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THEMEN DEMENZ

as kennt eigent-

lich jeder: ein

vermeintlich ver-

lorener Schliis-
sel, eine nicht wieder auffind-
bare Brille. Mit zunehmendem
Alter wird es immer schlimmer.
Dinge werden héufiger verlegt
und miissen gesucht werden.
Doch von dieser ganz normalen
Vergesslichkeit abzugrenzen ist
die Demenz. Sie tritt iiberwie-
gend in der zweiten Lebens-
hilfte auf, in den meisten Fal-
len nach dem 65. Lebensjahr.
Wortlich ibersetzt bedeutet
Demenz ,weg vom Verstand®.
Das zeigt schon, dass eine De-
menz mehr ist als eine einfa-

sich dann trotz intensiven
Nachdenkens nicht mehr an das
seit langem erworbene Wissen
erinnern. Dariiber hinaus sind
die Aufmerksamkeit, die Spra-
che, die Auffassungsgabe, das
Denkvermogen und der Orien-
tierungssinn beeintréachtigt. Der
Erkrankte ist immer schlechter
in der Lage, sich zu konzen-
trieren, sich sprachlich auszu-
driicken (Wortfindungsstorun-
gen) und zu kommunizieren.
Er kann Dinge nicht mehr be-
greifen oder Zusammenhéinge
erfassen und hat Schwierigkei-
ten sich in seinem Umfeld 6rt-
lich oder zeitlich zurechtzufin-
den. Seine Wahrnehmung, sein

Unterschiedliche Gesichter
Eine Demenz verlduft aber nicht
immer gleich. Und nicht bei
jeder demenziellen Erkrankung
handelt es sich automatisch um
Alzheimer. Es gibt nicht nur di-
verse Demenzerkrankungen,
denen unterschiedliche Ursa-
chen zugrunde liegen, selbst
identische Demenzformen zei-
gen verschiedene Symptome
und weichen im Krankheitsver-
lauf ab. Bei der Mehrzahl aller
Demenzen kommt es durch
neurodegenerative Prozesse zu
einem fortschreitenden Un-
tergang von Nervenzellen. Ty-
pischer Vertreter ist die nach
dem Arzt Alois Alzheimer be-

verzeichnen. Die Abnahme von
Acetylcholin macht sich durch
Lern- und Erinnerungsstérun-
gen bemerkbar. Der Uberschuss
an Glutamat fithrt zu einer
Ubererregbarkeit der Nerven-
zellen und schliefilich stellen sie
ihre Funktion ein und sterben
ab. Eiweiflablagerungen (Pla-
ques, Fibrillen) aus den Pro-
teinen beta-Amyloid und Tau
konnen klassischerweise auch
beobachtet werden.

Danach folgt mit etwa 20 bis 30
Prozent die vaskuldre Demenz,
bei der das Nervengewebe in-
folge von Durchblutungssto-
rungen des Gehirns abstirbt. Je
nach Ausmaf$ der Durchblu-

»Die Diaghose Demenz |6st nicht nur beim Betroffenen
Angste aus. Auch das Umfeld macht sich gro3e Sorgen
und muss lernen, mit der neuen Situation umzugehen.«

che Gedichtnisstérung. Neben
dem Gedichtnis sind auch an-
dere kognitive Fihigkeiten be-
eintriachtigt, was zu Problemen
in der Alltagsbewiltigung fithrt.

Definition Demenz Unter
Demenz versteht man eine Er-
krankung, die neben dem fort-
schreitenden Verblassen von
Erinnerungen mit einem Ver-
lust von geistigen Féahigkeiten
und Fertigkeiten sowie mit zu-
nehmenden Verhaltens- und
Personlichkeitsverdnderungen
einhergeht. Man spricht bei der
Demenz auch von einem Syn-
drom, da es sich aus einer Viel-
zahl an Symptomen zusam-
mensetzt. Zu Beginn zeigt sich
die Erkrankung durch eine ge-
storte Merkfahigkeit, die vor
allem das Kurzzeitgedichtnis
betrifft. Spater vergisst der Be-
troffene auch Inhalte aus dem
Langzeitgeddchtnis. Er kann

Verhalten und Erleben werden
auf diese Weise grundlegend er-
schiittert. Hinzu kommen Ver-
anderungen im sozialen Ver-
halten. Demente Personen
werden antriebslos, dngstlich,
und ziehen sich aus ihrem Um-
feld zuriick. Haufig leiden sie
unter Stimmungsschwankun-
gen oder entwickeln eine De-
pression. Zudem ist Unruhe ein
typischer Begleiter. Macht man
sie auf Fehler aufmerksam, re-
agieren sie vielfach ablehnend
oder aggressiv. Alle diese Ver-
anderungen fithren zu einer zu-
nehmenden Beeintrichtigung
im Alltag. Dies stellt aber nicht
nur fiir den Betroffenen eine
erhebliche Belastung dar. Auch
Angehorige und betreuende
Personen sind enorm gefordert
und sie haben es zunehmend
schwerer, mit ihm umzugehen
oder gar zusammenzuleben.
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nannte Alzheimer-Krankheit,
die mit einem Anteil von circa
60 bis 65 Prozent die hdufigste
Demenzform darstellt. Etwa
einer von zehn der iiber 65-Jih-
rigen, etwa zwei von zehn der
tiber 80-Jahrigen und bereits
drei von zehn der iiber 90-jih-
rigen Menschen leiden an der
Alzheimer-Krankheit. Thre ge-
naue Ursache ist noch immer
nicht geklart. Genetische Fakto-
ren scheinen nur eine unterge-
ordnete Rolle zu spielen. Neben
dem Absterben von Nervenzel-
len und der Zerstérung ihrer
Verbindungen ist ein Riickgang
der Hirnmasse (Hirnatrophie)
zu verzeichnen. Zudem kommt
es zu einem Ungleichgewicht
zwischen den Neurotransmit-
tern Acetylcholin und Gluta-
mat. Wihrend die Menge an
Acetylcholin abnimmt, ist ein
Anstieg der Glutamat-Konzen-
tration im synaptischen Spalt zu

tungsstérung zeigen sich un-
terschiedlich stark ausgeprigte
Symptome, die auch im Krank-
heitsverlauf variieren koénnen.
Zudem hingt das klinisch-neu-
rologische Bild von den betrof-
fenen Gehirnbereichen ab. Als
Hauptursache gelten Bluthoch-
druck, Herzerkrankungen, Di-
abetes mellitus und Rauchen,
also alle Faktoren, die generell
das Risiko fiir Gefaflerkrankun-
gen erhohen.

Treten Alzheimer-Krankheit
und vaskulire Demenz ge-
meinsam auf, liegt eine ge-
mischte Demenz vor. Die Alz-
heimer Demenz kann aber auch
mit einer Lewy-Korperchen-
Erkrankung kombiniert sein.
Bei dieser Demenzform, die
nach dem Neurologen Friedrich
H. Lewy benannt ist, kommt
es durch Ablagerung winzi-
ger Eiweif3-Aggregate aus dem
Protein alpha-Synuklein »
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Eine Gedankensttitze braucht jeder mal. Wenn man sich aber fir alle Routineaufgaben einen
Zettel schreiben muss, wird es bedenklich.

> (Lewy-Korperchen) zu einem
Dopaminmangel und damit zu
einer Kombination von Bewe-
gungsstorungen und kogniti-
ven Einschrankungen wie sie

nen bestimmter Gene vermu-
tet, die Ablagerungen von ver-
schiedenen Proteinen (Tau und
TDP-43) auslsen. Die Symp-
tome variieren nicht nur nach

fangsphase wird die zuneh-
mende Vergesslichkeit hiufig
nicht als krankhaft, sondern als
altersbedingt fehlinterpretiert.
Kommen aber weitere kogni-

lung positiv beeinflusst werden,
indem medikamentés versucht
wird, die Neurodegeneration
zu bremsen und damit die All-
tagskompetenz linger zu erhal-
ten. Zudem erleichtert das Wis-
sen um die Erkrankung vielen
Betroftenen und Angehérigen
sich intensiver mit ihr ausein-
anderzusetzen und besser mit
ihr umzugehen. Auch haben sie
die Moglichkeit, sich frithzeitig
tiber ihre Folgen klar zu wer-
den, sich iiber Unterstiitzungs-
moglichkeiten zu informieren
und koénnen gemeinsam wei-
tere wichtige Schritte einleiten
(z. B. Vorsorgevollmacht, Wahl
der Pflegeform, Hilfsangebote
einholen).

Eine frithzeitige Diagnose birgt
zudem die Chance, eine unheil-
bare Demenzerkrankung aus-
zuschlieflen. In einigen Fallen
liegt eine sekundire Demenz
vor, bei der die kognitiven St6-
rungen durch Nebenwirkungen
von Medikamenten oder durch
Grunderkrankungen (z. B. De-
pression, Morbus Parkinson,
Stoffwechselerkrankungen)
ausgeldst werden. Durch Ver-
anderung der Arzneimittelwahl

»Je dlter die Menschen werden, umso grofer ist
das Risiko fir Demenzerkrankungen.«

auch bei einer Parkinson-Er-
krankung auftritt.

Eine weitere Demenzform ist
durch regionale Ausfille von
Nervenzellen in stirn- und
schlifennahen Bereichen ge-
kennzeichnet und wird nach
ihrem Entstehungsort als Fron-
totemporale Demenz (FTD)
oder nach dem Neurologen
Arnold Pick als Pick-Krank-
heit bezeichnet. Als Ursache
werden genetische Mutatio-

der Art der Verklumpung, son-
dern auch nach dem betrofte-
nen Abschnitt der Hirnrinde
(Stirnhirn oder Schlifenlap-
pen). Typischerweise tritt diese
Demenzform hédufig schon vor
dem 65. und selten erst nach
dem 75. Lebensjahr auf.

Moglichst friihzeitig dia-
gnostizieren Es ist oftmals
schwierig, eine Demenz zu er-
kennen. Vor allem in der An-
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tive Einschrankungen und auf-
fallige Verhaltensweisen hinzu
oder verschlimmern sich kon-
tinuierlich, sollten diese Verin-
derungen als ernstzunehmende
Warnsignale gedeutet und
ihnen nachgegangen werden.
Obwohl die meisten Demenz-
formen nicht heilbar sind, ist
ein frithzeitiges Erkennen einer
Demenz sinnvoll. Der Verlauf
der Erkrankung kann hiaufig
durch eine frithzeitige Behand-

oder Einleitung einer geeigne-
ten Therapie kann es moglich
sein, die Symptome einer De-
menz zu reduzieren oder sogar
ganz zum Verschwinden zu
bringen.

Diagnosestellung Wesentli-
che Voraussetzung fiir das Vor-
liegen einer Demenz ist der
Nachweis einer Gedichtnis-
storung und einer Beeintrach-
tigung des Denkvermdgens, »
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THEMEN DEMENZ

> verbunden mit einer alltags-
relevanten Einschrankung der
Lebensfithrung. Dabei miissen
die erwdhnten Symptome min-
destens sechs Monate bestehen.
In der Regel ist der Hausarzt
der erste Ansprechpartner, der
erste korperliche Untersuchun-

tande ausschliefSt. Mit neuro-
logischen oder psychiatrischen
Diagnostikverfahren tiberpriift
er die geistige Leistungsfihig-
keit. Dabei ist der Mini-Men-
tal-Status-Test ein hdufig ein-
gesetztes Testverfahren. Er
beinhaltet unter anderem Fra-

AUF WARNZEICHEN ACHTEN!

gen, Riickschliisse darauf zu, ob
und in welchem Ausmaf3 eine
Hirnfunktionsstérung vor-
liegt. Hiufig erfolgt eine Uber-
weisung an den Facharzt (z. B.
Neurologe, Psychiater) oder
an eine spezielle Gedichtnis-
sprechstunde von Krankenhéu-

Frihe Hinweise auf eine mdglicherweise beginnende Demenz kénnen sein:

+ Vergesslichkeit

Haufige Gedachtnisllcken, beispielsweise Vergessen von Namen, Terminen

oder Absprachen

+ Schwierigkeiten mit gewohnten Handlungen und Ablaufen
bestimmte eingelibte Alltagstatigkeiten kdnnen nicht mehr ausgefihrt

werden, z. B. Kochen
+ Sprachprobleme

Wortfindungsstérungen, Verwendung unpassender Flllworte

+ Raumliche und zeitliche Orientierungsprobleme
Betroffene verlaufen sich in ihrer unmittelbaren Umgebung, finden nicht

mehr nach Hause

+ Eingeschrdnkte Urteilsfahigkeit

z. B. der Situation nicht entsprechend angepasste Kleidung

+ Probleme mit dem abstrakten Denken
Umgang mit Zahlen ist nicht mehr mdglich, einfache Rechnungen kédnnen
nicht durchgefuhrt werden

+ Liegenlassen von Gegenstanden und Wegrdaumen an falsche Orte
z. B. Wegraumen der Butter in den Kleiderschrank

+ Stimmungs- und Verhaltensdanderungen
Abrupte Schwankungen, Angstlichkeit oder Reizbarkeit oft ohne erkennbaren

Grund

+ Ablehnendes und aggressives Verhalten beim Hinweis auf Fehler

+ Personlichkeitsdanderungen
eine ploétzliche oder Uber einen langeren Zeitraum hinweg ausgepragte
starke Persénlichkeitsanderung; jemand, der beispielsweise normalerweise
freundlich ist, wird unerwartet argerlich, eiferstichtig oder angstlich

+ Verlust der Eigeninitiative
z. B. Verlust des Interesses an bisherigen Hobbies

gen durchfithrt. Grundlegend
sind Labortests, mit denen er
Grunderkrankungen, wie bei-
spielsweise eine Schilddriis-
enunterfunktion, Infektions-
krankheiten (z. B. Borrreliose,
HIV) oder Vitaminmangelzus-

gen zum eigenen Alter, dem ak-
tuellen Datum oder dem derzei-
tigen Aufenthaltsort. Auch lasst
der Uhrentest, bei dem der Be-
troffene gebeten wird, eine be-
stimmte Uhrzeit auf ein selbst
gemaltes Ziffernblatt einzutra-

20 DIE PTA IN DER APOTHEKE | Dezember 2017 | www.diepta.de

sern, die mithilfe bildgebender
Verfahren wie einer Compu-
tertomografie (CT) oder einer
Magnet-Resonanz-Tomogra-
fie (MRT) das Vorliegen eines
Gehirntumors, Blutungen oder
Durchblutungsstérungen aus-

schlieffen. Ebenso kann ein
Schrumpfen bestimmter Ge-
hirnareale als Folge des Ab-
sterbens von Nervenzellen und
somit eine demenzielle Erkran-
kung erkannt werden. Durch
Einsatz der Positronen-Emis-
sionstomografie (PET) kénnen
der Hirnstoftwechsel untersucht
und Proteinablagerungen im
Gehirn nachgewiesen werden.
So wird dann auch die Lokalisa-
tion der Nervenzellschddigung
und folglich die Demenzform
diagnostiziert. Wird eine Ent-
ziindung des Gehirns vermutet,
hilft eine Liquordiagnostik (Un-
tersuchung des Nervenwassers)
zur Bestitigung. Sie wird auch
zur Differenzierung verschiede-
ner Demenzformen eingesetzt.
So lassen sich im Nervenwasser
beispielsweise die Konzentra-
tionen der Proteine beta-Amy-
loid und Tau bestimmen, die
bei der Alzheimer-Erkrankung
in charakteristischer Weise ver-
andert sind (erhohte Tau- und
niedrige beta-Amyloid-Kon-
zentrationen).

Diagnose Alzheimer Trotz
aufwendiger Untersuchun-
gen, kann nicht immer die ge-
naue Ursache einer Demenz
festgestellt werden. Wenn keine
sonstige Demenzerkrankung di-
agnostiziert werden kann und
keine anderen Ursachen fiir die
kognitiven Verdnderungen fest-
stellbar sind, wird die Diagnose
»Alzheimer-Krankheit gestellt.
Allerdings ist Alzheimer keine
reine Ausschlussdiagnose mehr.
Inzwischen lasst sich die Alzhei-
mer-Erkrankung zu Lebzeiten
mit einer etwa 95-prozentigen
Sicherheit diagnostizieren. Das
Zusammenspiel aus Liquorun-
tersuchung, Bildgebung per
PET-Marker und neurophysio-
logischen Testungen erlaubt eine
hohe Sicherheit fiir die Diag-
nose. Allerdings wird - auch aus
Kostengriinden - nur fiir einen
kleinen Teil der Betroffe- »
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THEMEN DEMENZ

> nen das ganze Arsenal der di-
agnostischen Mittel aufgefahren.
Letztendlich liefe sich dann erst
nach dem Tod eine 100-prozen-
tige Bestitigung der Erkrankung
durch Nachweis von Amyloid-
plaques und Neurofibrillen im
Hirnpréparat erzielen.

Umfassende Therapie Eine
Heilung ist bislang weder bei der
Alzheimer-Krankheit noch bei
den meisten anderen Demenz-
formen moglich. Allerdings lasst
sich vor allem bei einer leichten
und mittelschweren Demenz
mit Antidementiva eine Ver-

Demenzerkrankung typischer-
weise begleiten. Ein weiterer
wichtiger Baustein im Gesamt-
behandlungsplan sind nicht me-
dikamentdse Therapieverfahren.
Psychotherapeutische und psy-
chosoziale Interventionen hel-
fen Betroffenen besser mit ihrer
Erkrankung zu leben. Mit indi-
vidueller Ergotherapie, gezielten
korperlichen Aktivitédten, kiinst-
lerischen Therapien oder spezi-
eller kognitiver Stimulation ist
es moglich, selbst bei einer fort-
schreitenden Demenz krank-
heitsbedingte Einschrinkungen
teilweise zu kompensieren. Dar-

WIRKUNGSWEISE VON ANTIDEMENTIVA

+ Acetylcholinesterase-Hemmer
Sie hemmen den Abbau von Acetylcholin und erhéhen so seine bei
Demenz-Erkrankungen erniedrigte Konzentration im synaptischen Spalt,
sodass die cholinerge ErregungsUbertragung verbessert wird.

+ NMDA-Antagonisten

len. Fiir leichte bis mittelschwere
Formen werden die Acetylcho-
linesterase-Hemmer Donepe-
zil, Galantamin und Rivastig-
min als wirksam anerkannt. Sie
fordern die Féahigkeit der Pati-
enten, ihre Alltagsaktivitdten zu
verrichten und stabilisieren die
kognitive Funktion. Eine mo-
derate bis mittelschwere De-
menz profitiert leitliniengemafd
von dem nichtkompetitiven
NMDA-Antagonisten Meman-
tin. Die Leitlinienautoren schla-
gen Antidementiva auch fiir Be-
handlungsversuche bei anderen
Demenzformen vor. Allerdings

Sie greifen am NMDA (N-Methyl-D-Aspartat)-Rezeptor an und verhindern
so die Bindung des natirlichen Liganden Glutamat. Die Ubererregbarkeit
der Rezeptoren wird so herunterreguliert. Dadurch schitzen sie als neuro-
protektive Substanzen die Nervenzellen vor Funktionseinschrankungen und

dem Absterben.

langsamung der Krankheits-
entwicklung und Verbesserung
der Symptome erreichen. Damit
konnen die alltdglichen und so-
zialen Fihigkeiten und damit die
Lebensqualitdt linger erhalten
bleiben - alles vorrangige Ziele
einer Therapie demenzieller Er-
krankungen. Zudem werden
mit psychotropen Medikamen-
ten (Antipsychotika, Antide-
pressiva, Antikonvulsiva, Tran-
quilizer) zahlreiche Symptome
wie beispielsweise Angst, Un-
ruhe, Agitiertheit, Depression,
Apathie, Appetit- oder Schlaf-
storungen therapiert, die eine

tiber hinaus existieren Angebote
fir Angehorige. Auch sie be-
notigen Unterstiitzung, um mit
den neuen Herausforderungen
und Schwierigkeiten angemes-
sen umzugehen.

Leitliniengerechte Arznei-
mittel In der 2016 aktualisier-
ten Leitlinie ,,Demenzen® wer-
den einige wenige Arzneimittel
zur Behandlung der Alzhei-
mer-Demenz empfohlen, die ge-
zielt und individuell abgestimmt
auf den Grad der Erkrankung
sowie Neben- und Wechselwir-
kungen eingesetzt werden sol-
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handelt es sich dann meistens
um einen Off-label-Einsatz. Ge-
naueres findet sich unter www.
dggpp.de. Neu ist die Empfeh-
lung von Ginkgo biloba EGB
761 in einer Dosierung von 240
Milligramm pro Tag bei Patien-
ten mit leichter bis mittelgra-
diger Alzheimer-Demenz oder
einer vaskuliren Demenz und
nicht-psychotischen Verhal-
tenssymptomen.

Pravention Experten gehen
davon aus, dass es Moglichkeiten
gibt, das Risiko einer Demenzer-
krankung zu mindern. Dabei

spielen nicht nur geistige Akti-
vitdt und vielféltige soziale Kon-
takte eine grofle Rolle. Grund-
legend ist auch eine allgemein
gesunde und aktive Lebensweise,
bei der bekannte Risikofaktoren
fur eine Demenz frithzeitig ver-
mieden beziehungsweise ihnen
entgegengewirkt wird. Alles was
den Gefiflen schadet, scheint
die Entwicklung einer Demenz
zu begiinstigen. Dazu zdhlen
Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
Diabetes, Hypertonie, Uberge-
wicht sowie Rauchen und iiber-
mafliger Alkoholkonsum. Re-
gelmiflige korperliche Aktivitat
und eine mediterrane Ernéh-
rung (viel Obst und Gemiise,
Fisch, Niisse und Pflanzenoéle
sowie wenig Milchprodukte, Zu-
cker und rotes Fleisch) sind hin-
gegen praventive Faktoren. Fiir
den Nutzen zusitzlicher Vita-
minpréparate gibt es keine Evi-
denz.

Tipps fiir die Kommunika-
tion Demente Menschen sind
auch Teil des Apothekenallta-
ges. Jede PTA und jeder Apo-
theker kennt Kunden, die durch
eine eingeschriankte Merkfahig-
keit auffallen. Nehmen Sie sich
Zeit fir das Kundengesprich
mit der dementen Person. Hilf-
reich im Umgang mit ihnen ist
es, sie immer mit ihrem Namen
anzusprechen und im Gesprich
Blickkontakt zu suchen. Das
schafft eine vertrauensvolle At-
mosphire, welche die Kom-
munikation mit Dementen er-
leichtert. Sprechen Sie zudem
ruhig und langsam und bilden
Sie kurze Sitze mit eindeutigen,
leichtverstindlichen Aussa-
gen. Dosierungen und Anwen-
dungshinweise sollten immer
auf der Packung vermerkt wer-
den, auch wenn der Betroffene
die Medikamente schon kennt
und ldnger einnimmt. M

Gode Chlond,
Apothekerin
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ZUM FEST 2 TAGE
SCHNELLER' GESUND

Umckaloabo’

Unaussprechlich, aber ausgesprochen gut®

Umckaloabo® ist eine eingetragene Marke Reg.-Nr.: 644318

Umckaloabo® Wirkstoff: Pelargonium-sidoides-Wurzeln-Auszug. Zusammensetzung: 10 g (= 9,75 ml) Flissigkeit enthalten: Wirkstoff: 8,0 g Auszug aus Pelargonium-sidoides-Wurzeln
(1:8-10); Auszugsmittel: Ethanol 11 % (m/m). Sonstige Bestandteile: Glycerol 85 %. Enthalt 12 Vol.-% Alkohol. Anwendungsgebiete: Akute Bronchitis. Gegenanzeigen: Schwere Leber-
erkrankungen, Uberempfindlichkeit gegeniiber dem arzneilich wirksamen oder dem sonstigen Bestandteil. Nebenwirkungen: Gelegentlich Magen-Darm-Beschwerden wie Magenschmer-
zen, Sodbrennen, Ubelkeit oder Durchfall. Selten leichtes Zahnfleisch- oder Nasenbluten, Uberempfindlichkeitsreaktionen (Hautausschlag, Nesselsucht, Juckreiz an Haut und Schleimhéu-
ten), auch schon 'bei der ersten Einnahme. Sehr selten schwere Uberempfindlichkeitsreaktionen mit Gesichtsschwellung, Atemnot, Blutdruckabfall. Félle von Leberschéden und Hepatitis
wurden berichtet; die Haufigkeit ist nicht bekannt. Gelegentlich Erhdhungen der Leberwerte. Erniedrigungen der Blutpléttchen (Héufigkeit nicht bekannt). ISO-Arzneimittel - Ettlingen

1) Studien dokumentieren eine im Mittel um etwa zwei Tage kirzere Krankheitsdauer. Quelle: Matthys H, Wurglics M. Pharmakon 2016; 4:383-389 U/02/12/17/01



