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Modellprojekt: Wohnen mit Demenz

Demenz im Spannungsfeld von (genossenschaftlicher)
Fiirsorgepflicht und Innenarchitektur

Derzeit leben in Deutschland zwei von drei
Menschen mit der Diagnose Demenz in
ganz normalen Wohnungen. Werden der
dltere Mensch und seine Angehdrigen mit
der Diagnose Demenz konfrontiert, stellt
sich in diesem Zusammenhang auch akut
die Frage, ist es weiterhin moglich zuhause
zu wohnen. Die Wohnung und das
gewohnte Wohnumfeld sind fir viele dltere
Menschen die Orte jahrzehntelanger
Erinnerungen. Die Erkrankung fuhrt fir
den dlteren Menschen und fiir die Angeh6-
rigen zu erheblichen Herausforderungen.
Dazu muss sich die Familie intensiv mit der
neuen Situation auseinandersetzen und
moglichst friihzeitig professionelle Hilfe
zulassen und bekommen. Die steigende
Anzahl immer alter werdender Menschen
in unserer Gesellschaft und der gegenwar-
tige Stand der medizinischen Forschung
stellt auch die Wohnungsgenossenschaf-
ten vor die Aufgabe, den an der Demenz
erkrankten Menschen es zu ermdglichen,
noch lange Zeit zuhause zu wohnen.

Die Genossenschaften wirken seit tiber 150

Jahren nach den Prinzipien der Selbsthilfe,
Selbstverantwortung,  Selbstverwaltung
und der Solidaritat ihrer Mitglieder. Das
zentrale Anliegen von Wohnungsgenos-
senschaften ist die sichere und sozial
verantwortbare Versorgung mit qualitativ
gutem Wohnraum. Diese essenzielle
wohnungsgenossenschaftliche Aufgaben-
stellung ist Teilmenge der gemeinschaft-
lich organisierten wirtschaftlichen, sozia-
len und kulturellen Bedurfnisbefriedigung.
Die Wohnungsgenossenschaft muss sich
daher, auf der Grundlage einer voraus-
schauenden Analyse der sich permanent
verdandernden gesellschaftlichen Bedin-
gungen, den neuen Aufgaben stellen.

Die Problematik, trotz der Diagnose
Demenz weiter im bisherigen zu Hause
wohnen, stellt auch an die Wohnungsge-
nossenschaft besondere Herausforderun-
gen, namlich die Anpassung der Wohnung
an die Bedirfnisse des erkrankten
Menschen einerseits. Andererseits muss
dem pflegenden Angehdrigen ein eigenes




4Rickszugsrefugium” ermoglicht werden.
Weiter zu |6sende Aufgaben bestehen im
Schaffen von technischen und baulichen
Schutzmechanismen fiir den erkrankten
Menschen und die Mitbewohner. Die
verschiedenartigen MaBhahmen mdssen
aber das zentrale Anliegen des genossen-
schaftlichen Wohnens berticksichtigen, die
Bezahlbarkeit des Wohnraumes zu
gewabhrleisten.

In besonderer Art und Weise tritt das Span-
nungsfeld zwischen der Wahrnehmung
genossenschaftlicher Firsorgeverantwor-
tung, dem Schutz der Interessen der
Mitbewohner, der Innenarchitektur und
der Wirtschaftlichkeit hervor. Fraglich
erscheint in diesem Kontext die Bandbreite
der sozialen Fursorgepflicht fiir das an
Demenz erkrankte Genossenschaftsmit-
glied und die genossenschaftliche
Gesamtverantwortung.

Diesem multivalenten Problemgeflige
stellt sich die Genossenschaft im Zusam-
menwirken mit der medizinischen Wissen-

schaft, der Innenarchitektur, der Baukunst
und der Betriebswirtschaft.

Betrachtet man die Thematik ,demenzielle
Erkrankung von Genossenschaftsmitglie-
dern" kdnnte man bei der Komplexitat und
der damit verbundenen Problemvielfalt
geneigt sein, dass diese Materie nicht zu
den Kernaufgaben und den Pflichten
gegenliber den Genossenschaftsmitglie-
dern gehort. Sind jedoch die Organe der
Genossenschaft  sozialkompetent und
zukunftsorientiert ausgerichtet, mussen
sie sich mit diesem demografisch immer
relevanter werdenden psychiatrischen
Syndrom auseinandersetzen und im
Interesse der Genossenschaft entspre-
chende Lésungen anbieten.

Der Denkansatz dieses Modellprojektes,
als Ausdruck sozialer genossenschaftlicher
Flrsorgepflicht, unter Beachtung
wirtschaftlicher Aspekte ist es, in einer
bestehenden Wohnung, mdglichst ohne
oder nur mit geringfligigen Grundrissver-

anderungen und ohne wesentlichen
Eingriff in die Bausubstanz auf die Stérung
des Gedéachtnisses und die motorischen
Beeintrachtigungen des Genossenschafts-
mitgliedes zu reagieren.

Das Ziel des Modellvorhabens ist es, der
demenziell erkrankten Person mit Angeho-
rigen oder Pflegepersonal ein ,ldngeres
Verbleiben” in seiner bisherigen Wohnung
und damit seinem bekannten Wohnum-
feld zu ermoglichen. Gleichzeitig sollen die
Selbststandigkeit geférdert und das
Selbstwertgefiihl des Betroffenen gewahrt
werden. Die Wohnung soll eine ,Anker-
funktion” in der Orientierungslosigkeit des
Dementen tGbernehmen.

Vorliegend ist ein krankheitsspezifisches
Wohnungsmodell konzipiert worden, bei
dem die adressatenbezogene Gestaltung
der Wohnung durch den Innenarchitekten
eine dominierende Aufgabe zukommt.

Die ,demenzsensible Architektur” schlieft
visuelle Aspekte und die Mdglichkeiten der

Illumination ein - Kontrastbildung zur
Umgebung, das Vermeiden glanzender
Oberflachen, Orientierungshilfen  und
Sichtachsen sind Leitbilder der architekto-
nischen Gestaltung, der Balkon (wird als
Aul3enbereich) multisensorisches Gestal-
tungselement.

Auch dieses Modell einer ganzheitlichen
Betrachtung des ,Wohnen mit Demenz”
bleibt nur ein Aspekt, sich mit dieser
vielschichtigen Thematik zu befassen.

Die l6sungsorientierte Auseinanderset-
zung mit der Problematik ,Trotz Diagnose
Demenz zu Hause wohnen” ist erforderlich
und geboten, damit Wohnungsgenossen-
schaften bleiben, was sie seit vielen
Jahrzehnten sind: Solidargemeinschaften.

Halle/Saale, im April 2015
Michael Antons

Dirk Neumann
Dr. jur. habil. Michael Strich




Flur | Angehdrigenzimmer

Der Flur nimmt in der Wohnung eines Menschen mit Demenz eine wichtige
Schliisselrolle ein: Uber den Flur soll sich der Bewohner zurechtfinden
konnen. Bei eingeschrankter Orientierungsfahigkeit ist es wichtig, mit
deutlichen gestalterischen Mitteln die Orientierung innerhalb der
Wohnung zu unterstitzen. Eine sichere Fortbewegung in der Wohnung
starkt das Selbstvertrauen des Menschen mit Demenz.

Durch gute und gleichméaBige Ausleuchtung wird ein Gefiihl von Sicherheit und
Klarheit geschaffen; dunkle Ecken, welche Angste hervorrufen kénnen, werden
vermieden.

Gedeckte, harmonische Farben wirken beruhigend; farbige Akzente werden
gezielt eingesetzt, um Handlungen und Aktivitdten auszulésen.

Durch die farbige Codierung der Rdume und der Piktogramme, z. B. Bild ,Badewan-
ne“-Farbe: hellblau-Bad, wird die Wiedererkennung der Rdume unterstiitzt.




Die weitere Funktion des Flures ist es, dem Fortbewegungsdrang des Menschen mit
Demenz zu entsprechen. Fiir diesen ,Wanderpfad” steht die Tiir zum Wohnzimmer
offen. Die gute Ausleuchtung des Flures schafft ein ausgewogenes Lichtverhéltnis
zum tageslichterfiillten Wohnzimmer, so dass die Hell-Dunkel-Adaption in nur
geringem Ausmal vom Bewohner gefordert wird.

Der Weg durch die gesamte Wohnung ist schwellenlos und damit barrierefrei.

Um jederzeit anhalten und sich stiitzen zu kdnnen, ist ein Handlauf installiert.
Solche baulichen Hilfen beugen moglichen gesundheitlichen Risiken, wie Stiirzen
oder Angstzustanden, vor.

Indem der Handlauf auch auf der Tir zum Angehdrigenzimmer ,durchlauft’, bleibt
diese fur den Menschen mit Demenz als Tiir unerkannt. Das ermdglicht eine unge-
storte Rickzugsmoglichkeit des Angehdrigen oder Pflegepersonals, ohne die
Notwendigkeit, den Raum zwingend abschlieen zu mussen.




Eine Gegensprechanlage mit Display hilft, Unsicherheiten bei unerwartetem Riickzugsraum fiir Angehorige oder Pflegepersonal.
Besuch an der Haustir zu verhindern.

Dieser Raum kann individuell als ,Riickzugsrefugium” fiir das Pflegepersonal ausge-
Fir Angehorige und Pflegepersonal besteht die Moglichkeit, beim Verlassen der staltet werden.
Wohnung den ,Hauptschalter” an der Tur zu betdtigen und damit die gesamte
Elektrik —ausgenommen der Kiihlschrénke - auszuschalten. So kann beispielsweise
gewadhrleistet werden, dass ein versehentlich angelassenes, elektrisches Gerat, wie
Biigeleisen oder Kaffeemaschine, einen Schaden verursachen.




Wohnzimmer | Balkon

Wahrend die Gbrigen Radumlichkeiten in erster Linie beruhigend auf den
Menschen mit Demenz wirken sollen, ist das Wohnzimmer ein Ort der
Stimulation. Ein hohes Mal3 an Tageslicht, die anregenden Farben sonnen-
gelb und orange und die subtilen Aufforderungen zur Betatigung regen
Geist und Korper an.

Der Zugang zum Balkon bietet dem Bewohner ein unmittelbares Erlebnis seiner
Umgebung und der Natur. Dort sieht und hort er Nachbarn, schaut ins Griine,
erlebt die Jahreszeiten, das Wetter. Dieses wirkt eingebend und die Gewohnheiten
und Erinnerungen wachhaltend.

Ein haptisches Erlebnis erfahrt der Bewohner auf dem minimalistischen ,Pfad der
Sinne”: BarfuBlaufen auf unterschiedlichen Bodenoberflichen wie Kiesel, Sand
und Stroh soll fortschreitenden sensorischen Einschrankungen entgegen wirken.




Am ,Beschéftigungstisch” findet der Bewohner seinen persdnlichen Arbeitsplatz,
um das Gedachtnis zu trainieren: Biographische Erinnerungsstiicke wie Familienfo-
tos, Urlaubspostkarten oder Fragespiele. Bastelmaterial ermuntert zur ausdauern-
den kreativen Betatigung.

Der (Smart-Home-)Fernseher mit Internetanschluss ist eine Kommunikationsmog-
lichkeit, die bei geringem Grad der demenziellen Erkrankung vom Bewohner selbst
genutzt werden kann, um mit Angehdérigen oder Pflegepersonal Kontakt aufzuneh-
men.

Die offene Tiir zum Flur bildet eine Sichtachse in Richtung Kiiche und Bad und sorgt
so fiir den Uberblick - visuell und auch akustisch. Die Stimmen und Gerdusche des
Angehdorigen vermitteln das Gefiihl von Gesellschaft und beruhigen, solange sie
identifizierbar bleiben. Eine plotzlich aufgerissene Tir hingegen kann den
Menschen mit Demenz erschrecken und damit verunsichern.

Das Schlafsofa dient als Ruhemdglichkeit auf dem ,Wanderpfad” zwischen Flur und
Wohnzimmer.




Kiiche

Uber dem Herd ist ein Sensor montiert, bei Kochzeitiiberschreitung oder zu hoher
Hitzeentwicklung ertdnt ein akustisches Signal.

In der Kiiche fokussiert sich die demenzsensible Gestaltung primér um die Mit Demenz geht haufig Fehlernahrung einher. Fehlendes Sattigungsgefiihl fiihrt
Pravention von Unféllen oder Verunsicherungen bei gleichzeitiger uneinge- zu ungeziigeltem Essen.
schrankter Nutzung der Medien und Gerate durch den Bewohner.

Um dem Betroffenen jederzeit den (kontrollierten) Konsum von Lebensmitteln zu
gewahrleisten, sind zwei Kiihlschranke eine sinnvolle Losung.




Im eigenen Kuhlschrank findet der Betroffene stets — durchaus auch nachts - eine
angemessene und ausgewogene Nahrung. Das gewadhrleistet eine maximale
Eigenstandigkeit; der Betroffene fiihlt sich nicht kontrolliert oder eingeschrankt.

Der zweite Kiihlschrank ist nur fir den Angehérigen bestimmt.

Am Esstisch ist fir den Bewohner ein ,Stammplatz” eingerichtet - Gewohnheit
schafft Sicherheit und Selbstvertrauen.

Die Einrichtung der Kiiche ist auf das Notigste reduziert, tGbersichtlich, klar erkenn-
bar und leicht zugdnglich.

Piktogramme auf den Schranktiiren geben Auskunft tiber den Inhalt.

Auf der dunklen Arbeitsplatte bildet sich helles Geschirr kontrastreich ab und kann
auch bei eingeschrankter Tiefenwahrnehmung gut erkannt und unterschieden
werden.




Schlafzimmer

In eine reduzierte Farbigkeit von Boden und Wanden eingebettet ist das ,Land-
schaftsbild’, was geometrisch abstrakt unterschiedliche Analogien zuldsst. Es wirkt
durch die Betonung der Horizontalen und durch den Farbkanon beruhigend und
Der wichtigste Aspekt im Schlafzimmer ist die gute Orientierung der wohltuend.

Bewohner in der Nacht. Hier helfen beleuchtete Schalter, das Licht

anzuschalten. Der Weg zur Toilette ist kurz und wird ebenfalls durch

beleuchtete Schalter markiert.




Am Schlafzimmerschrank leuchten die Kndufe funktional betont in krafti- Die Spiegelflachen des Bestandsschrankes wurden mit Folien abgeklebt,
gen Rot. Sie animieren beim Aufwachen zum Aufstehen und sich Anziehen. um ein Erschrecken vor dem eigenen Spiegelbild zu verhindern.

Um einen moéglichst stoérungsfreien Schlaf des Ehepartners zu ermdoglichen,
konnte alternativ im Angehorigenzimmer ein Bett aufgestellt werden.




Badezimmer

Die Badewanne hat einen seitlichen Einstieg, so dass der Betroffene nicht das
Hindernis der hohen Seitenwand Giberwinden muss.

Das Bad der Wohnung fiir Menschen mit Demenz ist mit technischem
Komfort ausgestattet.

Hier wird davon ausgegangen, dass die demenzielle Erkrankung in der
Regel von alterstypischen physischen Beeintrachtigungen begleitet wird.




Die umfangreiche Pflegeausstattung der Komfort-Toilette kann optional
und bei Bedarf mit (Kérperhygiene-)Hilfestellung genutzt werden. Die
Nutzung als,,gewdhnliche Toilette” ist ebenfalls moglich.

TR

Bei beiden Einrichtungen wird davon ausgegangen, dass Angehdrige oder
Pflegepersonal den Betroffenen bei der Handhabung unterstitzen.

Alle Elemente des Bades sind klar erkennbar und gut zuganglich angeord-
net.

Zum Wohlbefinden im Bad trégt eine Fullbodenheizung bei.




Modellprojekt: Wohnen mit Demenz

Chancen und Nutzen der Innenarchitektur
in Wohnungen fiir Menschen mit Demenz

Wenn der Verstand beginnt, sich langsam
zu verabschieden, wenn das Erinnerungs-
vermdgen abnimmt, wenn das gesamte
Verhalten, Erleben und Wahrnehmen
beeintrachtigt wird, ist die innenarchitek-
tonische Gestaltung der Wohnung als
Lunterstlitzende Umgebung” mitgefordert,
diesen Prozess zu entschleunigen und den
Menschen mit Demenz positiv zu stimulie-
ren.

Dabei umfasst die Gestaltung das gesamte
Spektrum der Innenarchitektur: Die Materi-
alauswahl, die Farbgebung, die Lichtver-
héltnisse, die technische Ausstattung, die
Moblierung - sowie daraus resultierend:
Die Funktionen und Ablaufe, die Orientie-
rung, das Raumklima und die Behaglich-
keit.

Die gestalterischen Besonderheiten des
Modellprojektes  fir ~ Menschen  mit
Demenz liegen vor.

Die Wohnung ist klar und Ubersichtlich
geschnitten, Gber den Flur werden die 5

Rdume zentral erschlossen. Bei offenste-
henden Tiren entstehen Sichtachsen, die
eine  uneingeschrankte  Orientierung
gewahrleisten. Auf einer grundsatzlich
homogenen Materialwahl und harmoni-
schen, positiv anmutenden Farben heben
sich  markant codierte Piktogramme
kontrastreich ab. Sie werden sofort
erkannt, pragen sich leicht ein und fihren
eindeutig zum Ziel. Alles Mobiliar hat eine
typologische Erscheinung - d. h. die Kiiche
sieht aus wie eine Kliche, der Schrank wie
ein Schrank, der Sessel wie ein Sessel —
ausgewdhlte Mobel haben einen hohen
Gewohnheits- oder Wiedererkennungs-
wert.

Die gesamte Wohnung ist gut ausgeleuch-
tet. Tageslicht hat Prioritat - auf einschran-
kende Vorhdange vor den Fenstern wird
verzichtet. So entstehen keine dunklen
Ecken, die Unsicherheit oder Angstzustan-
de auslésen konnten.

Bei der Wand- und Bodengestaltung wird
auf groBBe Muster, die einen verunsichern-

den Flimmer-Effekt ausldsen konnten,
verzichtet. Wichtige Informationen zur
Orientierung werden mit kraftigen Farben
und Formen hervorgehoben. Materialien
mit Blendwirkung wie Glas, Spiegel oder
gldnzende Oberflaichen werden vermie-
den.
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