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NEUE ERKENTNISSE ZUM THEMA DEMENZ

Seit iiber 15 Jahren Demenzfor-
schung ist das Restimee erniichternd.
Insgesamt wurden in dieser Zeit 3
neue Medikamente zur Behandlung
der Alzheimerdemenz zugelassen. Die
Entwicklung von tiber 100 neuen Me-
dikamenten musste erfolglos abgebro-
chen werden. Auch in den néchsten
Jahren ist hier wohl kein therapeuti-
scher Durchbruch zu erwarten.

Besser geworden sind allerdings die
Diagnostik, klarer die Informationen
zu Risikofaktoren und zur Vorbeu-
gung (Pravention) der Demenz. So be-
steht in Fachkreisen inzwischen Kon-
sens dariiber, dass es nicht eine einzel-

Pravention und Diagnostik

ne molekulare Ursache, sondern ein
breites Spektrum von zur Krankheits-
entwicklung beitragenden Faktoren
und Grunderkrankungen gibt. Diese
wirken im Lebensverlauf in unter-
schiedlichen Krankheitsphasen auch
unterschiedlich stark ein.

Zu den bedeutendsten heute be-
kannten Risikofaktoren, um an einer
Demenz zu erkranken, gehoren eine
stattgehabte depressive Erkrankung,
Ubergewicht und Bluthochdruck im
mittleren Lebensalter (35- 65 Jahre),
ein erhohter Blutfettspiegel, Diabetes
mellitus, Rauchen und korperliche In-
aktivitdt. Es gibt entsprechende Studi-
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Das integrierte Versorgungsmodell der Memo Clinic® hat auch iiberregional Aufmerk-
samkeit erregt und viel positive Resonanz erhalten. Die einzelnen Bausteine und Inhal-
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Sie erhalten das Fachbuch ,Integriert versorgen bei Demenz*“, zu einem Listenpreis von
26,99 Euro, ab Ende Mai in der Buchhandlung (ISBN: 978-3-89935-285-6) oder auch im
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en, die darauf hindeuten, dass unab-
héngig vom Alter, Geschlecht und von
der Bildung ein doppelt so hohes De-
menzrisiko besteht, wenn 3 oder mehr
dieser Risikofaktoren vorliegen. Was
istzu tun? Grundsétzlich lassen sich al-
le diese Faktoren beeinflussen, zum
Teil lebenslang vermeiden. Ferner
kann man sich, wenn die Gedéachtnis-
leistung scheinbar abnimmt, entspre-
chend untersuchen lassen.

Bei der Untersuchung geht es dann
darum, die verschiedenen Einflussfak-
toren und Grunderkrankungen zu er-
fassen und weitere behandelbare Ur-
sachen einer Gedéchtnisstorung (z.B.
obstruktives Schlafapnoesyndrom, Vi-
tamin B12- Mangel, Medikamenten-
nebenwirkungen etc.) zu erkennen.
Nur wenn diese erkannt sind, konnen
sie gezielt behandelt werden. Ferner
besteht das Ziel darin, mogliche Risi-
kopatienten in ein Kontrollsystem (re-
call) aufzunehmen und regelméaBig im
Verlauf zu untersuchen. Hierzu
gehoren in erster Linie Patienten mit
bereits bestehenden, in speziellen
Tests gesicherten, leichten Einschrian-
kungen und mit einer Vielzahl von Ri-
sikofaktoren. Das Ziel besteht darin,
moglichst frithzeitig zu erkennen, ob
und wann eine Verdnderung zu einer
Demenz erfolgt. Perspektivisch wird
hier diagnostisch die Liquoruntersu-
chung (,,Nervenwasserdiagnostik®) ei-
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ne noch groflere Bedeutung einneh-
men und wohl auch in spezialisierten
ambulanten Zentren durchgefiihrt
werden. Damit wird es moglich sein,
eine Demenzerkrankung auch schon
Jahre vor den ersten Einschrinkungen
zu erkennen. Bestitigt sich die Dia-
gnose, ist eine rechtzeitige und geziel-
te, auch medikamentdse, Therapie
notwendig. Dabei miissen nicht nur
die Demenzerkrankung, sondern auch
alle anderen bedeutsamen Grunder-
krankungen und Einflussfaktoren
(z.B. Begleitmedikation) berticksich-
tigt werden. Ferner geht es darum, das
Lebensumfeld so zu gestalten, dass zu-
sétzliche psychische Belastungen ver-
mieden werden. Hierzu stehen heute
verschiedene, aufeinander abge-
stimmte Betreuungs- und Behand-
lungsangebote zur Verfiigung, die, je
nach Erkrankungsfortschritt, genutzt
werden konnen. Fiir bereits Erkrank-
te ist im weiteren Verlauf in der Regel
eine Fortfithrung der fachérztlichen
Begleitung durch einen Spezialisten
notwendig, da héufig zusétzliche Ver-
haltensbesonderheiten auftreten (z.B.
Storung des Schlaf- Wachrhythmus,
Unruhe etc.), die spezielle Therapien
erfordern. Hier stellt die auch iiberre-
gional titige Gedéchtnisambulanz in
der Memo Clinic® Stralsund eine ent-
sprechende Anlaufstelle fiir Erkrank-
te und Angehorige dar.
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