Betreuung alterer Menschen

Barbara Lanzinger

Lassen Sie mich mit zwei Primissen zum Thema , Alter”
beginnen: Ein Nachdenken tiber ,,den alten Menschen” ist
grundsitzlich nicht moglich. Zum einen kénnen wir tber
diese Bevolkerungsgruppe nicht unabhingig von der Uber-
legung reden, dass wir uns selbst vom Moment unserer Ge-
burt an unaufhorlich auf die Zugehorigkeit zu dieser
Gruppe zubewegen, dass es bei dieser Thematik also
zwangsliufig immer auch um uns selbst geht. Zum ande-
ren gibt es weder ,, den” Alten oder ,den” Senioren (wie es
im Fachjargon heifit). Jeder Mensch ist einzigartig, und je
ilter Menschen werden, desto verschiedener werden sie,
aufgrund der vielfiltigen Erfahrungen, die ihr Leben ge-
priagt haben. Gerade an uns Politiker richtet sich daher die
Aufgabe, alle Forderungen im Hinblick auf den Umgang
mit , dem Alter”, auch auf die Formen der Betreuung ilte-
rer Menschen, immer auch aus unserer eigenen Situation
heraus zu tiberdenken.

Aufgrund der demographischen Entwicklung sind wir
mit einer steigenden Zahl ilterer Menschen konfrontiert,
denen immer weniger jiingere Menschen sowie pflegewil-
lige Angehorige und professionelle Pflegekrifte gegentiber-
stehen. Deutschland ist weltweit das Land mit dem viert-
héchsten Durchschnittsalter der Bevolkerung. 2003 waren
in der Bundesrepublik 14 860 000 Personen élter als 65 Jah-
re.! Viele von diesen Menschen sind krank und pflegebe-
durftig, ungefihr 1,31 Millionen - es ist auch eine Folge
des demographischen Wandels, dass sich das Spektrum der
Krankheiten von akuten zu chronischen Erkrankungen
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verschoben hat, die mittlerweile in zwei Dritteln der To-
desfille die Todesursache ausmachen, insbesondere Dia-
betes und Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Besondere Auf-
merksamkeit verlangen die ca. 950 000 Demenzkranken —
bis zum Jahr 2050 wird sogar ein Anstieg auf 2,05 Millio-
nen Demenzkranke erwartet. Auf diese Dimensionen ist
weder die Pflegeversicherung in ihrer derzeitigen Konzep-
tion noch das oft mangelhaft qualifizierte Pflegepersonal
vorbereitet — und das, obwohl es eine Besonderheit ist,
dass es in unserem Staat die Altenpflege als Ausbildungs-
beruf gibt. In den letzten Jahren wurde nicht nur aus unse-
rem Nachbarland Frankreich (dort mitbedingt durch die
unerwartete Hitzewelle), sondern auch aus unseren Pflege-
und Altenheimen immer wieder tiber skandal6se Fille be-
richtet: So werden den Bewohnern von Altenheimen Ma-
gensonden eingesetzt, obwohl der Betroffene noch in der
Lage ist, selbst zu schlucken — aber der Zeitaufwand fiir
das Fattern soll eingespart werden. Genauso habe ich mit
eigenen Augen gesehen, dass Menschen am Bett fixiert
werden, damit sie nicht weglaufen kénnen. Solche Fixie-
rungen werden auch aus dem Grund vorgenommen, weil
die Versicherung sonst im Schadensfall die Kostenitiber-
nahme verweigert! Derartige Vorkommnisse, auch wenn
es Finzelfille sind, sind unter dem héchsten Kriterium der
Menschenwiirde, die ja im Alter keinesfalls aufhort oder
abnimmt, nicht hinnehmbar.

Statt dass wir uns daran gew6hnen, hin und wieder von
solchen Vorfillen zu lesen, miissen wir diskutieren, wie il-
tere und demente Menschen in der Betreuung weniger ent-
miindigt werden konnen. Es ist doch ein Widerspruch, dass
wir in der Kindererziehung das Postulat der Selbststindig-
keit erheben und die jungen Menschen moglichst frith zu
eigenstindigen und mundigen Buirgern erziehen wollen —
und dass im Umgang mit dlteren und kranken Menschen
zunehmend der genau umgekehrte Weg eingeschlagen
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wird, indem Betreute vielfach bevormundet werden. Es
gibt gute Beispiele in anderen Lindern, beispielsweise in
Skandinavien, wie dltere Menschen in ihrer Eigenverant-
wortlichkeit belassen werden konnen, auch jene Men-
schen, die aufgrund einer Demenzerkrankung hilflos sind.
Dazu miisste das Heimkonzept, mussten die bisherigen
Strukturen unserer Altenheime vollig verindert werden.
Ein gewisses Mafd an Mut zu neuen Formen der Betreuung
ist daftir notwendig.

Gerade in der aktuellen Situation des Kostendrucks, der
auf unserem Gesundheits- und sozialen Sicherungssystem
lastet, miissen wir die Tendenzen stoppen, die alte und
kranke Menschen unter dem Aspekt des Wirtschaftlich-
keitsdenkens in den Blick nehmen. Wir sind gefordert, un-
sere Standards im Umgang mit Betreuten, insbesondere in
Pflegeheimen, vollig neu zu tiberdenken. Was wir brau-
chen, ist eine Pflege und Betreuung, die ermdoglicht, statt
zu bevormunden. Konkret wird dies an ganz kleinen Din-
gen und Titigkeiten: zum Beispiel dadurch, dass man dem
Betreuten Hilfe beim selbstindigen Essen leistet, anstatt
ihn zu fattern. Auch wenn man einfach nur Bilder der Be-
wohner in den Altenheimen aufhingen wiirde, wiirde das
viel zu einer positiven Atmosphidre beitragen. Absolut
nicht vorkommen darf, dass Heimbewohner durch Psycho-
pharmaka ruhig gestellt werden, das Gleiche gilt fiir andere
Medikamente oder das Fixieren am Bett (das ich oben
schon angesprochen habe). Anstatt Heimbewohner durch
den Fernseher ruhig zu stellen, sollte ihnen mehr zeitliche
und menschliche Zuwendung zuteil werden. Das ist nicht
immer nur eine Frage der Quantitit von Zeit, die ihnen zur
Verfiigung gestellt wird, sondern auch von der Tiefe, mit
der diese Zeit geftillt wird. Der Einzelne (und damit kntipfe
ich an meinen Ausgangspunkt an, dass die Individualitit
des jeweiligen betreuten Menschen geachtet werden muss)
muss als Mensch absolut im Mittelpunkt stehen. Ich selbst
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habe meine , ehrenamtliche Heimat” in der Hospizarbeit.
Dort gilt es, sich immer nach den Wiinschen und Bediirf-
nissen des Patienten auszurichten, und genau das wiinsche
ich mir auch far die Betreuung aller anderen Menschen. Ich
halte es tiberhaupt fiir notwendig, den Hospizgedanken in
die Heime zu tragen. Es ist Teil der Realitdt, dass ein alter
Mensch in absehbarer Zeit sterben wird, und das ist eine
besondere Situation, auf die Arzte und Pflegepersonal in-
tensiv vorbereitet sein sollten. Lebensbegleitung und ein
positiver Umgang mit dem Sterben miissen in der Betreu-
ung alter Menschen Hand in Hand gehen. Auch dabei ist
es Aufgabe der behandelnden Arzte, zuzuhéren, Leid und
Ohnmacht ebenso zuzulassen wie Beziehungen, und es ist
eine vordringliche Aufgabe, in einem interdiszipliniren
Team zu arbeiten. In einem Altenheim kann das durchaus
auch heiflen, selbst eine Reinigungskraft in die mensch-
liche Betreuung der Bewohner mit einzubeziehen.

Was wir dazu vonseiten der Politik brauchen, ist der Abbau
von Burokratie zugunsten von mehr Menschlichkeit und
Zuwendung. Wir sollten Rahmenbedingungen schaffen,
die einzelnen Menschen Entscheidungsspielriume lassen:
sowohl uns, die wir spiter dlter und hilfsbediirftig sein wer-
den, als auch den Berufsgruppen, die sich um die konkrete
Betreuung im Alter kiimmern. Verantwortung, auch im fi-
nanziellen Bereich, zu tibertragen, kann dabei z. B. heifien,
nicht vorzuschreiben, wer fiir welche konkrete Leistung
welches Geld bekommt, sondern die Betroffenen selbst
entscheiden zu lassen — allerdings unter der Voraussetzung,
dass sie professionelle Dienste zur Hilfe heranziehen. Die
Pflegeversicherung sollte dabei immer nur eine Zusatzleis-
tung sein. Ein Weg konnte dabei auch sein, den Familien,
die eine hiusliche Pflege organisieren, die Moglichkeit zu
geben, die Kosten fiir das Pflegepersonal von der Steuer ab-
zusetzen. Hier konnte auch eine Steuerreform greifen; ich
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plidiere sehr dafiir, das ,Unternehmen Familie” zu stirken
und jungen Menschen mehr finanzielle Spielrdaume zu las-
sen, um eigene Vorsorge fiir spater zu betreiben.

Unbedingt notwendig scheint mir, den gesetzlichen
Grundsatz , ambulant vor stationir” deutlich besser in der
Praxis umzusetzen, als dies bislang der Fall ist. Aktuell
sind ungefihr eine halbe Million ilterer Menschen in Hei-
men untergebracht, obwohl es der Wunsch der Mehrheit
der Bevolkerung ist, auch im Alter zu Hause bleiben zu
koénnen. Auch unserem menschlichen Wesen wiirde es bes-
ser entsprechen, ein Miteinander der Generationen zu le-
ben, als eine Gettoisierung alter und pflegebedurftiger
Menschen vorzunehmen. Es ist nicht mein eigentliches
Thema hier, aber ich moéchte doch mit der Uberlegung
schlieflen, dass Betreuung auch eine Frage des gesellschaft-
lichen Umgangs mit dlteren Menschen uberhaupt ist:
Auch politisch miissen Eigeninitiativen dlterer Menschen
stirker als bisher geférdert werden; eine Integration ilterer
Mitbiirger beispielsweise durch ein Ehrenamt wirkt sich
positiv auf das Lebensgefithl und das Wohlbefinden aus.
Ich nenne immer gerne den verstorbenen Papst Johannes
Paul II., der zu Unrecht so hiufig belidchelt wurde, als Vor-
bild. In seiner Hinfilligkeit und Krankheit hat er uns in sei-
ner Schwiche immer wieder aufs Neue ein Bild der Stirke
gegeben.

Anmerkungen

! Statistisches Bundesamt: http://www.destatis.de/basis/d/bevoe/
bevoetab5.php.
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