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Demenz

IDA-Projekt zeigt deutlich: Demenzversorgung braucht bes-

sere Struktur

Berlin, 20. Januar 2010. Demenz muss als eine der gro3ten gesundheits-
politischen Herausforderungen in Deutschland angenommen und davon
Betroffene miissen strukturierter versorgt und unterstiitzt werden. Dies
ist eine der zentralen Schlussfolgerungen aus einer mehrjahrigen Versor-
gungsforschungsstudie der Initiative Demenzversorgung in der Allge-
meinmedizin (IDA), die gemeinsam mit den Ergebnissen auf einer Presse-

konferenz in Berlin vorgestellt wurden.

Die IDA-Projektpartner AOK-Bundesverband, AOK Bayern sowie die forschenden
Pharmaunternehmen Eisai und Pfizer appellieren an die deutsche Gesundheitspoli-
tik: Es sind Weichenstellungen erforderlich, mit denen sowohl die medizinische
und pflegerische Versorgung von Demenzpatienten als auch die Unterstiitzung
ihrer pflegenden Angehdrigen besser strukturiert und angesichts des demografi-
schen Wandels auch zukiinftig sichergestellt werden.

Versorgungsforschung wie die IDA-Studie muss intensiviert und finanziell addquat
ausgestattet werden. Ergebnisse dieser kdnnen aufzeigen, wie hausarztliche und
facharztliche Behandlung sowie pflegerische Versorgung, erganzt um ehrenamtli-
ches Engagement, zielgerichtet und effizient die demenzkranken Menschen und
ihre pflegenden Angehdrigen erreichen. Dariber hinaus sollten Mdglichkeiten al-
ternativer Versorgungsangebote untersucht werden. Nur so lassen sich noch vor-
handene Defizite identifizieren und nachhaltig beheben. Gleichzeitig sollten die
Erkenntnisse aus Versorgungsforschung und Modellprojekten koordiniert in die
Versorgungsrealitat Gbersetzt werden. Um Zugange und Nutzung zu erleichtern,
ist es bei der Vielfalt an unterschiedlichen Leistungsangeboten wesentlich, diese
Ubersichtlicher und transparenter zu gestalten, zu koordinieren sowie sinnvoll mit-
einander zu verzahnen. SchlieBlich sollten fir die die Versorgung von demenz-

kranken Menschen sicherstellenden Akteure aus Arzteschaft, Pflege, Ehrenamt und
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Selbsthilfe die Anreizstrukturen weiterentwickelt werden, um deren Engagement

zielgerichtet und nachhaltig zu erméglichen.

Familienstrukturen verandern sich

Der von den IDA-Projektpartnern geforderte Ansatz, die Demenzversorgung bes-
ser zu strukturieren, basiert insbesondere auf der Erkenntnis, dass die familiare
Hilfe fliir Demenzpatienten aufgrund der demografischen Verédnderungen zukiinftig
immer weniger maglich sein wird. Die Lebenserwartung steigt, der Anteil der jin-
geren Bevélkerung schrumpft, klassische Familienstrukturen verandern sich tief-
greifend. Demenz ist durch den hohen und langen Pflegeaufwand eine der teuers-
ten Krankheiten und wird damit in Zukunft die sozialen Sicherungssysteme in
Deutschland finanziell erheblich belasten.

Dies wird insbesondere vor dem Hintergrund der bereits heute entstehenden Kos-
ten deutlich: Das IDA-Projekt hat den Pflegeaufwand der teilnehmenden Angeh6-
rigen mit den durchschnittlichen Arbeitskosten eines ambulanten Pflegedienstes
beziehungsweise einer Haushaltshilfe bewertet. Dabei zeigte sich, dass eine haus-
liche Versorgung von Demenzkranken ohne die pflegenden Angehérigen kaum
finanzierbar ware: Unter Einbeziehung der familidren Unterstlitzung fallen jahrliche
Kosten von 47.000 Euro pro Patient an. Etwa 80 Prozent davon ergeben sich aus
dem Beitrag, den pflegende Angehérige Gbernehmen. Fir die gesetzliche Kranken-
und soziale Pflegeversicherung entstehen flir einen zu Hause lebenden Demenzpa-

tienten jahrlich durchschnittliche Kosten in Héhe von 10.000 Euro.

IDA-Studie richtungweisend

Fir eine strukturierte Demenzversorgung, die viele europdische Nachbarlander wie
beispielsweise Frankreich und England im Rahmen von nationalen Plénen bereits
auf den Weg gebracht haben, kdnnen die Ergebnisse der IDA-Studie richtungwei-
send sein: Die praktischen Erfahrungen bei der Umsetzung haben bestatigt, dass
dem Hausarzt bei der Versorgung von Demenzpatienten und ihren pflegenden An-
gehoérigen eine SchllUsselrolle zukommt. Er koordiniert die Zusammenarbeit mit
Facharzten und bezieht den Pflegebereich sowie Therapeuten in die Betreuung mit
ein. Die IDA-Berater (zugehende Angehérigenberatung) haben in ihre Arbeit er-

folgreich und effektiv Elemente des Case- und Caremanagements integriert.
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Darlber hinaus hat es sich als richtig erwiesen, individuelle Berater einzusetzen,
die proaktiv und in regelmaBigen Abstanden mit den Betroffenen Kontakt aufneh-
men. Eine gemaB den Leitlinien frihzeitige Diagnostik und Therapie sind fiur die
Versorgungsstruktur ebenso elementar wie eine aufgrund der Multimorbiditat der

Demenzpatienten geriatrische Orientierung.

Qualifizierte zugehende Beratung erforderlich

Durch die aktive Vermittlung einer Angehdrigenberatung Uber den Hausarzt und
eine anschlieBende zugehende Form der Kontaktaufnahme der IDA-Berater mit
den Angehdrigen konnte im IDA-Projekt deren Nutzungsrate bereits bei Patienten
mit leichter bis mittelschwerer Demenz erfolgreich gesteigert werden: Im Ver-
gleich zur Kontrollgruppe (Standardbehandlung, 17 Prozent) konnte in den beiden
Interventionsgruppen (Vermittlung der zugehenden Beratung) eine Vervierfachung
der personlichen Kontakte mit dem IDA-Berater (im Mittel 67 Prozent) erreicht
werden.

Ob zusatzliche Beratung und Unterstiitzung aber auch dafiir sorgen kénnen, dass
Patienten im Unterschied zur Normalversorgung langer zu Hause bleiben, dazu
konnte die Studie bislang noch keine statistisch signifikanten Wirkungsunterschie-
de nachweisen. Auch beziglich des Krankheitsverlaufs der Patienten sowie der
Belastung der pflegenden Angehdrigen zeigten sich bislang insgesamt nur geringe
und keine signifikanten Unterschiede. Da viele Patienten aufgrund ihres friihen
Demenzstadiums jedoch eventuell erst zu einem spateren Zeitpunkt in ein Pflege-
heim umziehen, plant das IDA-Projekt eine zusatzliche Auswertung der Ergebnisse
zur Heimubertrittsrate nach weiteren zwei Jahren.

Die zugehende Beratung im IDA-Projekt ist von den Teilnehmern, die dieses An-
gebot genutzt haben, sehr positiv aufgenommen worden. Fast 80 Prozent der An-
gehorigen, die das Unterstiitzungsangebot in Anspruch genommen haben, bewer-
teten das Angebot als positiv, 50 Prozent hat es nach eigener Aussage ,sehr ge-

holfen".

Es ist nun an der Politik, sich der Herausforderung Demenz anzunehmen, aktuelle
Erkenntnisse in zukinftige Strukturmodelle mit einflieBen zu lassen und die Rah-
menbedingungen daflir zu schaffen, dass wichtige Forschungsfragen zeitnah be-

antwortet werden kénnen.
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Lesen Sie die Details zu den Hauptergebnissen der IDA-Studie im beiliegenden
Folder ,IDA-Studie erdffnet Perspektiven flir zukiinftige Versorgungsforschung
(zweite, aktualisierte Auflage)".

IDA, die Initiative Demenzversorgung in der Allgemeinmedizin, ist eine bisher einzigartige
Initiative in Deutschland und international eine der gréBten Interventionsstudien zur ambu-
lanten Versorgung von Demenzpatienten. Sie hat sich zum Ziel gesetzt, die Versorgungsqua-
litét von Patienten mit Demenz zu verbessern und ihre betreuenden Angehdrigen zu unter-
stitzen. Das Projekt, das von Juni 2005 bis Februar 2009 in der Modellregion Mittelfranken
durchgefihrt wurde, soll einen wichtigen Beitrag dazu leisten, dass Demenzpatienten mog-
lichst lange in ihrer vertrauten hduslichen Umgebung leben kénnen und dass die physische
und psychische Belastung der Angehdérigen reduziert wird.

Fur die nicht-medikamentdsen Versorgungs- und Unterstiutzungsangebote von Demenzpati-
enten und ihren Angehoérigen fehlen bislang noch zuverlassige wissenschaftliche Erkenntnis-
se. Im Rahmen der Studie wurde der betreuende Arzt in die Lage versetzt, zusatzlich zu sei-
nen arztlichen Leistungen und einer leitliniengerechten Therapie qualifizierte Beratungs- und
Unterstitzungsangebote fiir seine noch in hauslicher Umgebung lebenden Demenzpatienten
und ihre Angehorigen zu vermitteln.

Die Initiatoren von IDA sind die AOK Bayern, der AOK-Bundesverband und die forschenden
Pharmaunternehmen Pfizer und Eisai, getragen wird die Studie von Hausdrzten in Mittelfran-
ken. Wissenschaftlich begleitet wird IDA vom Universitatsklinikum Erlangen und dem Helm-
holtz Zentrum Minchen.

Umfassende Informationen und der aktuelle Stand des Projektes werden unter www.projekt-
ida.de dokumentiert.

Belegexemplare erbeten an:
Euro RSCG ABC

Katrin Lange

Tel: 0211/9149-704

E-Mail: projekt-ida@eurorscgabc.de
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