tel.: 04442-805181

snolte@zerhusenbloemer.de
zerhusenbloemer.de


