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SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

VORWORT

In Deutschland leben etwa 1,7 MILLIONEN MENSCHEN mit Demenz,
in Bayern etwa 240.000. Die Zahl der erkrankten Menschen wird sich
nach bisherigen Erkenntnissen bis zum Jahr 2060 aufgrund der star-
ken Zunahme hochaltriger Menschen VERDOPPELN".

.Demenzerkrankungen sind nach wie vor ein in
der Gesellschaft tabuisiertes Thema. Die Persén-
lichkeitsverdanderungen, die mit der Krankheit
einhergehen, werden oft fehlinterpretiert mit
der Folge, dass sich soziale Kontakte verringern.
Ausgrenzung und Isolation der Betroffenen und
ihrer Familien sind nicht selten. Ein gesellschaft-
liches Phanomen wird reduziert auf ein persén-
liches Problem, mit dem die Betreuenden oft
allein gelassen werden" ist der Bayerischen
Demenzstrategie von 2013 zu entnehmen?.

Obwohl das Thema Demenz inzwischen weni-
ger tabuisiert wird, missen die Teilhabemdg-
lichkeiten fir Menschen mit Demenz und deren
Angehorige weiter verbessert werden. Men-

schen mit Demenz gehoren in die Mitte unse-
rer Gesellschaft. Teilhabe bedeutet Zugang zur
sozialen und kulturellen Infrastruktur. Sport-
und Bewegungsangebote tragen zur gesell-
schaftlichen Teilhabe bei, fordern die Gesund-
heit und erhalten die Lebensqualitdt. Um dies
zu ermoglichen, sind geeignete Angebote er
forderlich, die speziell Menschen mit Demenz
ansprechen, aber auch eine Begegnung von
erkrankten und nicht erkrankten Menschen er
moglichen.

Mit diesem Handbuch mochten wir Trager, Ver
bande und Vereine, aber auch Einzelpersonen
ermutigen, mit unserer Unterstltzung solche
Sport- und Bewegungsangebote aufzubauen.

' Deutsche Alzheimer Gesellschaft (2018) Informationsblatt 1 Die Haufigkeit von Demenzerkrankungen
https://www.deutsche-alzheimer.de/fileadmin/alz/pdf/factsheets/infoblatt1_haeufigkeit_demenzerkrankungen_dalzg.pdf

Zuletzt aufgerufen 7. Marz 2019

2 Bayerisches Staatsministerium fir Gesundheit und Pflege (2015) Bayerische Demenzstrategie (Langfassung) Stand 2013, Praambel, S. 4
https://www.stmgp.bayern.de/wp-content/uploads/2015/10/demenzstrategie_langfassung_neu.pdf

abgerufen 7 Marz 2019
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Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft
Landesverband Bayern e.V. hat als Tra-
ger des bayernweiten Projektes ,, Sport
und Bewegung trotz(t) Demenz” die-
ses Handbuch in enger Zusammenar
beit mit dem Bayerisches Staatsminis-
terium flr Gesundheit und Pflege ent-
wickelt.

Finanziert wird das Projekt im Rahmen
einer Modellforderung nach §45¢c SGB
Xl aus Mitteln des Bayerischen Staats-
ministerium flr Gesundheit und Pflege
sowie durch die Arbeitsgemeinschaft
der Pflegekassenverbénde in Bayern
und durch die private Pflegeversiche-
rung. Die erste Projektphase wurde
vom 01.05.2015 bis 31.12.2017 gefor
dert, die zweite Forderphase umfasst
den Zeitraum vom 01.01.2018 bis
30.04.2020.

1.1 ZIELSETZUNG

Menschen mit beginnender Demenz
mochten nach eigener Aussage ihre
bisherigen Aktivitdten im Offentlichen
Leben trotz der Diagnose aufrechter
halten. Die Erfahrung zeigt aber, dass
es aufgrund von Berlihrungsangsten
bei den Nichterkrankten (,,Die kdnnen
ja nichts mehr!”) und den Erkrankten
(,,Die kénnten ja merken, dass mit mir
etwas nicht stimmt!”) zu Ausgrenzung
und Ruickzug kommen kann. Mit dem
Aufbau geeigneter Bewegungsange-
bote, an denen Menschen mit De-
menz, aber auch Menschen ohne
Demenz teilnehmen kdnnen, soll ge-
sellschaftliche Teilhabe und sozialer
Kontakt ermaoglicht und geférdert wer
den. Die damit eintretende Verbesse-
rung der Lebenssituation wirkt sich
positiv auf den weiteren Verlauf der
Erkrankung aus.

Neue Studien® zeigen, dass der Le-
bensstil einen groRen Einfluss auf die
Entwicklung von Demenzerkrankungen
hat. Demnach tragen regelmafdige kor
perliche Bewegung, eine gesunde Er
nahrung und ein angemessenes kogni-
tives Training dazu bei, den Abbau geis-
tiger Fahigkeiten hinauszuzdgern und
die Hirnleistung bei einer beginnenden
Demenz maoglichst lange zu erhalten.
Basierend auf diesen Erkenntnissen
bietet das Projekt nicht nur die Maglich-
keit einer Teilhabe im Bereich des
Sports, sondern hat auch einen praven-
tiven Aspekt. Fir Teilnehmende ohne
Demenz leisten die Bewegungsange-
bote einen Beitrag zur Pravention von
Demenzerkrankungen. BeiTeilnehmen-
den mit Demenz kénnen die vorhande-
nen motorischen Fahigkeiten positiv
beeinflusst, Alltagskompetenzen stabi-
lisiert und das Voranschreiten der Er
krankung hinausgezdgert werden.

Mit dem Projekt ,,Sport und Bewegung
trotz(t) Demenz” leistet die Deutsche
Alzheimer Gesellschaft Landesverband
Bayern e.V. einen wichtigen Beitrag zur
Verbesserung der Teilhabemdglichkeit
von Menschen mit Demenz und zur
Nutzung von vorhandenen Praventi-
onsmaoglichkeiten. Menschen, die zu
Hause leben, sollten diese Moglichkei-
ten bereits in der frihen Erkrankungs-
phase wahrnehmen konnen. Um dies
zu erreichen, braucht es flachende-
ckend zielgruppenspezifische Bewe-
gungsangebote mit speziell geschul-
ten Leitungspersonen.

1.2 UMSETZUNG

In der ersten Projektphase stand die
Entwicklung eines Curriculums zur
Quialifikation geeigneter Kursleitungen

3 Kivipelto, M., Solomon, A., Ahtiluoto, S., Ngandu, T, Lehtisalo, J., Antikainen, R., ... & Lindstrém, J. (2013).
The Finnish geriatric intervention study to prevent cognitive impairment and disability (FINGER): study
design and progress. Alzheimer’s & Dementia, 9(6), 657-665.



fir Bewegungsangebote fir Menschen mit
und Menschen ohne Demenz im Mittelpunkt,
die es bis zu diesem Zeitpunkt in Bayern nicht
gab.

Zielgruppe sollten sowohl Ubungsleiterinnen
und Ubungsleiter aus den Sportvereinen als
auch Fachkrafte aus dem Bereich der Pflege
bzw. sozialen Arbeit sein. Hintergrund dieser
Festlegung war zum einen, dass Bewegungs-
angebote fir Menschen mit Demenz nicht nur
im ,, Pflegebereich” realisiert, sondern in einem
breiteren gesellschaftlichen Umfeld, wie bei-
spielsweise in Sportvereinen, integriert werden
sollten. Zum anderen ist es erforderlich, dass
Kursleitende dieser zielgruppenspezifischen
Bewegungsangebote sowohl hinsichtlich des
Umgangs mit Menschen mit Demenz als auch
des sportpadagogischen Konzepts geschult
sind.

Um eine inhaltlich umfassende und mit sport-
praktischen Elementen bereicherte Schulung
anbieten zu kdnnen, wurde von der Projektgrup-
pe ein Konzept mit 40 UE* entwickelt: Wissen
um und Verstehen von Demenz, die Zusam-
menarbeit mit Betroffenen und den regionalen
Demenz-Netzwerken und die Empathie der Ini-
tiatorinnen und Initiatoren sind Voraussetzun-
gen fur die Verwirklichung erfolgreicher und
nachhaltiger demenzspezifischer Angebote.
Neben der Vermittlung von Kenntnissen Uber
das Krankheitsbild Demenz werden Einblicke in
die veranderte Lebenswelt gegeben und wie
den erkrankten Personen auf der kommunikati-
ven Ebene begegnet werden kann. Im bewe-
gungspraktischenTeil geht es in einer Mischung
aus Theorie und Praxis um die Schulung von
Kraft, Ausdauer und Gleichgewicht, um kleine
Bewegungsfolgen nach Musik, kleine Tanze und
Gesang sowie um Ubungen zur Korper und
Sinneswahrnehmung. Ferner werden die Teil-
nehmenden Uber die Finanzierungsmoglichkei-
ten und rechtlichen Aspekte eines Kurses auf-
geklart und welche Rahmenbedingungen flr
diese Zielgruppe vorhanden sein sollten.

4 UE: Unterrichtseinheiten mit jeweils 45 Minuten

Es wurde ein Schulungsordner erstellt, so dass
die Teilnehmenden neben weiterflhrenden In-
formationen auch alle relevanten Schulungsin-
halte nachlesen kdnnen.

Das Ziel der zweiten Phase war es, mit Hilfe
des Engagements der geschulten Kursleitun-
gen und unterstltzt durch die Alzheimer Gesell-
schaft Landesverband Bayern e.V. nach der
Schulung in Zusammenarbeit mit geeigneten
Institutionen (Sportvereinen, Wohlfahrtsver
banden, Beratungsstellen, Volkshochschulen
u.a.) Angebote flr die beschriebene Zielgruppe
ins Leben zu rufen. Vom Projekttrager wurden
hier verschiedene Unterstlitzungsmaoglichkei-
ten entwickelt (Offentlichkeitsmaterial, Kurslei-
terborse, Anschubfinanzierung fir Angebote,
Beratung und Unterstltzung der Kursleitungen,
Fachaustausch von Kursleitungen, Information
und Sensibilisierung von Verbanden und Verei-
nen, Kooperationsmaoglichkeiten u.a.).

Um die Nachhaltigkeit des Projektes zu sichern,
ist unter anderem dieses Handbuch ein Aus-
druck dieser Zielsetzung, aber auch die Gewin-
nung von Verbanden fir die breitere Entwick-
lung inklusiver Bewegungsangebote flir Men-
schen mit Demenz.

1.3 MABNAHMEN

Schulung von Kursleitenden

® |n einer 4-tdgigen Schulung mit 40 UE wer
den angehende Kursleitungen sowohl aus
dem Bereich des Sports als auch Fachkrafte
der Pflege sowie der sozialen Arbeit flr die
Leitung von Bewegungsangeboten fur Men-
schen mit Demenz qualifiziert.

Unterstiitzung beim Aufbau von Angeboten

e Das Projektteam unterstltzt potentielle An-
bieter demenzspezifischer Bewegungsgrup-
pen (z.B. Vereine) bei der Konzeptionierung
und beim Aufbau von Angeboten und infor
miert Uber das Thema Demenz.



e Esbietet Hilfestellung bei der Gestaltung von
Angeboten, die an die besondere Situation
von Menschen mit Demenz angepasst sind.

Offentlichkeitsarbeit

e Einrichtung einer Homepage, auf der sowohl
die aktuellen Kursleiterseminare ausge-
schrieben als auch die bayernweit entstan-
denen Bewegungsangebote gelistet sind
(https://www.alzheimer-bayern.de/index.
php/wir-fuer-sie/projekte/sport-und-bewe-
gung-trotz-t-demenz).

e Aufbau einer Kursleiterborse und Herstellung
von Kontakten zwischen potenziellen Tragern
und ausgebildeten Kursleitungen Uber den
Landesverband Bayern der Deutschen Alz-
heimer Gesellschaft (— Kapitel 6.1).

e Unterstltzung der Trager bei der Offentlich-
keitsarbeit und bei der Bewerbung ihres Be-
wegungsangebots.

e Schaffung von Kooperationen und Netzwerken

* \eranstaltung von Fachtagen zum Thema

Fachaustausch

e Regelmaldiger Fachaustausch aller interes-
sierten Kursleitenden zur Weiterentwicklung
der Angebote.

1.4 ERGEBNISSE
1.4.1 Kursleiterschulungen

Das Schulungskonzept und auch die beabsich-
tigte Verknipfung von Kompetenzen aus dem
Bereich des Sports und der Pflege bzw. sozia-
len Arbeit haben sich als praxistauglich bewahrt.

Bis zum aktuellen Zeitpunkt wurden in 20 Se-
minaren 306 Kursleitungen in allen Bezirken
Bayerns qualifiziert (vgl. Tabelle 1, S. 12).

54 % der Teilnehmenden (n = 166) waren
Ubungsleiterinnen und Ubungsleiter aus den
Sportvereinen und 46 % (n = 140) waren im Be-
reich der Pflege und sozialen Arbeit qualifiziert.

SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

Die Kursleiterschulungen stellen eine der tra-
genden Saulen innerhalb des Projekts dar, denn
nur mithilfe gut ausgebildeter Kursleitungen
kann es Uberhaupt erst gelingen, zielgrup-
pen-spezifische und bedurfnisorientierte Be-
wegungsangebote flir Menschen mit Demenz
zu initileren und in ganz Bayern zu etablieren.
Dementsprechend ist die Qualifizierung von
Kursleitungen von Beginn an eines der Haupt-
ziele des Projektes.

Mit Hilfe des halbjahrlich durchgefihrten Erfah-
rungsaustauschs mit den qualifizierten Kurslei-
tungen wurden die Schulungsinhalte weiter
entwickelt und die Projektgruppe konnte gezielt
neu erworbene Informationen zum Auf- und
Ausbau von Bewegungsgruppen weiterleiten.

1.4.2 Entstandene Bewegungsangebote

Entstanden sind bis zum aktuellen Zeitpunkt 35
vielfaltige wohnortnahe Angebote unter der
Tragerschaft von Kommunen, (Sport-)Vereinen,
regionalen Alzheimer Gesellschaften, Volks-
hochschulen oder sozialen Einrichtungen (eine
aktuelle Auflistung der im Rahmen des Projek-
tes entstandenen bayernweiten Bewegungs-
angebote findet sich auf der Homepage des
Landesverbandes unter https://www.alzhei-
mer-bayern.de/index.php/wirfuersie/projekte/
sport-und-bewegung-trotz-t-demenz/regiona-
le-angebote). Diese unterscheiden sich hin-
sichtlich der Zusammensetzung der Teilneh-
menden und auch hinsichtlich der Inhalte: Ne-
ben zahlreichen Gymnastikgruppen sind auch
sehr spezielle Angebote entstanden, wie z.B.
Wandern in Augsburg, Gesellschaftstanz, Rad-
fahren und sogar Klettern in Flrth. Mehrere
Angebote befinden sich noch in der Planung.

1.4.3 Offentlichkeitsarbeit zum Projekt

Das Projekt ,, Sport und Bewegung trotz(t) De-
menz” konnte durch die Einrichtung einer
Homepage, durch Presseartikel Uber die Schu-
lungen in den Regierungsbezirken, durch Arti-
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Tabelle 1
Uberblick iiber die Seminare zur Qualifikation von Kursleitenden (Stand: Dezember 2019)

Datum Ort Bezirk Teilneh- | Teilneh- | Teilneh- | davon Teil-
mende | mende | mende |nehmende
gesamt | Pflege | Sport stationéare

Pflege

1. | Okt. 15 Rummelsberg | Mittelfranken 14 7 7 1
2. | Marz/Apr. 16 | NUrnberg Mittelfranken 15 8 7 4
3. | Apr. 16 Krumbach Schwaben 17 3 14 1
4. | Mai/Juni 16 | Ensdorf Oberpfalz 16 8 8 4
5. | Sept. 16 Oberhaching | Oberbayern 16 7 9 1
6. | Okt. 16 Memmelsdorf | Oberfranken 16 6 10 3
7 | Jan. 17 Landsberg Oberbayern 16 8 8 3
8. | Feb. 17 Binsfeld Unterfranken 15 4 1 5
9. | Apr. 17 NUrnberg Mittelfranken 17 8 9 3
10. | Mai 17 Regen Niederbayern 17 10 7 5
1. | Juni 17 Bayreuth Oberfranken 16 10 6 5
12. | Sept. 17 Ensdorf Oberpfalz 12 8 4 2
13. | Okt. 17 Burgau Schwaben 9 2 7 1
14. | Jan. 18 Landsberg Oberbayern 13 3 10 2
15. | Feb. 18 Nurnberg Mittelfranken 12 7 5 1
16. | Sept. 18 Wirzburg Unterfranken 15 3 12 0
17. | Nov. 18 Regen Niederbayern 13 8 5 2
18. | Jan. 19 Rosenheim Oberbayern 22 15 7 2
19. | Apr. 19 Kempten Schwaben 16 6 10 4
20. | Okt. 19 Germering Oberbayern 19 9 10 0
Gesamt 306 140 166 49




kel in Zeitschriften des Sports (Bayernturner,
Bayernsport) und der Pflege sowie durch Ra-
diobeitrage einer breiten Offentlichkeit bekannt
gemacht werden.

Auch verschiedene Vortrage und die Ausrich-
tung eines bayernweiten Fachtages zu diesem
Thema trugen dazu bel.

Es wurde sowohl ein eigener Flyer entwickelt,
der auf das Projekt aufmerksam macht, als
auch ein weiterer vorstrukturierter Flyer, der
den potenziellen Tragern die Gelegenheit gibt,
durch Einsetzen der entsprechenden Daten, ihr
spezielles Bewegungsangebot fir Menschen
mit Demenz zu bewerben.

Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft Landes-
verband Bayern e.V. kooperiert Uber dieses Pro-
jekt mit verschiedenen Organisationen des
Sports (Bayerischer Turnverband, Bayerischer
Landes-Sportverband), mit Seniorenvertretun-
gen in den Kommunen, mit Wohlfahrtsverban-
den und Selbsthilfeeinrichtungen sowie mit re-
gionalen Alzheimer Gesellschaften.

SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

1.5 VISIONEN

Durch die Vernetzung mit verschiedensten Or
ganisationen, Verbanden und Institutionen des
organisierten Sports, der freien Wohlfahrtspfle-
ge und Kommunen und durch das Engagement
der Personen, die ein Angebot ins Leben rufen,
kann in den kommenden Jahren ein breites
Netz von Bewegungsgruppen entstehen. In je-
dem bayerischen Landkreis, in jeder kreisfreien
Stadt sollen Menschen mit Demenz die Mog-
lichkeit bekommen, ein solches Angebot in ih-
rer Nahe besuchen zu kénnen.

Ein Zukunftsziel ist auch, dass nicht demenzer
krankte Menschen ohne Scheu und ohne Unsi-
cherheit Kontakte mit Menschen mit Demenz
aufrechterhalten und neu eingehen. Dieses Hand-
buch soll dazu beitragen, die Teilhabemoglichkei-
ten der Menschen mit Demenz und ihrer Angeho-
rigen im Bereich des Sports zu verbessern.

Dieses Handbuch soll Mut machen und dazu
motivieren, diesen Menschen und ihren Ange-
horigen eine soziale Teilhabe zu gewahrleisten
und dazu beitragen, dass sich Betroffene wei-
terhin als Mitglied unserer Gesellschaft fihlen.

Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft Landesver
band Bayern e.V. steht als unterstltzender An-
sprechpartner zur Verfigung (siehe Kapitel 6.1).
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Menschen mit Demenz bilden keine
homogene Gruppe. Abgesehen von
der Individualitat der Betroffenen hangt
die Symptomatik von der vorliegenden
Ursache und dem jeweiligen Krank-
heitsstadium ab.

2.1 URSACHEN VON DEMENZ
UND IHRE UNTERSCHIEDLICHE
SYMPTOMATIK

Alzheimer und Demenz sind keine
Synonyme. Die Alzheimer Demenz ist
die haufigste und damit den meisten
Bdrgerinnen und Blrgern bekannteste
Ursache. Es gibt jedoch eine Vielzahl
weiterer Ursachen und demnach zu
unterscheidender Demenzformen, die
sich in ihrer Symptomatik zumTeil ekla-
tant unterscheiden. Hauptmerkmal ist
die Verschlechterung kognitiver Fahig-
keiten im Vergleich zum friheren Zu-
stand Uber einen langeren Zeitraum.
Neben dem Gedachtnis kénnen bei-
spielsweise die Aufmerksamkeit, das
Sprachvermogen sowie die Impulskon-
trolle betroffen sein. Menschen mit
Demenz haben im Krankheitsverlauf
zunehmend Schwierigkeiten, Situatio-
nen einzuschatzen, Zusammenhéange
zu erkennen und planerisch vorzuge-
hen. Damit sind sie in der Ausfihrung
der Aktivitaten des taglichen Lebens
und einer selbststandigen Lebens-
weise zunehmend eingeschrankt.

Weisen verschiedene Symptome auf
eine Demenz hin, ist frihzeitiges
Handeln gefragt. Erst die genaue Diag-
nose einer Expertin oder eines Exper
ten, die neben kérperlichen Untersu-
chungen auch neuropsychologische
(sog. psychometrische) Demenz-Tests
einschlielRt, gibt Aufschluss Uber die
vorliegende Erkrankung und ermog-

licht das Abwagen maoglicher Thera-
pieoptionen.

Die folgenden Abschnitte geben einen
Uberblick Gber einige wichtige, zurzeit
nicht heilbare Ursachen der Demenz.
In ihrem Verlauf gehen Nervenzellen
aufgrund von Stoffwechselveranderun-
gen (neurodegenerative  Ursachen)
oder aufgrund von Durchblutungs-
stérungen im Gehirn zugrunde. Diese
werden abgegrenzt zu akuten (meist
gut behandelbaren) Erkrankungen, die
zu demenzahnlichen Symptomen fiih-
ren kdnnen. Genannt sei hier z.B. eine
Schilddrisenunterfunktion oder ein
durch FlUssigkeitsmangel hervorgeru-
fener Verwirrtheitszustand.

2.1.1 Alzheimer-Krankheit

Sie ist die haufigste Form einer De-
menz (mindestens 66 % aller Erkran-
kungsfalle®) und tritt haufig in Verbin-
dung mit einer GefalRerkrankung auf.
Uber einen Zeitraum von mehreren
Jahren entwickelt sie sich langsam
aber stetig mit einem fortschreitenden
Verlust von Nervenzellen im GrolRhirn.
Dieser wird durch Proteinverande-
rungen innerhalb (Neurofibrillen) und
aufderhalb von Nervenzellen (Plagues)
ausgelost. Betroffen sind vor allem
die Gehirnregionen, die flur Gedacht-
nis, Sprache und Orientierung wichtig
sind.

Typische Symptome kénnen sein:

e Das Kurzzeitgedachtnis ist beein-
trachtigt; kurz zurtckliegende Infor
mationen kdénnen nicht mehr wie-
dergegeben werden.

® Die Person findet sich in einer neuen
Umgebung nicht zurecht.

* Die Aufmerksamkeit und die Kon-
zentration sind eingeschrankt; An-

5 https://www.deutsche-alzheimer.de/fileadmin/alz/pdf/factsheets/infoblatt1_haeufigkeit_demenzerkrankun-
gen_dalzg.pdf, Stand Juni 2018, zuletzt aufgerufen am 30. Juli 2019
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weisungen konnen nicht gleich umgesetzt
werden.

e Es treten Wortfindungsstorungen auf und
haufig werden Floskeln benutzt.

e Erst im spateren Stadium treten Personlich-
keitsveranderungen auf.

2.1.2Vaskulare Demenz

15-20 % aller Demenzerkrankungen entstehen
durch Veranderungen, Verengungen und Ver
schllsse der hirnversorgenden kleinen Blutge-
falke. Dadurch werden Teile des Gehirns nicht
mehr ausreichend versorgt, es kommt zu klei-
nen Infarkten und damit zur Schadigung des
Gewebes im Gehirn.

Die Symptome sind ahnlich wie bei der Alzhei-
mer-Krankheit.

2.1.3 Lewy-Kérper-Demenz

Diese umfasst 10-15 % aller Demenzerkrankun-
gen. Der Verlust von Nervenzellen entsteht
durch die Einlagerung von Eiweifden (Lewy-Kor
perchen)im Inneren einer Nervenzelle. Aufgrund
der betroffenen Hirnareale kommt es zu einer
Kombination von Bewegungsstorungen und ko-
gnitiven Beeintrachtigungen. Die Lewy-Kor
per-Demenz ist einer Demenz bei Parkinson-Er-
krankung ahnlich, so dass die Abgrenzung der
beiden Ursachen sehr schwierig ist. So treten
auch hier Verlangsamung im Bewegungsfluss,
Versteifung, Zittern, verringerte Mimik auf.

Typische Symptome kénnen sein:

* Die betroffene Person leidet haufig unter Sin-
nestauschungen. Sie hort Gerdusche, Stim-
men oder sieht Dinge, die nicht da sind.

e Sowohl die korperliche als auch die geistige
Leistungsfahigkeit schwankt — manchmal so-
gar innerhalb kurzer Zeit: eine Person, die eben
noch wach und sich sowohl gedanklich als auch
sprachlich bei einem Gesprach beteiligte, wirkt
pldtzlich geistesabwesend, schlafrig und kann
dem Geschehen nicht mehr folgen.

e Die Aufmerksamkeit, Antrieb und Konzentra-
tionsfahigkeit lassen nach.

e Komplexe kognitive Aufgabenstellungen
kédnnen nicht mehr ausgeflhrt werden, be-
sonders wenn das raumliche Denken und die
Orientierungsfahigkeit gefordert werden.
Die aktive Teilnahme am StralRenverkehr ist
nicht mehr moglich.

2.1.4 Frontotemporale Demenz

Nur 3-9 %9 aller Demenzerkrankungen entste-
hen durch regional bedingte Ausfalle von Ner
venzellen im Stirnhirn und im vorderen Teil des
Schlafenlappens. Der Krankheitsbeginn liegt
bereits im mittleren Erwachsenenalter, selten
nach dem 65. Lebensjahr. Die Gedachtnisleis-
tungen sind lange Zeit kaum beeintrachtigt. Bei
einem Teil der Erkrankten entstehen allerdings
ausgepragte Veranderungen des Verhaltens,
der Impulskontrolle und der Sprache.

Typische Symptome kdénnen sein:

e Enthemmtes Verhalten (sozial, sprachlich,
sexuell), Taktlosigkeit, Rucksichtslosigkeit
auch gegeniber nahestehenden Personen

¢ Fehlende Krankheitseinsicht

e Personlichkeits- und Verhaltensveranderun-
gen: ehemals ruhige, ausgeglichene Men-
schen werden aggressiv und unruhig, wah-
rend frlher aktive Menschen sich zurlickzie-
hen und apathisch wirken.

e Ritualisierte Verhaltensweisen wie z.B. das
Verlangen, jeden Tag das Gleiche zu essen.

2.1.5 Mischformen

Weiterhin kdnnen bei einem mehrjahrigen Ver
lauf einer Demenzerkrankung auch mehrere
Ursachen beteiligt sein, haufig tritt z. B. die Alz-
heimerKrankheit in Verbindung mit Gefaliver
anderungen auf.

MERKE:
Demenz ist nicht nur mit Vergesslichkeit zu be-
schreiben, sondern bedeutet flr die Betroffe-

5 https://www.deutsche-alzheimer.de/fileadmin/alz/pdf/factsheets/infoblatt11_frontotemporale_demenz.pdf, Stand August 2017,

zuletzt aufgerufen am 30. Juli 2019
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nen einen zunehmenden Steuerungs- und Kon-
trollverlust, der sie zunehmend in ihrer selbst-
standigen Lebensfihrung beeintrachtigt und zu
einer Veranderung der Person flihren kann.

2.2 STADIEN DER DEMENZ

Der Verlauf von Demenzerkrankungen kann in
drei Phasen eingeteilt werden: Die leichte, die
mittlere und die schwere Phase’. Dabei ist der
Krankheitsverlauf einer Demenz von Fall zu Fall
sehr verschieden und lasst sich nicht vorhersa-
gen.

Die folgende Beschreibung des Krankheitsver
laufs bezieht sich auf die beiden haufigsten
Ursachen von Demenz: die AlzheimerKrank-
heit und die vaskuldre Demenz. Die Darstellung
der mdglichen Veranderungen erhebt keinen
Anspruch auf Vollstandigkeit — vielmehr soll sie
eine Hilfe sein, sich in die Situation von Men-
schen mit Demenz hineinzuversetzen, um dar
auf aufbauend die Angebotsgestaltung auszu-
richten.

2.2.1 Leichtgradige Demenz

Im Stadium der leichtgradigen Demenz stehen,
vor allem bei der Alzheimer-Krankheit, in der
Regel Beeintrachtigungen des Kurzzeitgedacht-
nisses im Vordergrund:

e Kurz zuriickliegende Informationen kénnen
nicht mehr abgespeichert werden.

Die zeitliche und rdumliche Orientierung in
fremder Umgebung fallt schwer. Die Men-
schen ziehen sich in ihren vertrauten Nahbe-
reich zurdck.

Komplexe Gedanken kénnen nicht mehr ver
standlich flr andere ausgedriickt werden. Es
treten Wortfindungsstorungen auf. Eine Be-
teiligung am Gesprach fallt zunehmend
schwer.

Die Auffassungsgabe, das Planen und das L&-
sen von Problemen sind in manchen Berei-
chen eingeschrankt. Die betroffene Person

7 Deutsche Alzheimer Gesellschaft (2016) Demenz Das Wichtigste
https://shop.deutsche-alzheimer.de/sites/default/files/broschuere
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bendtigt u.U. Unterstltzung bei der Haus-
haltsfihrung, in Geldangelegenheiten oder bei
der Organisation von Reisen oder Ausfllgen.

e Durch Uberforderung kann es zu Problemen
am Arbeitsplatz kommen.

Aber:

e Invielen Alltagsleistungen ist die Selbststan-
digkeit noch erhalten, ebenso wie die Fahr
tauglichkeit, die Geschafts- und Testierfahig-
keit.

Psychische Verfassung:

Die erkrankte Person nimmt wahr, dass sich
etwas verandert: z. B. werden verlegte Gegen-
stande an nicht gewohnten Orten wiederge-
funden oder die Orientierung im gewohnten
Umfeld fallt plotzlich schwer. Diese Anfangs-
phase kann fur die Betroffenen sehr belastend
sein. Der Zustand wird sowohl von der Anstren-
gung gepragt, sich gegen diese Veranderung zu
stemmen, als auch von Angsten, Zukunftssor
gen und Scham.

Es findet moglicherweise ein ,innerer Kampf
mit sich selbst” statt, der mit zunehmender
Uberforderung einhergeht. Je nach persénlicher
Pragung kann es zu Gereiztheit und einem Ge-
fuhl des Angegriffen-Werdens oder aber zu ver
minderter Aktivitat, verbunden mit Rulckzug
oder Depression kommen. Flir die Angehorigen
ist diese Wesensveranderung ebenso psy-
chisch belastend und wird haufig als Sturheit
oder absichtliches Fehlverhalten des erkrank-
ten Menschen fehlinterpretiert. Versuche, dart-
ber zu sprechen, laufen aufgrund des inneren
Konflikts meist ins Leere (,,Mit mir ist nichts
mehr los!”) oder enden in einer Streitsituation.

2.2.2 Mittelschwere Demenz
Im Stadium der mittelschweren Demenz sind
die kognitiven Stérungen so stark ausgepragt,
dass die Betroffenen auch bei einfachen Ver-

richtungen des taglichen Lebens Hilfe bendti-
gen:

n/pdf/das_wichtigste_ueber_alzheimer_und_demenzen_0.pdf
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Das Altgedachtnis verblasst.

Die zeitliche, personenbezogene, ortliche
und situative Orientierungsfahigkeit geht ver
loren.

Die sprachliche Verstandigung wird zum Pro-
blem.

Eine selbststandige Lebensfihrung ist nicht
mehr moglich.

Spatestens zu diesem Zeitpunkt sind die Be-
troffenen nicht mehr in der Lage, selbst Auto
zu fahren.

Ausgepragte Verhaltensanderungen konnen
auftreten: Antriebslosigkeit, motorische Un-
ruhe und Reizbarkeit, aber auch Aggressivitat
und Abwehr von Hilfe.

Ein veranderter Tag-Nacht-Rhythmus fihrt zu
Mudigkeit am Tag.

Aber:

e Bestimmte Fahigkeiten sind nach wie vor
vorhanden: An Lieder, Musik, Gedichte bzw.
Tanze konnen sich Erkrankte haufig sehr gut
erinnern und die betroffenen Personen sind
mit Begeisterung und Freude dabei.

In dieser Phase ist das Wissen um die Bio-
grafie einer Person sehr hilfreich: Daran an-
knipfend werden positive Erinnerungen her-
vorgerufen, die eigene Identitat gestarkt und
damit das Wohlbefinden gesteigert.

Psychische Verfassung:

Der Zugang zur Umgebung Uber den Verstand
(Informationen aufnehmen und deuten) wird
immer starker eingeschrankt und kann spater
nur noch Uber die Emotionen erfolgen. Dabei
hilft die Vertrautheit einer Stimme, die bekann-
te Mimik, Gestik und das Geflhl von Geborgen-
heit.

Manche Menschen mit Demenz bewegen sich
im Verlauf des Tages in ,eigenen Welten’ in
emotional bedeutsamen, noch vertrauten Situ-
ationen ihres Lebens. So kann eine 90-Jahrige
in ihrer Realitat eine 30-jahrige Mutter sein, die
jetzt fur ihre Kinder sorgen muss. In diesem
Stadium ist eine einflihlsame, an dem ,,emoti-

onalenVerstehen" ausgerichtete Kommunikati-
on (Validation) sehr wichtig. Erhalten die Betrof-
fenen passende Unterstitzung und Angebote
(soziale Kontakte, Erinnerungstherapie, Musik-
therapie, Ausibung noch vertrauter Tatigkeiten)
werden die Symptome abgemildert und das
Wohlbefinden verbessert.

2.2.3 Schwere Demenz

Im Stadium der schweren Demenz sind die
Betroffenen vollstandig pflegebeddrftig und die
sprachliche Verstandigung gelingt nicht mehr.
Sie sind haufig bettlagerig, leiden unter einer
Versteifung von Gliedmal3en und unter Ernah-
rungsstorungen. In diesem Stadium sind die
erkrankten Personen besonders anfallig fur In-
fektionen. Die haufigste Todesursache ist eine
meist durch Schluckstérungen bedingte Lun-
genentzindung.

2.3 KOMMUNIKATION
MIT MENSCHEN MIT DEMENZ
UND UMGANG MIT SPEZIFISCHEN
VERHALTENSWEISEN

Je nach Ursache der Demenz und Stadium der
Erkrankung konnen unterschiedliche Beein-
trachtigungen bei denTeilnehmenden im kogni-
tiven, sozialen, affektiven und emotionalen Be-
reich auftreten. Auf typische Symptome kon-
nen sich Kursleitende durch Fortbildungen und
Eigenstudium  einstellen.  Fachspezifische
Kenntnisse und Kompetenzen im emotionalen
und kommunikativen Umgang werden bei-
spielsweise auch im Rahmen der Kursleiter
schulungen vermittelt.

Jedoch kdénnen personlichkeitsbezogene Ver
haltensweisen und individuell sehr unterschied-
liche Reaktionen der Teilnehmenden im Laufe
einer Sportstunde nur bedingt im Vorfeld bei
der Planung abgeschatzt werden. Es kann im-
mer zu plotzlich eintretenden Krisen kommen,
auf die die Kursleitenden entsprechend einge-



hen mussen. Was im jeweiligen Fall hilfreich
und richtig ist und die Situation entscharft und
entspannt, kann nicht als Patentrezept vermit-
telt und gelernt werden.

Im Vordergrund stehen das empathische und
einfihlsame Eingehen auf die Person, nonver
bale Zuwendung und mdglicherweise eine kur-
ze Unterbrechung der Stunde. Ist ein Angehori-
ger dabei, ein oder zwei Helfende bzw. ein oder
zwei Kursleitende kann es hilfreich sein, mit der
durch die Situation Uberforderten Person fur
eine Weile den Sportraum zu verlassen. Mit
den anderen Teilnehmerinnen und Teilnehmern
sollte die Situation kurz besprochen werden,
um anschliefend mit einer auflockernden
Ubung bzw. Spielform fortzufahren.

Die Gestaltung der Kommunikation orientiert
sich an personenzentrierten Konzepten. Dabei
stehen die seelischen Bedlrfnisse von Men-
schen mit Demenz im Mittelpunkt. Das Verhal-
ten der verantwortlichen Kursleitung tragt dazu
bei, Menschen mit Demenz in ihren BedUrfnis-
sen (z.B. Anerkennung, Sicherheit, Trost, Tatig-
keit und Identitat) anzunehmen, sie in ihrem
Tun zu unterstltzen und die noch vorhandenen
Fahigkeiten zu fordern.

2.3.1 Aspekte einer wertschatzenden
Kommunikation

Eine Umgangsform des wertschatzenden Ver-
haltens wird nach Nicole Richard ,integrative
Validation“® genannt. Hinter diesem Begriff ver
birgt sich eine wirkungsvolle Kommunikations-
technik, die den Zugang zu Menschen mit De-
menz verbessert. Hierbel wird die Realitat des
Gegenubers fur gultig erklart und die Person
mit seinen Geflhlen und schwankenden Ge-
mutszustanden ernst genommen:

SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

* |m Mittelpunkt steht eine kdrpersprachliche
Kommunikation mit angenehmer Stimm-
fihrung und ruhiger Sprachmelodie.

e Berlhrungen erfolgen flr den Betroffenen
immer vorhersehbar (d. h. nur von vorn oder
von der Seite) und gleichzeitig mit Blickkon-
takt. In Verbindung mit Sprache wird Nahe
hergestellt und Informationen kénnen bes-
ser aufgenommen werden.

e Reduzierung des Umfangs der sprachlichen
Mitteilung, um eine Uberforderung durch
eingeschrankte Leistungen des Kurzzeitge-
dachtnisses zu vermeiden.

e Eindeutige, prazise Worte wahlen: Kurze
und knappe Anweisungen in Kombination
mit Hindeuten und Vormachen der Ubung.
Beispiel: Die Kursleitung neigt sich bewusst
und tbertrieben mit Blickkontakt zur Person
zur Rechten und sagt , das rote Tuch zum
rechten Nachbarn weitergeben.”

e Eine bildhafte Sprache bei Ubungsanwei-
sungen, die an gewohnte Alltagsbewegun-
gen erinnert, erleichtert die Umsetzung
durch Nachahmung. Beispiel: , Sie pfliicken
die schénsten Apfel vom Baum!” oder ,, Sie
bewegen ein Bein wie beim Fahrradfahren!”

e Keine offenen Fragen stellen, wie zum Bei-
spiel ,Welches Spiel méchten Sie zum Ab-
schluss spielen?; sondern Fragen die mit Ja
oder Nein beantwortet werden kénnen wie
.Spielen wir heute Kegeln?” oder Fragen,
die eine konkrete Wahlmaglichkeit bieten:
.Mochten Sie in der Pause \Wasser oder
Apfelschorle trinken?”)

e |m Mittelpunkt stehen die noch vorhande-
nen Kompetenzen und nicht die Defizite.
Diese werden immer wieder, auch prak-
tisch thematisiert: Beispiel: Frau S. — sie
war friher Buchhalterin und kennt sich mit
Zahlen aus — auffordern, die Jongliertiicher
einzusammeln und zu zahlen, ob alle 16
wieder in der Tasche landen.

e Kein Einlassen auf Konfrontationen, Dis-
kussionen oder Anschuldigungen. Humor
volle Gelassenheit kann heikle Situationen
entspannen.

& Richard, N. (2000). Demenz, Kommunikation und Korpersprache. Integrative Validation (IVA). Demenz und Pflege. Frankfurt: Mabuse



e Menschen mit Demenz werden nicht mit
ihren Defiziten konfrontiert, Fehler werden
unkommentiert stehen gelassen. Andere
Teilnehmende (zuweilen auch Partner oder
andere Angehorige) davon abhalten, Per
fektionismus zu fordern.

Ein Mensch mit Demenz kann durchaus
gefordert werden. Finden Sie heraus, was
dem Teilnehmer oder der Teilnehmerin
Freude macht. Welche Spiele, Lieder und
Bewegungsmuster sind aus der Vergan-
genheit bekannt? Beispiel: Ballfangspiele,
die nun mit Slowmotion-Ballen gespielt
werden. Ein bekanntes \Wanderlied anstim-
men, welches nun zu Bewegung anregt.
Hinter Geflhlsausbrichen und ,unange-
messenem” Verhalten steckt immer ein
Motiv oder ein Bedurfnis. Dieses sollte
wertfrei verbalisiert und darauf individuell
eingegangen werden. Von Vorteil ist immer,
wenn die Kursleitung etwas Uber die Le-
bensgeschichte kennt.

Die innere Haltung der Kursleitung ist wert-
schatzend, freundlich und ruhig. Sie tragt zu
einer guten Fihrung der Bewegungsstunde
bel.

2.3.2 Umgang mit spezifischen
Verhaltensweisen

Die Gestaltung der Gruppenstunden orientiert
sich an den oben beschriebenen Krankheits-
symptomen. Dabei werden die noch vorhande-
nen Starken der erkrankten Menschen in den
Vordergrund gestellt. Das Ansprechen von De-
fiziten wird vermieden oder kompensiert.

Das Krankheitsbild der Demenz fordert die
Kursleitenden und die weitere Betreuungsper-
son sowohl in ihrer Flexibilitat als auch in ihrer
situativen Anpassungsfahigkeit. Keine Kurs-
stunde wird wie die andere verlaufen, auch
wenn der Inhalt gleich ist. Die Tagesform des
erkrankten Menschen spielt eine entscheiden-
de Rolle.

20

Bedeutung fiir die Ubungsstunde bei
leichtgradiger Demenz:

¢ Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer werden
begleitet: zur Umkleide, bei Toilettengangen.
Bei schneller Ermidung bzw. Lustlosigkeit
kdnnen Kursleitende motivierend eingreifen.
Ein striktes Desinteresse an bestimmten
Ubungen sollte allerdings respektiert wer-
den. Dadurch erfahrt die betroffene Person,
dass sie (noch) selbstbestimmt Entscheidun-
gen treffen kann.

Empathisches Verhalten und Zuwendung
gibt den Teilnehmenden Sicherheit.

Durch aktives Zuhdéren wird Anerkennung
und Interesse entgegengebracht.
Ubungsansagen missen ofter wiederholt
werden.

Kurze und knappe Ansagen sind besser als
wortreiche Erklarungen.

Bedeutung fiir die Ubungsstunde bei
mittelschwerer Demenz:

e |n diesem Stadium entscheiden individuelle
Unterschiede Uber den Zeitraum der Teilnah-
me an einem Kurs ,Sport und Bewegung
trotz(t) Demenz’

Die oder der Betroffene kann den Kurs nicht
mehr allein besuchen, sondern wird von
einer bzw. einem Angehorigen begleitet.
Eine kleine Uberschaubare Gruppe in vertrau-
ter, ruhiger Atmosphare bei gleichen Inhalten
und Ritualen schafft Bindung und gibt Sicher
heit.

Es kommt vor, dass sich Teilnehmende an-
fangs nicht erinnern, schon einmal dagewe-
sen zu sein und liebevolle Aufforderung be-
notigen. Die Kursleitenden sollten sich regel-
malig erneut personlich vorstellen: ,, Ich bin
lhre Kursleiterin Frau M. und wir machen
zusammen jeden Donnerstag Gymnastik'.
Je nach Situation entscheiden die Kursleiten-
den, ob sie beruhigend, motivierend, trost-
spendend oder humorvoll (re)agiert.

Bei den Teilnehmerinnen und Teilnehmern
werden Erinnerungen geweckt (, Haben Sie
friiher gern Handball gespielt?”).



e Werden Menschen mit Demenz bei bestimm-
ten Aufgaben einbezogen, so wird der Selbst-
wert erlebbar und gibt ihnen das Gefiihl, noch
etwas leisten zu kdnnen. Beispiel: , Frau K.,
kénnen Sie mir bitte helfen, die Seile ein-
zusammeln und aufzurdumen?” oder , Herr
S., Sie sind sehr stark und ich brauche lhre
Hilfe. Kbnnen Sie bitte die Stiihle stapeln?”

2.3.3 Beispiele aus der Praxis

Situation 1:

Es kann sein, dass eine Teilnehmerin oder ein
Teilnehmer momentan zu bestimmten Ubun-
gen keine Lust hat, ein dargebotenes Handge-
rat ablehnt bzw. es zu abfalligen AuRerungen
kommt.

Dieses Verhalten sollte von den Kursleitenden
akzeptiert und auf keinen Fall hinterfragt wer-
den. Gerade bei neuen Teilnehmerinnen oder
Teilnehmern kann es sein, dass diese zunachst
nur zuschauen. Gibt die Kursleitung der Person
etwas Zeit und versucht spater noch einmal zu
motivieren, wird dieser Aufforderung meistens
gern nachgekommen.

Situation 2:

Besonders bei Kreisspielen mit nur einem oder
zwei Kleingeraten z.B. einem Ball kommt es
manchmal vor, dass Teilnehmende das einmal
erhaltene Spielgerat nicht wieder abgeben
mochten.

Zum einen kann Humor helfen ohne auf Her
ausgabe zu drangen: ,,Das was man hat, das
hat man eben....”. Zum anderen kann ein neuer
Ball den ersten ersetzen und auch die Bewe-
gungsebene vom Weiterreichen mit den Han-
den nun zum Weiterspielen mit den Flifien ge-
andert werden. Die teilnehmende Person muss
sich dadurch nicht fir ihr Verhalten rechtferti-
gen, sie bleibt weiter am Geschehen beteiligt
und das Ballbehalten gerat in Vergessenheit.
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Situation 3:

Eine grofie Auswahl an farbigen Kleingeraten
kannTeilnehmende Uberfordern. Betroffene sind
verunsichert und der Ablauf gerat ins Stocken.

Beim Verteilen von farbigen Kleingeraten ist es
hilfreich, eine Alternative von nur zwei Farbvari-
anten zu bieten. Die Entscheidung kann selbst
bei dieser Auswahl schwierig sein und manch-
mal Zeit in Anspruch nehmen. Unter Umstan-
den kénnen Kursleitende durch Ansagen wie:
, Herr S. nehmen Sie den weil3en Ball, der an
einen FuflSball erinnert oder lieber den blauen,
der heute zu ihren Socken passt?” helfen.

Situation 4:

Eine Teilnehmerin mochte ihre Handtasche un-
ter keinen Umstanden in der Umkleide lassen,
sondern hat sie auch beim Turnen immer dabei.

Es ist ratsam, sich Gedanken zu der moglichen
Ursache der Verhaltensweise zu machen, wel-
cher Antrieb bzw. welche Emotion dazu geflhrt
hat. Es konnte z.B. sein, dass der Teilnehmen-
den schon einmal die Handtasche geraubt wur
de oder dass sie friher als Vertriebene all ihre
Habseligkeiten in der Tasche gehortet hatte.

Es macht keinen Sinn, Erklarungen einzufor
dern oder die Dame davon zu Uberzeugen, dass
sie ohne ihre Tasche besser mitmachen kann.
Daher wird ihr Tun wertfrei kommentiert, z.B.
.Frau L., wie immer sind Sie sehr umsichtig
und wachsam!'"

Situation 5:

Eine teiinehmende Person kommmt unerwartet
in eine Krisensituation. Die Person verhalt sich
aggressiv. Es kommt zu verbalen Attacken und/
oder plotzlichem Verlassen des Raumes. Insbe-
sondere Menschen mit frontotemporaler De-
menz aber auch Alzheimer-Patienten im mittle-
ren Stadium neigen aufgrund ihrer fehlenden
Krankheitseinsicht dazu, sich zu Uberfordern:
Beispiel: ,Das habe ich schon immer so
gemacht, ich kann das!”



Es ist dringend eine Auszeit mit Einzelbetreu-
ung ndtig, so kann sich die zweite Kursleitung
dennoch um die restliche Gruppe kimmern.
Kursleitende werden wird sie gegebenenfalls
in ihrem Tun bremsen mussen.

Situation 6:

Durch die zunehmende Distanzlosigkeit und
durch enthemmtes Sprach- und Sozialverhalten
im Umgang mit anderen Menschen kénnen
skurrile Situationen entstehen. Gedanken wer-
den direkt und ungefiltert in Worte gefasst.
Beispiel: ,,Dein Pullover ist aber hdsslich!”

Der Umgang mit solchen Situationen erfordert
viel Fingerspitzengefuhl. Eine Entscharfung ge-
lingt leichter mit Humor oder einem dezenten
dardber Hinweggehen.
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Situation 7:

Aufgrund der schwankenden korperlichen Ver-
fassung und der schwankenden Gedéachtnis-
leistung bei Menschen mit Demenz kdnnen
kognitive Aufgaben und Bewegungsmuster,
die in der letzten Kursstunde oder sogar Minu-
ten zuvor noch ohne Weiteres bewaltigt wur
den, nun nicht mehr ausgefuhrt werden.

Die geschulte Kursleitung wird dieses Verhal-
ten nicht als Absicht werten oder gar denken,
dass er bzw. sie an der Nase herumgeflhrt
werde.
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3.1 TRAGER

Grundvoraussetzung fur die Entstehung und
den Aufbau neuartiger Bewegungsangebote ist
eine Tragerorganisation, unter deren Dach das
Angebot geplant und durchgeflihrt werden
kann. Dieser Trager braucht eine hauptverant-
wortliche Initiatorin oder einen hauptverant-
wortlichen Initiator sowie engagierte Mitarbei-
tende. Bei dieser Person laufen die Faden zu-
sammen und sie fungiert als Ansprechperson
far alle anderen Partner und Interessenten

Gerade in den Bereichen Bewegung, Sport,
Gesundheit und Alter kommen eine Vielzahl an
Organisationen und Verbanden, Initiativen und
Vereinen flUr eine solch tragende Rolle in Frage.

Dies kdénnen u.a. sein:

Sportvereine

Ortsgruppen von Wohlfahrtsverbanden
ambulante Dienste

regionale Alzheimer Gesellschaften
Beratungsstellen, Angehdrigenberatungen etc.
Kommunen

Kirchengemeinden
Nachbarschaftshilfen

Initiativgruppen

VHS

Die Auflistung, die selbstverstandlich keinen
Anspruch auf Vollstandigkeit erhebt und ledig-
lich als Orientierungshilfe dient, lasst erkennen,
dass es Gruppierungen aus ganz verschiede-
nen gesellschaftlichen Bereichen sein kdnnen,
die mit ihren entsprechenden Kompetenzen
und Strukturen einen wertvollen und mafgebli-
chen Beitrag flir mehr Teilhabe leisten kdnnen.

Dies soll an zwei Beispielen verdeutlicht wer-
den.

Beispiel 1: Sportverein

Sportvereine sind durch ihr oft vielfaltiges An-
gebot im Freizeit-, Breiten- und Gesundheits-
sport, vom Kinderturnen Uber Fachsportarten
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bis hin zum Seniorensport, tief in der Gesell-
schaft verwurzelt und bereichern nicht nur
durch ihr sportliches Angebot das gesellschaft-
liche Leben in der Gemeinde vor Ort. Haufig
haben Vereine eigene Sportstatten, Turnhallen
oder Bewegungsraume, in denen die Sport-
stunden stattfinden kénnen. Und nicht zuletzt
verflgen die Vereine Uber eine grofde Zahl an
gut qualifizierten, haupt- und ehrenamtlichen
Ubungsleiterinnen und Ubungsleitern. Alles
in allem bieten Sportvereine nahezu ideale
Voraussetzungen, um ein Bewegungsangebot
»Sport und Bewegung trotz(t) Demenz” zu ini-
tiileren. Durch erganzende Fortbildungen fr die
Ubungsleiterinnen und Ubungsleiter im Bereich
Demenz waren sie gut gerUstet flr die Leitung
und den Umgang mit frihbetroffenen Men-
schen.

Beispiel 2: Beratungsstellen, Angehorigen-
beratungen und regionale Alzheimer
Gesellschaften

Beratungsstellen sind fir Angehorige haufig
die erste Mdaglichkeit, wenn es um den Um-
gang mit Veranderungen sowie um Informatio-
nen und Empfehlungen zu praktischen Alltags-
fragen geht. Ihr grofRer Vorteil ist zum einen der
direkte Kontakt zu den Betroffenen und deren
Angehorigen. Andererseits geniefden sie durch
ihre Fachkompetenz eine hohe Wertschatzung.
Damit kdnnen sie einen grofien Beitrag bei der
Bewerbung, Ansprache und zur Gewinnung
von Teilnehmerinnen und Teilnehmern leisten.
Gelingt es, eine tragfahige Kooperation mit ei-
nem Partner aufzubauen, der seinerseits einen
geeigneten Bewegungsraum und Ubungsleite-
rin oder Ubungsleiter einbringen kann, waren
die wichtigsten Rahmenbedingungen flr ein
neues Angebot geschaffen.

Die Deutsche Alzheimer Gesellschaft Landes-
verband Bayern e.V. mochte jeden interessier
ten Trager auf der Grundlage seiner vorhande-
nen Mdglichkeiten und Ressourcen beim Auf-
bau neuartiger Bewegungsangebote unterstit-
zen. Unterstltzungsmaoglichkeiten bieten sich



beispielsweise in der Anbahnung von Kontak-
ten zu regionalen Akteuren, durch die Ausbil-
dung oder Vermittlung von bereits qualifizierten
Kursleiterinnen und Kursleitern oder auch durch
den Wissenstransfer im Rahmen des Projekts.

3.2 NETZWERK UND KOOPERATION

Die nachfolgende Betrachtung gilt nicht nur far
Vereine, sondern fir alle relevanten Organisati-
onen, die sich um altere Menschen kimmern.

Mochte jemand die Idee verwirklichen und eine
Bewegungsgruppe flir Menschen mit Demenz
(und deren Angehorige) aufbauen, gelingt dies
haufig am besten, wenn sich Mitstreiter inner
halb (interne Kooperation) und auf3erhalb (ex-
ternes Netzwerk) des eigenen Tragers finden
lassen. So kann jeder Partner seine Kompeten-
zen und Ressourcen einbringen, es lassen sich
Synergieeffekte zielflhrend nutzen und eventu-
ell auftretende Schwierigkeiten lassen sich
leichter bewaltigen.

Im Sportverein sind es meist die Ubungsleite-
rinnen und Ubungsleiter, die den dringenden
Bedarf erkennen, Menschen mit Demenz bes-
ser in eine bestehende Gruppe zu integrieren
oder flr diesen Teilnehmerkreis ein ganz neues
Bewegungsangebot zu schaffen. Sie richten ihr
Anliegen an die Abteilungsleitung sowie an den
Vorstand des Vereins. Sind diese bereits mit der
Materie Seniorensport oder sogar Demenz ver-
traut, fallt es leichter, sie fur das Vorhaben zu
gewinnen. Dem Verein bringt es Aufmerksam-
keit und Anerkennung, wenn er sich seiner
gesamtgesellschaftlichen Aufgabe bewusst ist
und sich bei der Mitgliedergewinnung auch um
diese Zielgruppe bemiiht.

Doch nicht jede Organisation oder jeder Verein
lasst sich leicht begeistern und ist sofort bereit,
sich dieser sozial-integrativen Aufgabe anzu-
nehmen. Die Erfahrung zeigt allerdings, dass
sich die meisten Argumente und Hindernisse,
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die gegen ein solches Vorhaben sprachen, z.B.
Finanzierung, fehlende Raumlichkeiten, fehlen-
der Ubungsleiterinnen und Ubungsleiter etc.,
durch das Aufzeigen entsprechender Hand-
lungsmaoglichkeiten Uberwinden lassen.

Besonders effektiv ist es, wenn mehrere Perso-
nen, die an unterschiedlichen Stellen einen Bei-
trag leisten kdnnen, von der Wichtigkeit dieses
Projekts bereits Uberzeugt sind und sich dieser
Personenkreis zu einem Netzwerk zusammen-
schlief3t. So konnen sie zielflhrender Hand in
Hand zusammenarbeiten.

Eine Zusammenarbeit ist beispielsweise zwi-
schen folgenden Institutionen und Organisa-
tionen denkbar:
e regionales Demenznetzwerk
e Beratungsstellen
e medizinisches und pflegerisches System
(z. B. ambulante Dienste)
e Selbsthilfegruppen
e Kirchengemeinden
e Seniorenverbande
e Seniorenburos
e Kommune
e Sportverein

3.3 KONZEPTIONELLE GROBPLANUNG

Nachdem festgelegt ist, unter welcher Trager
schaft das demenzfreundliche Bewegungspro-
gramm angeboten wird, stellt sich die Frage
nach der Finanzierung, der Versicherung der
Teilnehmerinnen und Teilnehmern tUber den Tré-
ger, den Rahmenbedingungen, der Offentlich-
keitsarbeit und welche konkrete Zielgruppe ge-
wonnen werden soll: Wird das Angebot nur von
den Betroffenen wahrgenommen oder sind
auch die Angehorigen willkkommen? Denkbar
ware auch eine zeitgleiche Bewegungsstunde
fUr die betreuenden Personen. Pflegende An-
gehorige geben meist zu wenig Acht auf ihre
eigene Gesundheit und kénnten im Parallelan-
gebot, z. B. bei Entspannung oder leichter Gym-
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nastik, einen guten Ausgleich finden. Stehen
qualifizierte Kursleiterinnen und Kursleiter, so-
wie eventuell weitere (ehrenamtliche) Helferin-
nen und Helfer zur Verfliigung und gibt es pas-
sende Raumlichkeiten, die den Bedlrfnissen
der Zielgruppe gerecht werden?

3.4 KONZEPTIONELLE UND
INFRASTRUKTURELLE FEINPLANUNG

3.4.1 Kosten und Finanzierung

Elementarer Bestandteil einer guten Planung
ist die Auflistung aller relevanten Kosten (Aus-
gaben und Investitionen) sowie der zu erwar
tenden Einnahmen. Einnahmen kénnen in aller
Regel durch die Teilnahmegeblhren generiert
werden. Zudem sollten aber auch Fordergelder
und Spenden durch Sponsoren nicht aufder
Acht gelassen werden.

Je nachdem, unter welcher Tragerschaft das
Angebot durchgefiihrt werden soll, bieten sich
unterschiedliche Finanzierungsmaoglichkeiten
an, die im Folgenden kurz dargestellt werden.

Berlcksichtigt werden sollte dabei, dass die Be-
reitschaft, sich langfristig an einen Verein oder
eine Organisation zu binden, ricklaufig ist. Ins-
besondere bei der hier anvisierten Zielgruppe
alterer Menschen sind Bedenken nachvollzieh-
bar, dass bei Fortschreiten der Krankheit der
Mitgliedsbeitrag dennoch zu zahlen ware, ohne
dass das Angebot weitergenutzt werden konn-
te. Flexible Regelungen kénnen helfen, diese
Bedenken zu zerstreuen, z. B. durch das Anbie-
ten von Kurskarten oder der Mdaglichkeit, zum
jeweiligen Monatsende kindigen zu konnen.

Folgende Maoglichkeiten der Finanzierung des
Angebots stehen dem Anbieter — unter Bertck-
sichtigung der jeweils erforderlichen Vorausset-
zungen - zur Verfligung:

e Betreuungsgruppe (845a SGB XI)

e \ereinsmitgliedschaft
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Kurskarten

Praventionsangebot Primarpravention (8 20
SGBYV)

Qualitatssiegel SPORT PRO GESUNDHEIT
Reha-Sport-Angebot (8§43 SGB 'V mit 844
SGB IX)

e Selbstzahler

Uber das bayernweite Projekt der Alzheimer
Gesellschaft LV Bayern e.V. ,, Sport und Bewe-
gung trotz(t) Demenz"” kénnen bis Marz 2020
neue Bewegungsangebote fir Menschen mit
Demenz finanziell unterstltzt werden. Daflr
stehen einmalig auf Antrag bis 1.500 € zur Ver
flgung, sofern eine Kursleiterschulung im Rah-
men des Projekts besucht wurde und die vor
gegebenen Forderkriterien erflllt werden (vgl.
Checkliste 4 Finanzierung).

3.4.2 Rechtliche Aspekte

Ein wichtiger Punkt bei der Planung eines neu-
en Bewegungsangebots ist der Bereich der
rechtlichen Absicherung und Versicherung der
Teilnehmenden, der Kursleitenden bzw. weite-
rer an der Durchfihrung eines Bewegungsan-
gebots beteiligten Personen.

Denn trotz grundlicher Vorbereitung und sorg-
faltiger Leitung der Kursstunden unter Beach-
tung verschiedenster sicherheitsrelevanter
Aspekte kann ein Unfall nie komplett ausge-
schlossen werden. Die Versicherungsfragen
sollten unbedingt im Vorfeld geklart und not-
wendige Schritte veranlasst werden.

Insbesondere der Haftpflicht- und Unfallver
sicherung der Kursleitung sowie der Teilneh-
merinnen und Teilnehmer sollte Aufmerksam-
keit geschenkt werden.

Dabei kann es je nach Trager des Bewegungs-
angebots Unterschiede geben.

So sind regulare Angebote unter dem Dach
eines beim Bayerischen Landes-Sportverband



(BLSV) registrierten Vereins automatisch Uber
die Sportversicherung der ARAG versichert.
Der Bayerische Landes-Sportverband hat fir
den BLSV, seine Sportfachverbande und Verei-
ne mit der ARAG Allgemeine Versicherungs-AG
einen Sportversicherungsvertrag abgeschlos-
sen.

Jeder Verein im Bayerischen Landes-Sportver-

band ist Uber die ARAG Sportversicherung um-

fassend abgesichert. Diese speziell fur den

Sportbetrieb entwickelte Absicherung deckt

praktisch den gesamten Vereinsbetrieb ab:

e \ersicherungsschutz u.a. fir Mitglieder, Trai-
nerinnen und Trainer, Ubungsleiterinnen und
Ubungsleiter, Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter

e Mitversichert ist auch der Weg der Kurslei-
tung, der ehrenamtlichen Helferinnen und
Helfer sowie der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer zu oder von Veranstaltungen

e Sie umfasst die Veranstaltungen des Vereins,
einschliefRlich Training

Uber die konkreten Voraussetzungen fir diesen
Versicherungsschutz und dessen Leistungsum-
fang kdnnen Sie beim BLSV (www.blsv.de) wei-
tere Ausklnfte erhalten.

Andere Trager (Organisationen, Verbande, Insti-
tutionen etc.) verfligen in der Regel Uber eine
eigene Betriebshaftpflicht- und Unfallversiche-
rung, die auch Veranstaltungen abdecken und
im Schadensfall greifen.

Freie, selbststandig tatige Anbieter sollten
ebenfalls Uber eine eigene Berufshaftpflichtver-
sicherung mit einer ausreichend hohen De-
ckungssumme verfligen.

Jeder Trager und Anbieter sollten sich zudem
bei der GEMA Uber die rechtlichen Rahmenbe-
dingungen bei der Verwendung von Musik in-
formieren und diese ggf. anmelden. Weitere
Informationen dazu finden Sie unter https:/
www.gema.de/.
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3.4.3 Rahmenbedingungen zur
Organisation des Angebots

Qualifizierte Kursleitende und Helfende

Um eine bestmogliche Anleitung und Betreu-
ung zu gewahrleisten, verfligen die verantwort-
lichen Kursleitenden schon Uber Erfahrungen im
Bereich des Seniorensports oder haben beruf-
lich mit Menschen mit Demenz zu tun. In der
viertagigen Schulung, die im Rahmen des Pro-
jekts ,,Sport und Bewegung trotz(t) Demenz”
angeboten wird, erhalten sie die spezifische
Zusatzqualifikation. Es werden Kenntnisse zu
verschiedenen  zielgruppenspezifischen Trai-
ningsmaoglichkeiten von Kraft, Ausdauer, Be-
weglichkeit und Koordination vermittelt. Aulder
dem werden die angehenden Kursleiterinnen
und Kursleiter befahigt, mit speziellen und auch
plotzlich auftretenden BedUrfnissen von Men-
schen mit Demenz und deren Verhaltensweisen
mit Empathie, Geduld und Humor umzugehen.

Eine weitere Person, die helfend zur Seite
steht, unterstltzt sowohl die Teilnehmenden
als auch die Kursleitende. Ein gewisses Grund-
lagenwissen im Bereich Bewegung und De-
menz ware bei dieser zweiten Person durchaus
winschenswert, ist allerdings keine Vorausset-
zung.

Kenntnisse in Erster Hilfe sind ebenfalls win-
schenswert und der Ernstfall — wie in einer
Notfallsituation zu handeln ist — sollte regelma-
Big innerhalb der Gruppe besprochen werden.

Um auch fur Notfalle gerlstet zu sein, gehort
daher die Teilnahme an einem (regelmalig auf-
gefrischten) Erste-Hilfe-Kurs und die dort er
worbenen Kompetenzen im Bereich der Sofort-
malinahmen zu den Grundvoraussetzungen
einer jeden Kursleitung.

Passende Raumlichkeit und barrierefreier
Zugang

Netzwerkpartnern, wie Senioreneinrichtungen
0.A. stehen oftmals Raumlichkeiten zur Verfi-

27


https://www.blsv.de
https://www.gema.de/
https://www.gema.de/

gung, die tagstber wenig genutzt werden —im
Gegensatz zu Turnhallen. Die Zielgruppe beno-
tigt einen barrierefreien Zugang. Je nach Bedarf
ist ein freundlich gestalteter, gut ausgeleuchte-
ter Raum von ca. 35-50 m? ausreichend. Ideal
ist eine Raumlichkeit, die sowohl einen Stuhl-
kreis zulasst als auch Raum fir freies Gehen
und Gangschulung bietet. Idealerweise liegen
Umkleiden und Sanitarraume gleich in der
Nahe. Es sollte darauf geachtet werden, dass
das Bewegungsangebot nicht in wechselnden
Raumlichkeiten angeboten wird.

Erreichbarkeit

Da die Menschen mit Demenz in ihrer Mobilitat
(z.B. durch Stock oder Rollator) haufig einge-
schrankt sind und zur Kursstunde begleitet wer
den, sollte die gut ausgeschilderte Raumlich-
keit sowohl mit &ffentlichen Verkehrsmitteln
gut erreichbar sein als auch nahegelegene Park-
moglichkeiten bieten. Ist die Immobilitdt so
grof3, dass der Weg zum Kursort nicht ohne
fremde Hilfe wahrgenommen werden kann, so
besteht vielleicht die Mdglichkeit zur Einrich-
tung eines Fahrdienstes durch einen Netzwerk-
partner. In manchen Vereinen bzw. Organisatio-
nen steht ein Kleinbus zur Verfligung. Versiche-
rungsspezifische Fragen missen dafir im Vor-
feld abgeklart werden.

Ausstattung

Hat die Kursleitende Zugang zu Kleingeraten,
ermoglichen diese einen abwechslungsreichen
Ablauf der Bewegungsstunden.

Aus dem Geratefundus eignen sich: farbige
Teppichfliesen, Luftballons ohne Aufdruck, ver
schiedene Balle wie Softballe, Zeitlupenballe,
Therabander, mit Stoff bezogene Rubberban-
der, farbige Jongliertticher, Fallschirme, selbst-
gebastelte Karten mit Alphabet, Zahlen oder
Zeichen sowie diverse Alltagsmaterialien wie
Joghurtbecher, Socken etc. Damit die Gerate
bzw. die Musikanlage nicht selber mitgebracht
werden mussen, ist eine Lagermdglichkeit in
den Trainingsraumen von Vorteil.
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GruppengroRe und Gruppenzusammen-
setzung

Die Gruppengrofde ist abhangig sowohl von der
Zusammensetzung der Teilnehmenden — kom-
men sie mit oder ohne Begleitung — als auch
von der individuellen Auspragung der Demenz-
symptomatik. Davon ausgehend, dass die Teil-
nehmer und Teilnehmerinnen mit ihrer Beglei-
tung an den Kursstunden teilnehmen, so soll-
ten maximal 12 Personen (6 + 6) bei einer Kurs-
leitenden und einer Helferin oder einem Helfer
das Bewegungsprogramm wahrnehmen. Ver-
ringert sich die Anzahl der Begleitpersonen
oder erhoht sich der Betreuungsbedarf bei an-
deren, so wird eine weitere helfende Person
bendtigt und die GruppengroRe muss ange-
passt werden, um allen Teilnehmenden gerecht
werden zu kdnnen.

Zeitlicher Rahmen des Angebots und
RegelmaRigkeit

Das passende Zeitfenster fur einen Kurs liegt in
den spateren Vormittagsstunden oder am fri-
hen Nachmittag. Letztendlich hangt der passen-
de Termin allerdings von vielen Faktoren (z. B.
zeitliche Ressourcen der Kursleitenden, Verflig-
barkeit der Rdumlichkeiten u.a.) ab. Die Kurs-
einheit sollte mit festgelegter Dauer (60, 75
oder 90 Minuten) jeweils den gleichen Zeitraum
umfassen und einmal pro Woche stattfinden.
Wichtig ist die Einplanung von ausreichend Zeit
zum entspannten Ankommen mit personlicher
BegriRung sowie dem Austausch von Neuig-
keiten. Auch wahrend der Stunde sollte einer
kurzen Gesprachsrunde nichts imWege stehen.

Besteht die Mdglichkeit, das Angebot fortlau-
fend, auch unabhangig von den Ferien, durchzu-
fuhren, waren das ideale Bedingungen, um
auch Neueinsteiger jederzeit herzlich willkom-
men zu heilen.

3.4.4 Gewinnung von Teilnehmenden

Die Menschen mit Demenz und ihre Angehdri-
gen sind oftmals schwerer zu erreichen als an-



dere Zielgruppen. Denn dieser Teilnehmerkreis
liest nicht unbedingt den Sportteil der Zeitung,
in welchem ein neuer Bewegungskurs des Ver-
eins beworben wird und schaut auch nicht re-
gelmaéaRig in die Schaukasten der Gemeinde
oder Vereine. Die Gewinnung von Teilnehmerin-
nen undTeilnehmern zu einem Bewegungspro-
gramm in der Frihphase der Demenz ist dann
erfolgreich, wenn verschiedene Kanale des
Netzwerks genutzt werden, um auf das neue
Angebot aufmerksam zu machen.

Die direkte Ansprache der Menschen mit De-
menz und ihren Angehorigen weckt das Inter
esse und erste Angste kénnen genommen
werden. Es ist sinnvoll, Institutionen aufzusu-
chen und Kooperationen mit solchen zu bilden,
die einen personlichen Kontakt zu diesem Teil-
nehmerkreis haben:

Multiplikatoren aus dem Netzwerk ,Senioren-
arbeit” konnen Menschen mit Demenz und
ihre Angehdorigen sowie andere potenzielle Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer direkt anspre-
chen und auf den Kurs aufmerksam machen.
Dazu gehoren u.a.:

* Angehdrigenberatungen
Gedachtnissprechstunden

Pflegedienste

Alten- und Servicezentren

Arztinnen und Arzte.

Bei passenden Veranstaltungen kann direkt
Uber das Kursangebot informiert werden. Ist
die Kursleitende dabei anwesend, konnen eini-
ge durchgefihrte Ubungen bereits das Eis zwi-
schen Kursleiterin bzw. Kursleiter und interes-
sierten Veranstaltungsteilnehmerinnen und
-teilnehmern brechen und ein erstes Vertrau-
ensverhaltnis aufgebaut werden. In Frage kom-
men u.a.:

e Kirchliche Seniorennachmittage

e Frauenkreise

e kommunale Veranstaltungen zu seniorenre-
levanten Themen

Gesundheitstage

e Seniorenangebote im Sportverein
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Bei der Festlegung der Zielgruppe und der Zu-
sammensetzung der Teilnehmenden ist es flr
den Start einer Bewegungsgruppe ratsam, eine
Gruppe mit Betroffenen zu bilden, die sich in
einer ahnlichen Krankheitsphase befinden. Da-
rUber hinaus ist es sinnvoll, in die Bewegungs-
gruppen sowohl Angehorige mit einzubinden,
als auch Menschen mit leichten Gedéachtnispro-
blemen.

Bedenken zerstreuen

Die Erfahrung zeigt, dass die Teilnehmerinnen
undTeilnehmer zunachst Bedenken gegen eine
Kursteilnahme haben. Menschen mit begin-
nender Demenz féllt es haufig schwer, sich in
der Offentlichkeit zu outen und die Krankheit
anzunehmen. Sie flrchten, von den Menschen
in ihrer direkten Umgebung als nicht mehr leis-
tungsfahig wahrgenommen zu werden und
haben Angst, den gestellten Anforderungen in
der Gruppe nicht (mehr) nachkommen zu kon-
nen.

Ein kostenfrei angebotener Schnuppertermin
ermoglicht es interessierten Personen, sich un-
verbindlich ein Bild von einer Kursstunde
machen kdnnen. Dabei sollte ihnen freigestellt
werden, ob sie gleich aktiv daran teilnehmen
oder lieber zuschauen mochten.

3.4.5 Offentlichkeitsarbeit

Ein gewisser Vorlauf ist bei einem Bewegungs-
angebot fir Menschen mit Demenz von Vorteil.
FUr die Gewinnung von Teilnehmenden bieten
sich Informationsveranstaltungen an, die sich in
allgemeiner Form mit dem Thema Demenzer
krankungen oder dem Altwerden beschaftigen.
Erhalten der Trager und die Kursleitung in die-
sem Rahmen ein Podium, das Angebot vorzu-
stellen und bereits mit Informationsmaterial
auf den beginnenden oder bereits bestehen-
den Kurs hinzuweisen, ist die Uberzeugungs-
arbeit der potentiellen Teilnehmerinnen und
Teilnehmer nicht mehr schwer.
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Mit der Bekanntgabe der relevanten Daten zum
Kurs in den Lokalzeitungen werden wichtige
Informationen transportiert. Um das Interesse
an dem Angebot zu wecken, muss der Artikel
gut platziert werden, denn sonst wird er leicht
Uberlesen. Eine Veroffentlichung im Sportteil ist
daher eher ungeeignet, ein besserer Platz ist
der Lokalteil oder der Stadtteilbereich einer Zei-
tung oder in einem regelmalig erscheinenden
Wochenblatt.

|dealerweise macht sich die &rtliche Presse
selbst ein Bild von dem Bewegungsangebot,
begleitet eine Stunde und berichtet im An-
schluss darlber mit dem Hinweis auf die zu-
standigen Stellen, an die sich interessierte Per
sonen wenden kdénnen.

Weitere Wege der Bekanntmachung des Ange-
bots konnen sein:

e \eroffentlichung auf der Homepage des Tra-
gers

Nutzung interner Strukturen zum Versenden
von personalisierten E-Mails, die Uber das
Projekt informieren

Veroffentlichung mit Querverweisen auf der
Homepage der Kooperationspartner
Veroffentlichung in kostenlosen Wochenzeit-
schriften

Erstellung von Faltblattern oder Handzetteln
Druck von Plakaten in kleiner Stlickzahl
Aushange in kommunalen oder vereinseige-
nen Schaukasten

Auslagen in gesundheitsrelevanten Geschaf-
ten wie Apotheken, Sanitatshausern oder
direkt in Arztpraxen
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e Veroffentlichung in Kirchenblattern
e Informelle Informationsweitergabe durch
»Mund-zu-Mund-Propaganda”

Auch wenn das Bewegungsangebot gut ange-
nommen wird, darf nicht vergessen werden,
sich fortlaufend um diese Zielgruppe zu bemu-
hen und das Angebot zu bewerben. Die kdrper-
lichen Beschwerden kdénnen zunehmen und
zum Fernbleiben einzelner Gruppenmitglieder
flhren.

3.5 CHECKLISTEN

Der Aufbau, die Initiierung und der erfolgreiche
Start eines neuen Bewegungsangebots fir
Menschen mit Demenz (und deren Angehdri-
ge) und Menschen ohne Demenz bedrfen
eines schllssigen Konzepts und einer grind-
lichen Planung. Viele Details und Einzelaspekte
mussen bedacht werden und tragen in der
Summe zum Gelingen bei.

Die nachfolgenden vier Checklisten sollen allen
an der Initiierung und am Aufbau eines Bewe-
gungsangebots beteiligten Personen eine Hil-
festellung bieten. Wahrend die Checkliste 1
eine Vorstrukturierung zur konzeptionellen
Grobplanung bietet, sind die Checklisten 2 bis
4 den organisatorischen Rahmenbedingungen,
den Kooperationen sowie der Finanzierung ge-
widmet. Die Checklisten kdnnen als Kopiervor-
lage verwendet und entsprechend den speziel-
len Gegebenheiten und individuellen Bedingun-
gen Punkt fir Punkt abgearbeitet werden.



SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

3.5.1 Checkliste 1: Konzeptionelle Grobplanung

[ ] Trager

[ ] Kurskonzept

[ ] Kursleitung/(ehrenamtlich) Helfende

[ ] Organisatorische Rahmenbedingungen und Infrastruktur (siehe Checkliste 2)

[ ] Beteiligte Akteure

[ ] Zielgruppe/Teilnehmende

[ ] Réumlichkeiten

[ ] Ausstattung

[ ] Erreichbarkeit

[ ] Zeitplanung

[ ] Versicherung

[] Offentlichkeitsarbeit

[ ] Kooperationen/Netzwerk (siehe Checkliste Organisatorische Rahmenbedingungen)

[ ] Finanzierung (siehe Checkliste Finanzierung)



3. AUFBAU VON ANGEBOTEN

3.5.2 Checkliste 2: Organisatorische Rahmenbedingungen

[ ] Beteiligte Akteure

[ ] Trager (Vorstand, Abteilungsleitung u.a.)

[ ] Kursleitung/(ehrenamtlich) Helfende (Qualifikation, Fortbildung etc.)

[ ] Netzwerkpartner (siehe Checkliste 3)

[ ] Zusténdigkeiten und Aufgabenverteilung

[ ] Sonstige Akteure (z. B. Fahrdienst)

[ ] Zielgruppe/Teilnehmende
[ ] Menschen mit Demenz
[ ] Menschen mit Gedéchtnisproblemen
[ ] Angehorige
[ ] Zahl der Teiinehmenden (min. und max.)

[ ] Andere
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SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

[ ] Raumlichkeiten
[ ] GroRke
[ ] Beleuchtung
[ ] Sitzgelegenheiten
[ ] Umkleiden
[ ] Toiletten
[ ] Barrierefreiheit

[ ] Sonstiges

[ ] Ausstattung
[] Ubungsmaterial
[ ] Sportgerate
[ ] Alltagsmaterialien
[ ] Musikanlage
[ ] Stuihle/Banke
[ ] Sonstiges

[ ] Erreichbarkeit
[] Offentliche Verkehrsmittel
[ ] Parkplatze
[ ] Fahrdienst

[ ] Sonstiges
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[ ] Zeitplanung
[ ] Zeitschiene fir Vorarbeit und Planung bis zum Kursbeginn
[ ] Zeitpunkt des Kursbeginns
[ ] Angebotsform (Kurs- oder Dauerangebot)
[ ] Uhrzeit
[ ] Dauer einer Kursstunde: 60, 75 oder 90 Minuten

[ ] Sonstiges

[ ] Versicherung
[ ] Leitungsperson(en)
[ ] (ehrenamtlich) Helfende

[ ] Teilnehmende

[] Offentlichkeitsarbeit
[ ] Printmedien
[ ] Homepage/Internet
[ ] Flyer
[ ] Plakate
[ ] Veranstaltungskalender
[ ] Kooperationspartner
[ ] Informationsveranstaltungen (Messe, Infotag, Tag der offenen Tir etc.)

[ ] Sonstiges
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SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

3.5.3 Checkliste 3: Kooperationen/Netzwerk

[ ] Kommune

[ ] Seniorenbiiros

[ ] Fach- und Beratungsstellen

[ ] Angehdrigenberatungen etc.

[ ] lokales/regionales Demenznetzwerk

[ ] lokale/regionale Alzheimer Gesellschaften
[ ] Seniorenverbande

[ ] Sportverein

[ ] Kirchengemeinden

[ ] Nachbarschaftshilfen

[ ] Initiativgruppen

[ ] Selbsthilfegruppen

[ ] lokale/regionale Wohlfahrtsverbande

[ ] VHS

[ ] ambulante Dienste

[ ] medizinisches und pflegerisches System
[] Arztinnen und Arzte

[ ] Apotheken
[]

L]

L]
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3. AUFBAU VON ANGEBOTEN

3.5.4 Checkliste 4: Finanzierung
[ ] Einnahmen

[ ] Mitglieds- oder Kursbeitrag

[ ] Zuschisse

[ ] Fordergelder

[ ] Spenden

[ ] Sonstige Einnahmen

36



SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

[ ] Ausgaben

[ ] Honorar Kursleitende und Helfende

[ ] Raummiete

[] Anschaffung von Ubungsmaterial

[ ] Musik(-anlage)

[ ] Versicherungen

[ ] Erstellung und Druck von Werbemedien

[ ] Zeitungsanzeigen

[ ] Sonstige Ausgaben
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SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

Bei der inhaltlichen Umsetzung und
Durchfliihrung von Bewegungsangebo-
ten fir Menschen in einer frihen
Krankheitsphase der Demenz gibt es
rein motorisch-funktional keine Unter
schiede zu ,,gewohnlichen” Sportan-
geboten flr altere Menschen. Berlick-
sichtigt werden mussen dabei immer
die individuell ganz unterschiedlichen
Voraussetzungen der Teilnehmenden,
deren Beschwerden, Einschrankungen
und (Vor)Erkrankungen.

Es sollte in Betracht gezogen werden,
dass die — meist alteren —Teilnehmen-
den neben kognitiven Beeintrachtigun-
gen auch andere Beschwerden haben
kdnnten.

Gesundheitliche Probleme und (Vor)
Erkrankungen sollten daher im Vorfeld
einer Teilnahme an dem Bewegungs-
angebot unbedingt vom Anbieter ab-
gefragt werden. Sinnvoll wéare ein —
nicht allzu umfangreicher, aber alle re-
levanten Bereiche abdeckender — Fra-
gebogen, den die Teiinehmenden mit
nach Hause nehmen und dort in Ruhe
ausfullen konnen. Darin enthalten sein
sollten einerseits Fragen Uber den all-
gemeinen Gesundheitszustand, vor
allem aber ganz speziell zu korperli-
chen und psychischen Problemen, Be-
schwerden und (Vor)Erkrankungen.
Jede Kursleitende sollte vor Beginn
der ersten Bewegungsstunde mog-
lichst konkrete Informationen Uber den
Gesundheitszustand einholen und er
halten, um bei der Planung und Durch-
fihrung der Stunden auf die unter
schiedlichen Voraussetzungen der ein-
zelnen Teilnehmenden eingehen und
die Intensitdt bzw. das Niveau der
Ubungen entsprechend darauf abstim-
men zu kdénnen.

39

ZielfUhrend ist allerdings der Blick weg
von der langen Zeit vorherrschenden
defizitorientierten  Sichtweise, also
dem nicht mehr Machbaren. Stattdes-
sen steht eine positiv-kompetenzorien-
tierte Ausrichtung auf die vorhandenen
motorischen und kognitiven Fahigkei-
ten und psycho-physischen Ressour
cen, die zweifellos jeder Mensch mit-
bringt, sowie auf die (Sport-)Biografie
eines jeden einzelnen im Mittelpunkt.

Die inhaltliche Ausgestaltung der ein-
zelnen Bewegungsstunden orientiert
sich — mit unterschiedlicher zeitlicher
Gewichtung — an den finf motorischen
Hauptbeanspruchungsformen  (Kraft,
Beweglichkeit, Ausdauer, Koordination
und Schnelligkeit), wobei die jeweilige
Schwerpunktsetzung innerhalb einer
Stunde der Kursleitung vorbehalten
bleiben sollte. So kann sie auf die sehr
individuellen Bedurfnisse, auf die gera-
de bei dieser besonderen Zielgruppe
sehr unterschiedliche psycho-physi-
sche Tagesform der Teilnehmenden,
die witterungsabhangigen Rahmenbe-
dingungen und andere interne und ex-
terne Einflussfaktoren reagieren. Von
Bedeutung ist dartber hinaus ein kog-
nitiver Impuls, der in Form eines Spiels
oder mit gezielten Ubungen fiir das
Kurz- oder Langzeitgedachtnis einge-
baut wird.

Die Gestaltung einer Unterrichtsstun-
de wird der Teilnehmergruppe ange-
passt. Flexibilitat ist gefragt, denn kei-
ne Stunde wird wie die andere verlau-
fen. Die individuelle Befindlichkeit und
Motivation der Teilnehmenden kdénnen
nicht im Voraus geplant werden. So hat
die Kursleitung zwar ein Programm im
Kopf, kann aber jederzeit davon abwei-
chen und Alternativen anbieten, wenn
es die Situation erfordert.



4. DURCHFUHRUNG SPEZIFISCHER BEWEGUNGSANGEBOTE

Um eine angenehme und teilnehmerzentrierte
Gruppenatmosphare zu schaffen, ist eine klei-
ne, Uberschaubare Gruppe von maximal 6-12
Personen sinnvoll. Die tragt dazu bei, Uberfor-
dernde Reize zu mindern sowie Sicherheit und
Vertrautheit zu aufzubauen. Zudem geben eine
klare Struktur im Stundenverlauf, Wiederholun-
gen und Rituale Sicherheit. Die Orientierung an
(noch) bekannten Inhalten (des Langzeitge-
dachtnisses) vermeidet Uberforderung und ver-
mittelt Erfolgserlebnisse. Durch eine wert-
schatzende Grundhaltung (nicht korrigieren,
Ernstnehmen der Geflihle) und einen an den
sozialen Bedurfnissen orientierten Ablauf kann
eine gelassene, Spald machende Atmosphare
entstehen.

4.1 STUNDENAUFBAU

Die einzelnen Kursstunden sollten grundsatz-
liche die gleiche Grundstruktur mit den drei
Phasen Einleitung, Hauptteil und Schluss auf-
weisen.

¢ Einleitung:

— Ein BegrtRungsritual dient der Einstim-
mung mit einem sich anschliefsenden,
etwa 10-minttigen Aktivierungsteil.
Dieses Ritual kann ein gemeinsames Lied
sein mit anschliefender Bewegungsge-
schichte im Sitzen oder das Gehen in der
Fortbewegung wird mit kognitiven Aufga-
ben verknlpft.
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¢ Hauptteil:

— Der erste Bewegungsteil erfolgt mit krafti-
genden bzw. mobilisierenden Ubungen
oder es wird ein kleiner Sitztanz bzw. Gym-
nastik zu passender Musik durchgefihrt,
bei der alle grof3en und kleinen Gelenke
bewegt und die Muskeln gekraftigt wer
den.

Eine weitere Bewegungsrunde in der Fort-
bewegung bei korperlich fitten Teilneh-
menden schult die Orientierung und die
Ausdauer und wechselt sich mit Elemen-
ten ab, die der Koordination (hier beson-
ders dem Gleichgewicht) dienen. Ebenso
wichtig wie das Begrufdungsritual ist auch
der passende Abschluss mit Ausblick auf
die kommende Woche.

¢ Schluss:

— Der Abschluss einer Kursstunde kann bei-
spielsweise in Form einer entspannenden
Igelball-Massage, einem Spiel oder wiede-
rum mit einem gemeinsamen Lied gestal-
tet werden. Ein Ausblick auf die nachste
Stunde sollte ebenfalls stets erfolgen.

4.2 MUSTERSTUNDEN

Im Folgenden werden exemplarisch drei Kurs-
stunden vorgestellt.
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Rundum fit - Ausdauer, Kraft und Entspannung (Gesamtdauer: 60 Minuten)

Ziel

Inhalt

Methode

Material

Zeit in
Min.

Mobilisierung

e Die Personen links und rechts nebenan be-
griRen mit Nicken, Winken, Drehen des
Kopfes — Handeschutteln — Personen auf der
gegenlberliegenden Seite zuwinken.

e Sich rakeln und strecken — Bildhafte
Vorstellung: , Apfel pfliicken”

e Mit einem Bein , Fahrradfahren” — vorwarts —

rlckwarts — bis zum Biergarten, in den Wald,
auf dem Feldweg

e ,Schinkengang”: Die Teilnehmenden
bewegen sich durch schaukelnde und
schunkelnde Bewegungen, durch wechsel-
seitiges Anheben der rechten und linken
Hufte auf der Sitzflache des Stuhls nach vorn
und hinten.

Teilnehmende ver
suchen grofdraumige
Bewegungen durch-
zufihren

einen Stuhl)

Ankommen und | Personliche Begrifung, Nachfragen bzgl. der Aufstellung im Innen- | Stthle (pro Person |5
Begrifung Befindlichkeit, Ansprache und Austausch mit stirnkreis einen Stuhl)

den anwesenden Angehorigen
Aufwarmen und | Kurzaktivierung im Sitzen/Stehen: (Sitz-)Kreis Stihle (pro Person | 10
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der Fort-
bewegung

Ausdauer

Gangschulung

Taktile Wahr-
nehmung

e Die Teilnehmenden stellen sich beim
Stoppen der Musik an einen Buchstaben und
benennen dessen Farbe.

Die Teilnehmenden suchen den Anfangs-
buchstaben des eigenen Vornamens.

e Die Teilnehmenden laufen das Alphabet von
A-Z ab.

Bewusste Wahrnehmung des Redondoballs

Die Buchstaben des Alphabets
hangen auf verschiedenen Zet-
teln verteilt an den \Wanden.

Maogliche Leitfragen:

e \Welche Farben hangen an
den Wanden?

e \Welcher ist Ihr Lieblingsbuch-
stabe?

e \Wer kann seinen ganzen
Namen ,ablaufen”?

Mogliche Leitfragen:

e Wie flihlen sich die Balle an
(hart oder weich/nachgebend,
angenehm oder nicht)?

e Kann man sich wehtun (ja
oder nein)?

e Passen die Hande um den
Ball?

e \Welche Farbe hat der Ball?

einem Buchstaben
des Alphabets
(zwei verschiedene
Farben, z.B. rot
und grin)

Musik

Redondoballe (pro
Person einen Ball)

Ziel Inhalt Methode Material Zeit in
Min.
Aktivierung in ABC-Laufe: Freie Aufstellung Zettel mit jeweils 10
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Ziel Inhalt Methode Material Zeit in
Min.
Krafttraining e Bauchmuskulatur: Im Stuhlkreis werden im Sitzen | Redondoballe (pro |20

Die Teilnehmenden platzieren den Ball zwi-
schen Rucken und Lehne und drticken mit
dem unteren Rlcken dagegen. Dabei atmen
sie aus und richten sich anschlie3end wieder
auf.

e Oberschenkel und Hifte:
Die Teilnehmenden legen den Ball auf den
rechten Oberschenkel, driicken mit der fla-
chen rechten Hand von oben auf den Ball
und heben dazu das Bein leicht an. Dabei at-
men sie aus. Danach erfolgt der Hand- und
Beinwechsel.

e Adduktoren:
Die Teilnehmenden klemmen den Ball zwi-
schen die Knie und drlicken rhythmisch zu-
sammen.

e Brustmuskulatur:
Die Teilnehmenden drlicken den Ball mit bei-
den Handen vor dem Korper zusammen. Da-
bei atmen sie aus.
(dabei mogliche Variationen: Arme gebeugt
oder gestreckt, Drehung des Oberkdrpers
nach rechts und links, Auf- und Abbewegung
des Balls.)

e Schulter und Rucken:
Die Teilnehmenden heben den Ball beidhan-
dig mit leichtem Druck langsam nach oben
Richtung Decke, hinter den Kopf, wieder
nach oben und vorn herunter.

verschiedene Ubungen fir
jeweils 2-3 Minuten durch-
geflhrt.

Dabei ist darauf zu achten, dass
freies Bewegen ohne Arm-
lehnen gut moglich ist und die
Teilnehmenden eine aufrechte
Sitzhaltung haben.

Person einen Ball)
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Ziel

Inhalt

Methode

Material

Zeit in
Min.

Die Teilnehmenden lenken paarweise einen Ball
am Boden mit Hilfe zweier Stabe durch einen
Parcours.

der Halle

Kurze Entspan- |, Eine Minute Stille” Stuhlkreis Stuhle (pro Person |5
nungsphase; Die Teilnehmenden versuchen, eine Minute einen Stuhl)
zur Ruhe lang moglichst keine Gerausche zu produzieren | Mogliche Leitfrage:
kommen und sich ganz auf die eigenen Empfindungen Welche Gerdusche koénnen Sie
und das eigene Gehor zu konzentrieren. wahrnehmen (z. B. Autolarm,
Vogelgezwitscher)?
Abschluss .Ballparcours” Paarweise freie Aufstellung in Verschiedenfarbige | 5

Gymnastikballe,
Stabe (pro Paar 2
Stabe sind aus-
reichend),
HUtchen/Stahle far
den Parcours
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Im Gleichgewicht bleiben (Gesamtdauer: 60 Minuten)

Ziel

Inhalt

Methode

Material

Zeit in
Min.

Ankommen und | ® Personliche BegrliRung, Nachfragen bzgl. der | ® Aufstellung im 10
BegrifRung Befindlichkeit, Ansprache und Austausch mit Innenstirnkreis

den anwesenden Angehorigen

e  Kontaktaufnahme": e Durcheinander, e Musik

Die Teilnehmenden berlhren sich bei einer kreuz und quer

Begegnung kurz mit den gleichen Korpertei- durch die Halle

len, z. B. mit den Daumen, den Fufdspitzen, gehen

der rechten Schulter u.a. und gehen danach

wieder weiter
Aufwarmen und | Mobilisierung aller Gelenke von Kopf bis Ful3 Aufstellung im Innen- 5

Mobilisieren

durch schwingende, pendelnde, kreisende Be-
wegungen, durch Beugen und Strecken

stirnkreis
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Ziel

Dynamisches
Gleichgewicht

Inhalt

e Mattenbahn:
Gehen Uber die Matten in verschiedenen Gang-
variationen, mit normalen, kurzen, langen, engen,
breiten Schritten, im Storchengang, auf Zehen-
spitzen, mit kurzer Standpause in Schrittstellung

e Aero-Step®:
auf- und absteigen; mit einem oder beiden
Fil3en; Spielbein driiber heben oder seitlich
vorbei bewegen; kurze Standphase zum
Stabilisieren oder mit Kopfdrehungen zur Seite.

e Seile:
Balancieren auf einer Seilstrecke (evtl. mit
Kurven); durch eine mit Seilen gelegte schmale/
breite Gasse gehen; Gangvariationen wie auf der
Mattenbahn (s.0.).

e Hutchen:
im Slalom gehen; vorwarts/rlickwarts; Uber ein
Hindernis aus mehreren, nebeneinanderstehen-
den Hutchen steigen; durch eine schmale, ver
setzte Hltchengasse gehen und mit den Ful3spit-
zen die Hutchen abwechselnd oben berthren

e Reifen:
in verschiedenen Varianten in die auf dem Boden
liegenden Reifen hineinsteigen; mit einem oder
mit beiden FulRen in den jeweiligen Reifen hinein-
steigen; im Kreis darum herumgehen.

e Zauberschnur:
verschiedene Balancieribungen/Gangvariationen
(siehe Seile und Matten)

Methode

Parcours mit verschiedenen
Ubungsgeraten und unter
schiedlichen Aufgaben:

Die Teilnehmenden absol-
vieren diesen paarweise.
Dabei durchlauft eine
Person den Parcours wah-
rend die zweite Person zur
Hilfestellung und Sicherung
eng nebenherlauft.

Der Parcours wird mehrfach
hintereinander abgelaufen.
Die Aufgaben kdénnen an
den einzelnen Stationen
variieren.

Material

Matten, Aero-
Step®, Seile,
Huatchen, Reifen,
Zauberschnur

Zeit in
Min.

25
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Entspannung

prellen; dazu den eigenen Namen nennen; den
Namen des Adressaten nennen; den Namen des
Adressaten und eines anderen Mitspielers nennen,
zu dem anschliefdend geworfen/geprellt werden
soll.

e Rundgang:

Den Ball zu einem anderen Mitspieler im Kreis
werfen/prellen und dessen Namen nennen, an-
schlieRend im Uhrzeigersinn um den Kreis herum-
gehen und sich an den eigenen Platz zurlckstellen.

Paarweise Rickenmassage mit Igelballen:

Zwei Personen sitzen hintereinander, wobei die hin-
tere Person die vor ihr sitzende Person am Rucken
mit zwei Igelballen in kreisenden Bewegungen mit
sanftem Druck massiert.

Zwei Personen sitzen
jeweils hintereinander.
Wechsel nach 5 Minuten.

Ziel Inhalt Methode Material Zeit in

Min.
Gedachtnis- e Namensball: Aufstellung im Innenstirn- Softball 10
spiele Den Ball kreuz und quer im Kreis werfen oder kreis

Stihle nach Anzahl
der Teilnehmen-
den;

Igelballe nach
doppelter Anzahl
der Teilnemenden

10
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~Muskelpaket” — Krafttraining mit Hanteln (Gesamtdauer: 60 Minuten)

Ziel

Inhalt

Methode

Material

Zeit in
Min.

Mobilisieren

Die Gruppe steht im Kreis. Die Kursleitende
Person demonstriert einfache Ubungen mit
Handen, Armen, Filen und Beinen. Die Grup-
pe imitiert diese Bewegungen unverzuglich.

Innenstirnkreis

Ankommen und | ® Personliche BegrufRung durch die Kursleiterin | ¢ Aufstellung im In- 10
BegrifRung bzw. den Kursleiter; Nachfragen bzgl. der nenstirnkreis

Befindlichkeit, Ansprache und Austausch mit

den anwesenden Angehdrigen

e Die Teilnehmenden gehen durch die Halle, e Durcheinander, e Musik

begrifen sich beim Begegnen im Wechsel kreuz und quer

mit der rechten und linken Hand und nennen durch die Halle

dabei den eigenen Namen bzw. den der gehen

anderen Person
Aufwarmen und |, Zeitversetzt”: Aufstellung im 5
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Ziel

Krafttraining

Inhalt

e Biceps-Curls:
beide Arme hangen locker seitlich eng am Korper
herunter; langsames, gleichzeitiges Beugen und
Strecken beider Arme im Ellbogen

e Schulterpresse:
Hanteln neben dem Kopf auf Héhe der Ohren; lang-
sames, gleichzeitiges Strecken beider Arme nach
oben Richtung Decke; danach langsames Absenken
der Arme in die Ausgangsposition

e Seitliche Schulterheber:
beide Arme hangen seitlich eng am Korper herun-
ter; langsames, gleichzeitiges Anheben beider
gestreckter Arme zur Seite bis auf Schulterhohe;
langsames Absenken bis an den Korper heran

e QOberer Ricken:
Hanteln mit angewinkelten, herabhangenden Ell-
bogen vor der Brust zusammenhalten; beide Arme
angewinkelt zur Seite und Hanteln nach hinten be-
wegen; dabei den Brustkorb 6ffnen und die Schul-
terblatter zusammenziehen; langsame Bewegung
zurlick in die Ausgangsposition

e Triceps:
eine Hantel in der rechten Hand; linker Ellbogen/Un-
terarm quer auf Oberschenkeln aufgesttitzt; Ober
korper leicht nach vorn gebeugt; der rechte Ellbogen
wird bei am Korper angelegtem Arm angewinkelt
nach hinten gehalten; der rechte Unterarm wird
langsam nach hinten oben gestreckt und langsam
wieder abgewinkelt.

Seitenwechsel.

Methode

Stuhlkreis

Jede Ubung wird mit 2x 10
Wiederholungen und einer
kurzen Pause dazwischen
langsam ausgefuhrt.

Material

Stlhle nach Anzahl
der Teilnehmenden

Hantelpaare mit
0,5 Kilogramm,

1 Kilogramm,

1,5 Kilogramm,

2 Kilogramm) nach
Anzahl der Teil-
nehmenden

Zeit in
Min.

25
5 pro
Ubung)
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taktile Wahr
nehmung

Varianten: z. B. weibliche/mannliche Vornamen,
Stadte, Blumen, Baume, Tiere

Wortkette:

Der Softball wird im Kreis herumgegeben. Die
erste Person beginnt mit einem zweiteiligen
Hauptwort. Die ndchste Person beginnt mit dem
zweiten Tell des Wortes ein neues zweiteiliges
Hauptwort und gibt den Ball weiter usw. (Bei-
spiel: Haustier, Tiergarten, Gartenzaun, Zaunkdnig
usw.)

Die hinten sitzende Person schreibt mit einem
Finger grofde Druckbuchstaben auf den Rucken
der vorderen Person. Diese erspurt und benennt
diesen jeweils.

Variante 1: Zahlen

Variante 2: Worter aus max. 3 Buchstaben oder
Zahlen von 1-999

Zwei Personen sitzen
jeweils hintereinander.
Ein Wechsel erfolgt nach
5 Minuten.

Ziel Inhalt Methode Material Zeit in
Min.

Gedachtnis e Alphabetisches Gedachtnis: Aufstellung im Innen- Softball 10

Abruf aus dem Der Softball wird im Kreis herumgegeben. In der | stirnkreis

Langzeit- Reihenfolge des Alphabets werden Begriffe

gedachtnis) Zu einem bestimmten Thema genannt.

e Buchstabenraten:

Stlhle nach Anzahl
der Teilnehmenden

10
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4.3 PRAXISBAUSTEINE ZUR
GESTALTUNG EINES
BEWEGUNGSANGEBOTS

Im Folgenden werden Bausteine vorgestellt,
die im Rahmen einer Kursstunde zur Anwen-
dung kommen konnen. Die beschriebenen
Spiel- und Ubungsvarianten sind Beispiele zur
flexiblen Ausgestaltung abwechslungsreicher
Bewegungsstunden. Die Madglichkeiten sind
als Anregung gedacht und erheben keinen An-
spruch auf Vollstandigkeit oder auch auf Durch-
fUhrbarkeit in jedem Kurs. Die individuelle Aus-
gestaltung dieser Vorschlage obliegt der Verant-
wortlichkeit der jeweiligen Kursleitenden.

Die in diesem Kapitel aufgezeigten Beispiele
eignen sich zur Durchfihrung in unterschied-
lichen Phasen einer Bewegungsstunde. Die Zu-
ordnung wird jeweils wie folgt gekennzeichnet:

e Schluss: Il

4.3.1 Lieder zur BegriiBung/zum
Abschluss /N

,Laurenzia” "/l

Mit freundlicher Genehmigung des Carus-Verlags:
http://www.skg-forum.de/liederdruck/lied-029druck.html

2. Strophe:

Laurenzia, liebe Laurenzia mein, wann wollen
wir wieder beisammen sein?

Am Dienstag.

SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

Ach wenn es doch erst wieder Dienstag war’
und ich bei meiner Laurenzia war, Laurenzia war.

3. Strophe:

Laurenzia, liebe Laurenzia mein, wann wollen
wir wieder beisammen sein?

Am Mittwoch.

Ach wenn es doch erst wieder Montag, Diens-
tag war’ und ich bei meiner Laurenzia war,
Laurenzia war.

Bewegungsanweisung:

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen
oder stehen im Kreis, ggf. mit Handfassung.
Bei jedem kursiv geschriebenen Wort beugen
sich alle nach vorne. Bei jeder Strophe kommt
ein weiterer WWochentag hinzu.

»DasTurnen ist zu Ende” Il
Gesungen wird nach der Melodie von ,Ein
Mannlein steht im Walde”
Das Turnenist zu Ende — wir gehen jetzt nach
Haus.
Wir reichen uns die Hande und strecken uns
aus.
Lasst sie nun im Kreise dreh'n, stampfen,
stampfen und bleib steh'n
Und freu’n uns, dass wir u—ns ba-Id wie—der
seh'n.

Bewegungsanweisung:

Die Gruppe sitzt oder steht im Kreis und folgt
demText in Zeile 2 und 3. Bei jedem kursiv ge-
schriebenen Wort wird in die Hande geklatscht.

4.3.2 10-Minuten-Aktivierung in
Kombination mit Bewegung

Durch den gezielten Einsatz von vertrauten all-
taglichen Gegenstanden werden Schllsselrei-
ze gesetzt, um Erinnerungen wachzurufen. Ein
Geruch, eine Form oder Farbe oder auch die
Haptik eines Gegenstands konnen bestimmte
SchlUsselreize ausldsen. Sie tragen zur allge-
meinen Aktivierung bei und steigern die Kon-
zentrationsfahigkeit.


http://www.skg-forum.de/liederdruck/lied-029druck.html

Die Darbietung lasst Raum fir Gesprache,
um Erinnerungen zu fordern. Diese werden
auch von der Kursleitung angeregt und beglei-
tet.

.Was bedeutet die Zahl?”

Das freie Gehen wird unterbrochen durch die
Ansage des Kursleitenden von Zahlen 1-4.
Jede Ziffer ist mit einer Bewegung belegt, die
vorher genau festgelegt und gelbt wurde.

Beispiel:

1 = Arme hoch und wieder runter
2 = kleine Ausfallschritte zur Seite
3 = Huftkreisen

4 = Stand auf einem Bein

Wascheklammern und Socken

Bei diesen Handgeraten ist es sinnvoll, wenn
die Teilnehmerinnen und Teilnehmer am Tisch
sitzen konnen. Die Ubungen dienen vornehm-
lich der Feinkoordination, der Kraft der Hand-
muskulatur und der Mobilisation der Hand- und
Fingergelenke. Wird der gesamte Oberkorper
mit eingebunden, wird die Beweglichkeit der
Wirbelsaule gefordert.

Socken:

FUr jede Teilnehmerin und jeden Teilnehmer ist
ein Paar Socken vorzusehen.

e Die Socken werden am Tisch unsortiert ver
teilt (zwei Socken pro Person). Die Teilneh-
merinnen und Teilnehmer suchen sich ein
passendes Paar zusammen.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer probie-
ren verschiedene Moglichkeiten aus, die So-
cken paarweise zusammenzulegen.

Die Socken werden mit beiden Handen ge-
griffen, festgehalten und auseinandergezo-
gen.

Die Socken werden auf Spannung gehalten
und mit den Armen vor- und riickwarts ,,gera-
delt”

Die Socken werden auf Spannung gehalten
und die Arme in alle Richtungen bewegt
(nach oben, nach vorn). Die Teilnehmerinnen
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und Teilnehmer lassen die Arme kreisen und
beziehen dabei ihren Oberkdrper mit ein.
Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer rollen
die Socken als Ball zusammen (,Teig kne-
ten”; ,Schneeball oder KI6Re formen”). Sie
werfen diese in die Luft und fangen sie wie-
der auf.

Wascheklammern:

Fir jede Teilnehmerin und jeden Teilnehmer
sind etwa 5-7 Wascheklammern vorzusehen.
e Verschiedene Arten von Wascheklammern
werden verteilt oder die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer suchen sich beliebige her
aus. Die Wascheklammern werden geordnet
(nach Farbe oder Form) oder die Teilnehmen-
den legen oder bauen eine Figur.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer suchen
weitere dialektische Begriffe flir das Wort
Wascheklammer’ wie ,Glupperl’ ,Bocker
le" ,,Zwicker” , Klipperl” oder ,Gluv’

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer ertas-
ten die Wascheklammern (weich oder hart,
Holz oder Plastik, warm oder kalt, spitz oder
rund, angenehm oder nicht usw.).

Ein bekanntes Lied, das sich mit dem \Wa-
schewaschen befasst, wird angestimmt:
.Zeigt her eure FlRe, zeigt her eure Schuh
und sehet den fleiRigen Waschfrauen zu.”
Die Bewegungen der in den Strophen be-
nannten Tatigkeiten werden nachgemacht
(waschen, spulen, wringen, hangen, bugeln,
schwatzen usw.).

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer driicken
eine Wascheklammer zusammen. Dabel be-
ziehen sie sowohl die rechte als auch die
linke Hand sowie moglichst jeden Finger mit
ein.

Socken und Wascheklammern zusammen:

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer heben
mit der Wascheklammer in der Hand eine
Socke an und Ubergeben diese der Person
auf dem Nachbarstuhl.

e Sie heben mit zwei Wascheklammern eine
Socke an und winken damit.



e Sje falten mit Hilfe der Wascheklammern die
Socken zusammen.

e Zum Abschluss hangen die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer alle Socken auf eine Leine.

4.3.3 Bewegungsgeschichten,
die Erinnerungen wecken konnen

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen
oder stehen im Kreis und setzen die dargebote-
nen bildliche Bewegungsanregung der Kurslei-
tung in Bewegungen um. Diese werden mehr
fach wiederholt.

~Herr M. und die dicken Kartoffeln”

Den Teilnehmenden werden folgende Impulse

geboten:

e Herr M. ist ein guter Koch, der herzhafte
Speisen liebt — am liebsten Kartoffeln. Aber
heute sind keine mehr im Haus, auch nicht
im Keller.”

e  Herr M. geht zum Einkaufen zum Markt." —
Die Beine werden abwechselnd angehoben.
Die Arme werden mit eingesetzt.

e Er bleibt am ersten Stand stehen und prift
die Kartoffeln” — Die Arme werden weit
nach vorne gestreckt.

e Herr M. geht weiter zum nachsten Markt-
stand.” — Die Beine werden abwechselnd
angehoben. Die Arme werden mit einge-
setzt.

e Herr M. prift auch hier wieder die Kartoffeln
und gibt die ausgewahlten Kartoffeln der Markt-
frau.” — Beide Hande greifen nach vorne.

e ,Die Verkauferin tberreicht Herrn M die voll-
gepackte Tute!” — Beide Hande greifen von
vorne in Richtung des Bauches.

e _Herr M. hebt die TUte an und tragt sie nach
Hause.” — Die Beine werden abwechselnd
angehoben.

e Im Keller legt Herr M. die Kartoffeln, die er
nicht braucht, einzeln ins Regal.” — Die Arme
werden abwechselnd in alle Richtungen be-
wegt.

e | Jetzt Uberlegt Herr M., was es von den an-
deren Kartoffeln leckeres zu essen gibt. Was

SPORT UND BEWEGUNG TROTZ(T) DEMENZ

wurden Sie ihm vorschlagen?” — Maogliche
Vorschlage: Bratkartoffeln, Stampfkartoffeln,
Rostkartoffeln

4.3.4 Kleine Tanze und
Bewegungsformen nach Musik

Gut gewahlte Musik steigert die Motivation
sich zu bewegen. Sobald eine Musik beispiels-
weise im 3/4-Takt erklingt (Walzermusik), be-
ginnen die meisten Anwesenden sofort, sich
im Rhythmus hin und her zu bewegen.

Fast alle der aufgezeigten Beispiele lassen sich
mit nur geringer Abanderung auch als reine
Sitztéanze durchfihren.

~Hiatamadl”

Das Lied von ,Die Irschenberger” hat einen
langsamen 4/4-Takt.

Die Musikphrase und damit je eine Bewe-
gungsfolge umfasst 4 x 8 Zahlzeiten (ZZ).

Aufstellung:

Die Teilnehmenden stellen sich zu Paaren (evtl.

mit Handfassung) nebeneinander auf die Kreis-

bahn. Das Bewegungsbeispiel kann auch als

Sitztanz umgesetzt werden.

e Teil A (2x8Z7):
Die Teilnehmenden gehen 16 Schritte neben-
einander, wobei der rechte Ful’ beginnt.

e Teil B (2x8 Z2):
Der rechte Ful® kreuzt vorne uber den links,
tippt auf und wird wieder angestellt (ZZ 1/2).
Der linke Fuf$ kreuzt vorne Uber rechts, tippt
auf und wird wieder angestellt (ZZ 1/3).
1-4 wird dreimal wiederholt

e Teil C (2x87Z2):
Es handelt sich um eine Variation zuTeil B: Die
Teilnehmenden heben im Wechsel rechtes
und linkes Knie an und klopfen mit der ge-
gengleichen Hand auf den Oberschenkel.
(Wenn das rechte Bein angehoben wird,
klopft die linke Hand auf den Oberschenkel
und wenn das linke Bein angehoben wird,
klopft die rechte Hand auf den Oberschenkel.)
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Langsamer Walzer:

Als Musik eignet sich beispielsweise der ,Spa-
nischer Walzer — Rosen fur Roberta” vom Or
chester Ambros Seelos mit einem langsamen
3/4-Takt. Nach zwei Durchgangen von Teil A und
B erfolgt eine kurze Pause von 2 x 6 Zahlzeiten
(ZZ). Danach beginnt der Tanz von vorn.

Die gesamte umfasst
16 x 6 ZZ.

Bewegungseinheit

Aufstellung:

Die Teilnehmenden stellen sich (ggf. mit Hand-
fassung) im Kreis auf. Alternativ konnen die je-
weils benachbarten Teilnehmenden gemein-
sam ein Tuch greifen.

Den Walzerschritt mussen die Teilnehmenden
nicht beherrschen. Er kann durch langsam
durchgeflhrte Schritte ersetzt werden.

Teil A (4x6 Z7);

Die Teilnehmenden bewegen sich gemein-
sam (ohne Drehung) vier langsame Walzer-
schritte Richtung Kreismitte und anschlie-
3end vier Walzerschritte wieder zurlick an die
Ausgangsposition Dabei fihren sie die Arme
mit.

Diese Bewegungsabfolge wird wiederholt
Teil B (4x6 Z7):

4 x6 ZZ: Die Teilnehmenden machen 8 lang-
same Walzerschritte in Tanzrichtung rechts
(linke Schulter zeigt zur Kreismitte).

4 x6 ZZ: Die Teilnehmenden machen 8 lang-
same Wialzerschritte in Tanzrichtung links
(rechte Schulter zeigt zur Kreismitte).

4.3.5 Kraftigende und mobilisierende
Ubungen mit dem Redondoball

Die nachfolgenden Ubungen sind als Ideen und
Anregungen gedacht. Sie zeigen auf, welche
vielfaltigen Bewegungsmaoglichkeiten dieses
Handgerat bietet, auch wenn nicht alle Muskel-
gruppen zum Einsatz kommen. Es bedeutet
allerdings nicht, dass alle Ubungen in einer
Stunde unterzubringen sind.

o4

Jede Teilnehmerin und jeder Teilnehmer erhalt
einen Redondoball (RB) und kann ihn zunachst
erfGhlen. Je nachdem, wie stark der Ball aufge-
pumpt ist, werden einige Teilnehmerinnen und
Teilnehmer den Ball erst einmal gern prellen,
andere werden ihn kneten und drlcken oder
auch werfen und fangen.

Dieses Handgerat besitzt einen hohen Auffor
derungscharakter und animiert zudem zur
Durchflihrung von Kraftigungstbungen, wenn
der Ball zusammengedrUckt wird.

Im Gehen:

Sind die folgenden Ubungen nicht mehr in der

Fortbewegung maoglich, so kdnnen die Teilneh-
merinnen und Teilnehmer gleich Platz nehmen
und im Sitzen mitmachen:

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer klem-
men den RB zwischen die Knie und versu-
chen trotzdem zu gehen.

Beim Gehen reichen sie den RB unter einem
Bein durch.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer kreisen
den RB um den Korper.

Sie tippen den Ball einmal auf und fangen ihn
wieder.

DieTeilnehmerinnen undTeilnehmer , kicken”
den RB mit einem Knie nach oben.

Im Stehen:

Zur Kraftigung der Oberschenkelriickseite, der
Huftstabilisatoren und der GesalRmuskulatur
wird der RB zwischen Ober- und Unterschenkel
eingeklemmt. Sollte das nicht maoglich sein,
kann ein kleinerer Ball verwendet werden. Die
Ubungen kénnen selbstverstandlich auch ohne
Zuhilfenahme des Handgerats durchgefihrt
werden. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
stehen bei den folgenden Ubungen auf einem
Bein hinter dem Stuhl und halten sich an der
Lehne fest. Der Einbeinstand schult das Gleich-
gewicht.
e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer bewe-
gen das gebeugte Bein vor- und zurick. Da-
bei halten sie den Oberkorper aufrecht.



e Sie drlcken den Unterschenkel des gebeug-
ten Beins rhythmisch gegen den RB bzw.
gegen den rickwartigen Oberschenkel.

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer heben
das gebeugte Bein nach vorne an, fihren es
nach aufRen und Uber vorn wieder zurick.

Im Sitzen:

Ubungsabfolge 1 (Beinmuskulatur):

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen auf

dem Stuhl und klemmen zum Trainieren der

Fulthebemuskulatur den RB zunachst zwischen

die Knie, so dass ebenfalls die Adduktoren und

die Beinmuskulatur aktiviert werden. In dieser

Grundposition fiihren sie folgende Ubungen

aus:

e Sie heben und senken langsam die Ful3spit-
zen, die Fersen bleiben am Boden. Dabei
kénnen sie entweder dazu aufgefordert, den
rechten und linken Ful® abwechselnd oder
die Zehen beider Flifse gemeinsam zu bewe-
gen. Als weitere Alternative kdnnen jeweils
acht Mal die Zehen des linken und acht Mal
die Zehen des rechten Fulles abwechselnd
bewegt werden. Sofern alle Teilnehmerinnen
und Teilnehmer den schnelleren Rhythmus
schaffen, kann die Abfolge auf jeweils vier
Mal pro Seite verklrzt werden.

¢ Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer drlcken
den RB mit den Knien fest zusammen und
atmen dabei aus. Beim Losen der Spannung
atmen sie wieder ein.

e Sie drucken den RB mit den Knien rhyth-
misch zusammen und achten dennoch auf
eine entspannte Atmung.

Ubungsabfolge 2 (Hift- und Oberschenkelmus-

kulatur):

Zum Trainieren der vorderen Huft- und Ober-

schenkelmuskulatur legen die Teilnehmerinnen

und Teilnehmer den RB vor sich auf den Boden

und fiihren folgende Ubungen aus:

e Sie tippen wechselweise einen Ful’ darauf.

¢ Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer schie-
ben den RB wechselweise mit dem einen
Fuld zum anderen (,,FuRballspielen”).
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e Sie klemmen den RB zwischen den Fiflden
ein und heben ihn kurz an, wobei sie sich mit
den Handen unter dem Sitz festhalten und
auf eine aufrechte Haltung achten.

¢ Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer flhren
die zuletzt genannte Ubung erneut aus, wo-
bei sie nun den Ricken bewusst rund ma-
chen, wenn sie die Beine anheben.

Ubungsabfolge 3 (Finger und Handmobilisation):
Zur Finger und Handmobilisation fuhren die
Teilnehmenden im Sitzen auf dem Stuhl folgen-
de Ubungen durch, fiir die die Auge-Hand-Koor
dination von Bedeutung ist.

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer kneten
den RB wie einen Knddel.

e Sie drlcken ihn fest mit den Fingern beider
Hande zusammen.

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer fihren
die zuletzt genannte Ubung erneut aus, wo-
bei sie dabei den RB erst rechts neben dem
Kérper, dann links neben den Kérper und
anschlieRend nach oben (lber den Kopf) und
nach unten (bis zum Boden) fihren.

e Sie wechseln den RB (wie einen heilden Kno-
del) schnell von einer Hand in die andere und
mehrmals hin und her.

Ubungsabfolge 4 (Schulterstabilisatoren/Abduk-

toren):

Der RB ruht bei den folgenden Ubungen je-

weils seitlich an der HUufte bzw. am Oberschen-

kel. Nach einer Ubungsausfiihrung erfolgt der

Seitenwechsel.

e DieTeilnehmerinnen und Teilnehmer drlcken
mit flacher, gleichseitiger Hand den RB zu-
sammen. Sie konnen aufgefordert werden
dies langsam und fest oder aber rhythmisch
federnd zu tun. Es ist darauf zu achten, dass
der Oberschenkel stabil bleibt.

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer halten
den Arm stabil und driicken den RB mit dem
Oberschenkel zusammen. Die Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer fUhren die Schulter hoch
und runter wobei sie mit dem Unterarm am
RB entlanggleiten.
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e Sie lassen die Schulter vorwarts und rick-
warts kreisen.

Ubungsabfolge 5 (Kooperation und Spaf in der

Gruppe):

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen im

Kreis und klemmen den RB jeweils zwischen

threm Knie und dem Knie der benachbarten

Person ein. In dieser Grundposition flhren sie

folgende Ubungen durch:

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer drlcken

mehrmals im Rhythmus mit den Knien nach

aullen und lassen wieder locker (,1-2 Lo-

ckern”).

Mit beiden Handen klopfen sie zunachst auf

den rechten RB und anschlief3end auf den lin-

ken RB.

Aus den folgenden Variationen wird eine kur-

ze Abfolge entwickelt:

— Lautes Klopfen

— Leises Klopfen

— Nachahmen von Regentropfen

— Beidhandiges Klopfen in einem bestimm-
ten Rhythmus (z.B. kurz-kurz-lang, kurz-
kurz-lang, ...)

Ubungsabfolge 6 (Adduktoren und Hiftmusku-
latur):

Zum Training dieser Muskelgruppen eignen
sich folgende Ubungen im Sitzen auf dem Stuhl,
bei denen die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
den RB an die Innenseite eines Oberschenkels
legen:

Sie driicken mit der Gegenhand den RB ge-
gen den Oberschenkel.

Sie driicken mit dem Oberschenkel den RB
gegen die Hand. Dabei achten Sie darauf,
dass die Hand stabil bleibt.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer fihren
die beiden Ubungen erneut aus, wobei das
Bein jeweils angehoben und wieder abge-
stellt wird.

Ubungsabfolge 7 (Riicken-, Brust- und Ober
armmuskulatur):

Fir die Kraftigung dieser Muskelgruppen eig-
nen sich die folgenden Ubungsvarianten, bei
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denen die Teilnehmerinnen und Teilnehmer ent-
weder im Sitzen den RB vor dem Koérper mit
beiden Handen zusammendrlcken:

e Die Arme sind gebeugt.

Die Arme sind gestreckt.

Der Oberkdrper wird mit aufrechtem Ricken
zunachst nach rechts und anschlief3end nach
links gedreht.

Der RB wird wahrenddessen auf und ab be-
wegt.

Ubungsabfolge 8 (Oberschenkelvorderseite und
Aktivierung der Bauch- und Huftmuskulatur):
Bei den folgenden Ubungen wird der RB auf
einen Oberschenkel gelegt:

e DieTeilnehmerinnen und Teilnehmer drlicken
mit beiden Handen von oben auf den RB. Sie
kdnnen aufgefordert werden dies rhythmisch
oder langsam und fest zu tun.

e Zur Erhdhung des Schwierigkeitsgrades bie-
ten sich folgende Varianten an:

— Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
drlcken mit der flachen Gegenhand von
oben auf den RB. Dabei muss auf einen
geraden Rlcken achtet werden.

— Sie heben das Bein gegen den Widerstand
des RB an.

Ubungsabfolge 9 (Mobilisierung der groRen
Gelenke):

Zur Mobilisierung der grofsen Gelenke kénnen
die folgenden Ubungen im Sitzen durchgefihrt
werden:

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer Uberge-
ben den RB Uber dem Kopf in die andere
Hand. Dabei wird die Wirbelsaule gestreckt.
Sie lassen den RB um den Bauch und den
Racken herumwandern.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer stre-
cken ein Bein nach vorn aus, so dass die
Ferse den Boden berUhrt. Sie rollen nun den
RB an der Vorderseite des gestreckten Bei-
nes entlang in Richtung der grofRen Zehe und
wieder zurlck.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer rollen
den RB mit beiden Handen vom Oberschen-



kel bis unterhalb des ausgestreckten Knies.
Dort federn sie ab und flUhren den RB mit
Schwung nach oben.

Wenn der Sitz eine Rlckenlehne hat eignen

sich dartber hinaus auch folgende Ubungen:

¢ DieTeilnehmerinnen und Teilnehmer drlicken
den RB mit der Lendenwirbelsaule an die
Rickenlehne, atmen dabei aus und lassen
danach wieder locker.

¢ Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer massie-
ren sich den unteren Ricken indem der RB
mit leichtem Druck des Rlckens gegen die
Lehne hin und her bewegt wird.

4.3.6 Kraftigungsiibungen in der Gruppe
mit Hilfe des Theraband-Sterns

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen oder
stehen im Kreis. Die Therabander werden mit
Hilfe der Kursleitung in der Mitte so verschlun-
gen, dass ein Stern entsteht. Dabei halt jeder die
beiden Enden seines Bandes in den Handen. Zur
Bildung des Sterns konnen auch alle Bander in
der Sternmitte durch einen Ring geflhrt werden.

Zur Kraftigung der Rlcken- und Schultermus-

keln eignen sich folgende Ubungen, bei denen

die Teilnehmerinnen und Teilnehmer in jeder

Hand ein Ende des Therabandes halten:

e Teilnehmerinnen und Teilnehmer ziehen die
Ellbogen, die in Schulterhdhe gehalten wer
den, nach hinten. Die Ubung kann mit beiden
Armen gleichzeitig oder im Wechsel (zehn
Mal rechter Arm und zehn Mal linker Arm)
durchgeflhrt werden.

e Sie fihren die zuletzt genannte Ubung noch-
mals aus, wobei sie jedoch die Arme hangen
lassen und die gestreckten Armen nach hin-
ten ziehen.

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer flhren
die Arme wechselseitig (wie beim ApfelpflU-
cken) oder gleichzeitig nach oben.

e Sie blicken unter ihrem angehobenen Arm
nach Ansage zur benachbarten Person nach
rechts oder links.
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e DieTeilnehmerinnen und Teilnehmer machen
mit angewinkelten Armen kleine schnelle
Bewegungen vor und zurlck (,Wasche
zockeln™).

e Sie halten das Band dicht an der Brust und
drehen den Oberkdrper abwechselnd nach
rechts und links. Die Hfte bleibt dabei nach
vorn gerichtet.

4.3.7 Kleine Spielformen in Bewegung
mit kognitivem Anteil Il

Ein Strickmuster:

e Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sitzen
auf Stuhlen im Kreis. Sie werfen sich rechts
herum einen Ball nach dem Muster , zwei
rechts — eins links"” zu:

¢ Die erste Person wirft den Ball zwei Positio-
nen weiter nach rechts zur Ubernachsten Per-
son.

e Diese Person wirft den Ball eine Position
nach /inks zur benachbarten Person.

¢ Diese Person wirft den Ball zwei Positionen
weiter nach rechts zur Ubernachsten Person.

® Usw.

In diesem Muster wandert der Ball langsam im
Kreis, indem er jeweils abwechselnd rechts im
Kreis zur Ubernachsten Person und von dieser
wieder zur links benachbarten Person zuriickge-
worfen wird.

Wenn die Teilnehmerinnen und Teilnehmer die-
se Richtung beherrschen, wird die Richtung
geandert.

Das alphabetische Gedachtnis:

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer werfen
paarweise einen Ball hin und her. Wahrenddes-
sen fordert sie die kursleitende Person auf, zu
einer bestimmten Kategorie (z. B. Sommer, Tie-
re, Flisse, Automarken) maoglichst zahlreiche
Begriffe zu finden. Alle Teilnehmerinnen und
Teilnehmer aufsern ihre Ideen, wobei sie sich
bemihen den Bewegungsfluss beim Werfen
nicht zu unterbrechen.
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Anspruchsvoller ist die Ubung, wenn die Wor
ter einer Kategorie mit einem vorgegebenen
Anfangsbuchstaben anfangen miussen (z.B.
Vornamen mit ,,M" Stadte mit ,S").

Suche den Fehler!

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer , mar-
schieren” am Platz (entweder im Sitzen oder
im Stehen) und bewegen dabei ihre Arme mit.
Dabei wahlen sie ihr eigenes Tempo und blei-
ben immer in Bewegung. Die Kursleitung nennt
jeweils eine Redewendung, in welche sich ein
Fehler eingeschlichen hat. Die Teilnehmerinnen
und Teilnehmerinnen korrigieren die Redewen-
dung, wobei sie ihre Bewegung jedoch nicht
unterbrechen.

Beispiele:

e ,LUgen haben kurze Arme” (richtig: Beine)
.In der Not schmeckt der Kdse auch ohne
Brot" (richtig: die Wurst)
.Abendrot — Schlechtwetterbot”
Schonwetterbot’)

~Morgenstund’ hat Schlaf im Mund"” (richtig:
Gold)

Vorsicht ist die Mutter der Seifenkiste” (rich-
tig: Porzellankiste)

.Was der Bauer nicht kennt, das frisst er auf”
(richtig: das frisst er nicht)

(richtig:

4.4 KONSEQUENZEN FUR
DIE KURSLEITUNG

Das zielgruppen- und bedtrfnisorientierte Be-
wegungsangebot erfordert neben einer grind-
lichen Vorbereitung und Planung und der evtl.
erforderlichen Modifizierung wahrend der
Durchflihrung auch eine Auswertung der durch-
geflhrten Kursstunde sowie — nach dessen Be-
endigung — des kompletten Kurses.
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Im Vordergrund steht wie bei jeder padagogi-
schen Einheit nach der Planung und Durchfiih-
rung die Reflexion des Durchfiihrenden. Die
Kursleitenden merken selbst sehr gut, was gut
und was weniger gut gelaufen ist. Insbesonde-
re die Leitungen ohne padagogischen Hinter
grund machen hier wertvolle Erfahrungen — die
sie aber im Hinblick auf den nachsten Kurs
nltzen sollen. Beispiele fir eine Reflexion
kénnten sein: gewahlte Bausteine, Uberginge,
Sitzanordnung, gewahltes Material etc., manch-
mal aber auch die eigene evtl. ungeschickte
Formulierung in der Kommunikation.

|dealerweise gibt es am Ende einer jeden Stun-
de eine kurze Abschlussrunde. Dabei konnen
Eindricke und Meinungen der Teilnehmenden
gesammelt und zusammengetragen werden.
Nach Beendigung eines Kurses kann ebenfalls
in einem Gesprach oder in einer kurzen Frage-
runde erfolgreich-positive und kritisch-negative
Aspekte erfragt und zusammengetragen wer
den. FUr eine anonyme Rickmeldung kann
selbstverstandlich auch ein Feedbackbogen
ausgeteilt werden, den die Teilnehmenden zu
Hause in Ruhe ausflllen und an den Veranstal-
ter zurlckgeben.

Die Rickmeldungen beider Arten, d.h. sowohl
am Ende einer jeden Kursstunde als auch nach
Kursende, sollten dann intern kritisch diskutiert
werden und ggf. Veranderungen und Anpassun-
gen fur den nachsten Kurs vorgenommen wer-
den.

Hinsichtlich der Qualitatssicherung ist diese
dreiteilige Vorgehensweise (Planen-Durchfih-
ren-Auswerten) von entscheidender Bedeu-
tung fur ein langfristig erfolgreiches Kursange-
bot und die Bindung der Teilnehmenden an den
Kurs.
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Tabelle 2
Uberblick tiber die Bewertung der Seminare zur Qualifikation von Kursleitern (nach Schul-
noten; Stand: Dezember 2019)

Datum Ort Organisation | Schulung/Inhalte | Dozent/in | Gesamt

1. | Okt. 2015 Rummels- | 2,67 2,09 1,95 2,24
berg
2. | Mérz/Apr. 2016 | NUrnberg 2,81 1,75 1,74 1,60
3. | Apr. 2016 Krumbach 1,33 1,19 11 1,21
4. | Mai/Juni 2016 | Ensdorf* 1,90
5. |Sept. 2016 Oberhaching | 2,13 1,59 1,63 1,78
6. | Okt. 2016 Memmels- | 2,71 1,46 1,28 1,82
dorf

7 |Jan. 2017 Landsberg 1,60 1,62 1,44 1,55
8. | Febr. 2017 Binsfeld 1,74 1,33 1,73 1,60
9. |Apr. 2017 Nurnberg 1,73 1,25 1,15 1,37
10. | Mai 2017 Regen 1,51 1,25 1,17 1,31
1. [ Juni 2017 Bayreuth 1,56 1,18 1,09 1,27
12. | Sept. 2017 Ensdorf 1,56 1,24 1,13 1,31
13. | Okt. 2017 Burgau 1,37 1,15 1,08 1,20
14. | Jan. 2018 Landsberg 1,40 1,44 1,42 1,42
1.5 | Febr. 2018 Ndrnberg 1,44 1,1 1,08 1,21
16. | Sept. 2018 Wirzburg 1,80 1,52 1,51 1,61
17. | Nov. 2018 Regen 1,54 1,44 1,20 1,39
18. | Jan. 2019 Rosenheim | 2,62 1,75 1,51 1,96
19. | Apr. 2019 Kempten 1,56 1,37 1,25 1,39
20. | Okt. 2019 Germering 1,27 1,10 1,1 1,16

Gesamt 1,80 1.41 1,34 1,59

* Bei dieser Kursleiterschulung in Ensdorf wurde ein anderer Evaluationsbogen verwendet.
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Qualitatsentwicklung und -sicherung spiegeln
sich in den drei Bereichen der Struktur, Pro-
zess- und Ergebnisqualitat wider und sind drei
malfdgebliche Bausteine des Qualitdtsmanage-
ments. In allen drei Feldern hat auch das Pro-
jekt ,Sport und Bewegung trotz(t) Demenz”
enorme Anstrengungen unternommen, Pio-
nierarbeit geleistet und beachtliche Ergebnisse
erzielen konnen.

Exemplarisch werden hier einige Aspekte be-

schrieben, die die Anstrengungen und Erfolge

im Bereich des Qualitdtsmanagements aufzei-

gen:

e Auswertung von Kursleiterschulungen

e Etablierung von Bewegungsangeboten flr
Menschen mit Demenz

e Erfahrungsaustausch und Wissenstransfer

¢ \Wissenschaftliche Begleitung

Bis zum aktuellen Zeitpunkt (Stand: Dezember
2019) wurden in verschiedenen Regionen Bay-
erns und mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern
sowohl aus dem Bereich des Sports als auch
aus dem Bereich der Altenhilfe 20 Kursleiter
schulungen durchgefihrt.

Zur Qualitatssicherung und -steigerung wurde
ein Fragebogen entwickelt, in dem die Teilneh-
menden nach Beendigung des Seminars ver
schiedene Themenbereiche nach Schulnoten
bewerten sollten. Anhand der dort gemachten
Angaben konnten die Inhalte an die Bedurfnis-
se derTeilnehmenden angepasst und die Qua-
litat der Ausbildung sukzessive erhoht wer-
den.

5.1 ZIELGRUPPENSPEZIFISCHE
BEWEGUNGSANGEBOTE FUR
MENSCHEN MIT DEMENZ

Ein weiteres Kernziel des Projekts ist der Auf-
bau und die Etablierung von Bewegungsange-
boten fur altere Menschen mit kognitiven Be-
eintrachtigungen und Demenz. Die zu Projekt-
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beginn vom Projekttrager als ZielgrofRe genann-
te Anzahl neuer Angebote konnte erreicht
werden. Alle aus dem Projekt heraus entstan-
denen Bewegungsangebote konnen der nach-
folgenden Tabelle 3 und stetig aktualisiert der
Internetseite www.alzheimerbayern.de ent-
nommen werden.

5.2 ERFAHRUNGSAUSTAUSCH
UND WISSENSTRANSFER

Ein weiterer wichtiger Baustein zur Qualitats-
sicherung und -steigerung ist der Erfahrungs-
austausch mit den ausgebildeten Kursleiterin-
nen und Kursleitern. Dazu organisiert die Pro-
jektgruppe moderierte Besprechungen, die in
etwa halbjahrlichem Turnus in den Raumen
des Landesverbands stattfinden. Eingeladen
werden alle geschulten Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, die im Rahmen des Projekts an
einem Seminar fur Kursleitungen teilgenom-
men haben, unabhangig davon, ob sie bereits
ein Bewegungsangebot initiiert haben oder
nicht. Neben allgemeinen Informationen rund
um die Thematik Sport und Demenz werden
einerseits Hemmnisse und Barrieren disku-
tiert, die in der Planungsphase oder beim Auf-
bau neuer Bewegungsgruppen auftreten und
Losungsvorschlage erarbeitet, andererseits
aber auch Erfolgsfaktoren und Potenziale vor
gestellt, die zu einem erfolgreichen Gelingen
beitragen konnen. Dieser Wissenstransfer
wird von den beteiligten Akteuren als unge-
mein wertvoll und gewinnbringend beurteilt
und tragt zur Steigerung der Qualitat des Pro-
jekts bei.

5.3 WISSENSCHAFTLICHE
BEGLEITUNG

Von Beginn an ist die Katholische Stiftungs-
hochschule Minchen mit der wissenschaftli-
chen Begleitung des Projekts betraut. Deren
Analysen und Auswertungen erhobener quali-


https://www.alzheimer-bayern.de

tativer und quantitativer Daten sind ein wichti-
ger Baustein innerhalb des Qualitatssicherung
und Weiterentwicklung des Projekts. Projekt-

daten und Ergebnisse werden in regelmaldigen
Berichten zusammengetragen, publiziert und
von den beteiligen Akteuren diskutiert.

Tabelle 3
Uberblick Giber die im Rahmen des Projektes entstandenen Bewegungsangebote (Stand:
Dezember 2019)
Ort Titel Trager
1. | Aschaffenburg | Demenz — neue Wege gehen! Wir AlzG Aschaffenburg e.V.
wandern
2. | Mlnchen Kuns und Bewegung AlzG Mlnchen e.V.
3. | Gauting Bewegungstraining bei neurologi- Gesundheits-/Rehasport
schen Erkrankungen Wirmtal e.V.
4. | Puchheim Sport trotz(t) Demenz FC Puchheim
5. | Furstenfeld- Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | NBH Furstenfeldbruck

bruck

im MGH

6. | Flrstenfeld- Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | NBH Flrstenfeldbruck
bruck in Tagespflege
7. | Weilheim ~Bewegung hélt fit — koomm mach mit!” | AlzG Pfaffenwinkel-Werdenfels e.V.
8. | Flintsbach/Inn | Fit fir 100 Gruppe, Radln fur MehrgenerationenSPORT
Menschen mit Demenz
9. |Haar Memory Sport VHS Haar
10. | Augsburg Unterwegs — Ein Spaziergang ftr AlzG Augsburg e.V.
Menschen mit und ohne Demenz
1. | Augsburg Club U65 Sport trotz(t) Demenz Praxis von Mirbach
12. | Augsburg Fit U 65 TSG Augsburg
13. | Kaufering Sitztanzgruppe Seniorenstift Kaufering
14. | Utting FIT 100 FUREINANDER e.V./TSV Utting
15. | Kempten Spald an Bewegung fur dementiell be- | Stadt Kempten
troffene Menschen
16. | Kempten Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | AllgauStift Marienpark gGmbH

Gesundheits- und Pflegezentrum
Kempten
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Ort Titel Trager

17. | Kempten Gymnastik fur Senioren/Gedachtnis- Ikarus Thingers e.V. und
training Seniorenblro

18. | Jettingen Gemeinsam fit! — Sport u. Bewegung | Isabella-Braun-Heim
far Senioren/Angehorige

19. | Oberasbach Spald fir Menschen mit Demenz beim | Diakonie im Landkreis Firth
Klettern gGmbH

20. | NUrnberg Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | BZ Nirnberg

21. | Brand/Eckental | Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Treffpunkt Zeitlos AWO ERH
bei AWO

22. | Erlangen Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Besuchsdienst Psychiatrie e.V.
im BKH Erlangen

23. | Erlangen Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Besuchsdienst Psychiatrie e.V.
im Marienhospital Erlangen

24. | Erlangen Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Besuchsdienst Psychiatrie e.V.
im Waldkrankenhaus Erlangen

25. | Wilhermsdorf | Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Vhs Wilhermsdorf

26. | Markt Erlbach | Sport trotz(t) Demenz TSV Mark Erlbach

27 | WeilRenburg Ressourcen erhalten — Mafinahme flr | Zentrale Diakoniestation
Menschen mit und ohne Demenz WeilRenburg

28. | WeiRenburg | Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | AlzG Weilsenburg e.V./Eintr.

Kattenhochst.e.V.

29. | Mitterfels Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | BRK Seniorenzentrum

30. | Bamberg Bewegung fur Kérper und Geist Caritas Stadt Bamberg

31. | Bamberg Fit von Kopf bis Zeh —Training far Vhs Bamberg-Land
Geist und Korper

32. | Hirschaid Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | TSV Hirschaid e.V.

33. | Wirzburg Bewegung, Spiel und Spal fir Men- | Sportbund DJK Wirzburg e.V.
schen mit Demenz und Begleitung

34. | Kitzingen Denk-Sport-Gruppe Caritasverband fur den Landkreis

Kitzingen e.V.
35. | Marktheiden- | Sport und Bewegung trotz(t) Demenz | Demenzberatungsstelle
feld RuDiMachts
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6.1 UNTERSTUTZUNG DURCH
DIE ALZHEIMER GESELLSCHAFT
LANDESVERBAND BAYERN E.V.

Der Landesverband Bayern der Deut-
schen Alzheimer Gesellschaft e.V. bie-
tet Unterstltzung in folgenden Berei-
chen:

e Aufbau einer Bewegungsgruppe fir
Menschen mit Demenz in der Kom-
mune, im Verein oder in einer ande-
ren Tragerorganisation

e Suche einer qualifizierten Kurslei-
tung fUr das Bewegungsangebot

e Aufbau von Kooperationen oder
Netzwerken

e Vermittlung einer Referentin oder ei-
nes Referenten fir eine Veranstal-
tung
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Deutsche Alzheimer Gesellschaft
Landesverband Bayern e.V.
Selbsthilfe Demenz

Frauentorgraben 73
90443 Nurnberg

Telefon: 0911 — 44 66 784

Telefax: 0911 — 27 23 501

E-Mail: info@alzheimer-bayern.de
Internet: www.alzheimer-bayern.de

6.2 HILFREICHE
INTERNETSEITEN

Bayerisches Staatsministerium fir
Gesundheit und Pflege
www.leben-mit-demenz.bayern.de

Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V.
— Selbsthilfe Demenz
www.deutsche-alzheimer.de


https://info@alzheimer-bayern.de
https://www.alzheimer-bayern.de
https://www.leben-mit-demenz.bayern.de
https://www.deutsche-alzheimer.de

6. NOTIZEN

| NoTIZEN
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