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DAS DREI-WELTEN-MODELL NACH DR. HELD

Die sich stetig verandernde Lebenswelt von demenziell erkrankten Menschen wurde von dem Geronto-
psychater Christoph Held unter dem Begriff , Drei-Welten-Konzept” beschrieben.

hierbei handelt es sich um ein spezielles Betreuungskonzept fiir Menschen mit Demenz in stationdren Einrich-
tungen.

DAs ,,DREI-WELTEN-KONZEPT“

Das besondere dieses Konzeptes ist, dass das jeweils dominante Erleben der Betroffenen dem demenztypi-
schen Stadium zugeordnet wird und sich die Handlungsweise der Betreuenden darauf ausrichtet.

Die folgenden drei dominanten Erlebniswelten arbeitet Held heraus:

1. die Welt der kognitiven Erfolglosigkeit
2. die Welt der kognitiven Ziellosigkeit
3. die Welt der kognitiven Schutzlosigkeit

Diese drei dominanten Erlebniswelten beinhalten unter anderem eine spezielle Milieugestaltung, Beziehungs-
gestaltung sowie spezielle Formen der Anregung und Entspannung.

Ein weiterer Aspekt dieses Konzepts ist es, die jeweiligen mit der demenziellen Erkrankung einhergehenden
Kompetenzverluste zuzulassen, ohne die noch vorhanden Ressourcen aus dem Auge zu verlieren.

Das Eintreten in die jeweilige Erlebniswelt (abhangig von der Demenzstufe) findet durch einen Wechsel auf die
jeweilige Station (Welt) statt. Ziel ist es, den Betroffenen seinem Erkrankungsstadium entsprechend zu betreu-
en und zu pflegen, um so die Lebensqualitdt moglichst lange zu erhalten. Im Folgenden sollen die drei Erleb-
niswelten kurz vorgestellt und erlautert werden.

DiE WELT DER KOGNITIVEN ERFOLGLOSIGKEIT

Betroffene im ersten Stadium der Demenz sind haufig ( \‘
eher antriebsschwach und ziehen sich aus sozialen Kon- i

Wo setzt das Drei-Welten-Konzept an?

takten zuriick. Grinde dafiir liegen sicherlich in einer

bereits eingeschrdankten Alltagskompetenz. Merkfahigkeit, Es kniipft an dem nun immer stérker

Organisationsfahigkeit und Urteilsvermoégen sind im fri- werdenden Bediirfnis nach Entspan-

hen Stadium bereits eingeschrankt. nung, Ruhe und Stéirkung des Selbst-
Der Kontakt mit anderen Menschen — vor allem in Unter- wertgefiihls an. Dies soll durch das

haltungen — erfordert nun ein hohes Mall an Aufmerk- Leben in kleinen Wohngruppen mit

betreuenden Personen, einem geregel-

samkeit.

ten, jedoch nicht starren, Tagesablauf
Immer haufiger geht nun in Gesprachen der Gesprachsfa- gewdhrleistet werden. Die Wohngrup-
den verloren, Worter werden gesucht, Inhalte nicht mehr pen sind familiendhnlich organisiert
ausreichend verstanden oder an die Inhalte kann nicht und es werden Tdtigkeiten, die in ei-
mehr angekniipft werden. nem normalen Haushalt tiblich sind,

\ aufrechterhalten. /)

So geraten Menschen mit leichter Demenz in ihrem Alltag k _ J

und Sozialleben immer mehr unter Druck, weil die selbst-
verstandliche Kompetenz souverdanen Handelns verloren
geht.
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DIE WELT DER KOGNITIVEN ZIELLOSIGKEIT

Im zweiten Stadium der Erkrankung haben die Betroffe-
nen den groRten Teil ihrer Alltagskompetenz bereits ver-
loren. Geplantes, absichtsvolles oder abstraktes Denken
ist kaum mehr moglich. Sprache sowie Sprachverstandnis
ist bereits so stark beeintrachtigt, dass verbale Kommuni-
kation kaum mehr moglich ist.

Durch die nun massiv auftretenden Orientierungsschwie-
rigkeiten (ortlich, zeitlich, personlich) werden Orte, Ge-
genstande und Personen haufig nicht wiedererkannt und
miissen so neu gesucht, entdeckt und geflihlt werden. Die
Betroffenen laufen scheinbar ziellos und suchend umher
und werden zunehmend von inneren und duferen Impul-
sen gesteuert.

Durch die zunehmenden Hirnabbauprozesse sind Filter-
mechanismen und Regulationssysteme, welche ,Realitat”
herstellen, bereits so stark beeintrachtigt, dass starke
Unruhe und Angste immer hiufiger auftreten (Furchtsyn-
drom). Dein und Mein, gelernte soziale Normen und Ob-
jektpermanenz gehen verloren.

Die WELT DER KOGNITIVEN SCHUTZLOSIGKEIT

Im dritten Stadium der Demenz, also in ihrer schwersten
Auspragung, sind die Betroffenen nicht mehr in der Lage,
verbal zu kommunizieren. Auch auf die noch recht lange
erhaltenen automatisierten Sprachmuster wie Begri-
Bungsformeln, Sprichworter und Redewendungen und
LautduBerungen kann nicht mehr zugegriffen werden.
Ebenfalls ist die nonverbale Kommunikation Gber Gestik
und Mimik, so stark beeintrachtigt, dass es eines hohen
MaRes an Wahrnehmungsfahigkeit und Empathie der
Die
korperliche Immobilitat ist soweit fortgeschritten, dass die

Betreuenden bedarf, diese noch wahrzunehmen.

Betroffenen nicht mehr in der Lage sind, ihre Position
selbstdandig zu verdandern oder gezielte Bewegungen aus-
zufiihren. In dieser Erlebniswelt sind sie den sie umge-
benden AuBenreizen (und hdchstwahrscheinlich auch
Innenreizen) vollig schutzlos ausgeliefert. Sie kdnnen sich
diesen nicht mehr entziehen, ihnen ausweichen oder sie
relativieren. Durch den nun massiven hirnpatholgischen
Abbau sind viele Steuerungsprozesse des Koérpers (Im-
mensestem, Atmung, usw.) so stark beeintrachtigt, das die
Gefahr von Infektionen, Atemstdrungen und Aspirationen
enorm zunimmt.

p

\

Wo setzt das Drei-Welten-Konzept an?

Die Milieugestaltung der zweiten Welt
sieht vor, dem Bewegungsdrang des
Betroffenen durch eine spezielle
Wohnumgebung Raum zu geben.
Spontaneitdit und Absichtslosigkeit im
Handeln der Betroffenen werden zuge-
lassen. Der Kontakt ist auf therapeuti-
sche Beziehungsgestaltung fokussiert
und bietet bedingungslose Wertschdit-
zung, Kongruenz und Empathie. Das
Personal ist auf die verédnderte Kom-
munikation geschult. Die Tagesstruk-
tur wird tolerant und flexibel organi-
siert. Ziel ist es, Stress (Stressoren) zu
reduzieren, Sicherheit zu vermitteln

N

und individuelle Autonomie zu férdern.//_ /

-

Wo setzt das Drei-Welten-Konzept an?

Hier ist das oberste Ziel das Herstellen
von relativem Wohlbefinden durch
spezielle Angebote von angenehm

empfundenen Reizen (bspw. Basale
Stimulation bei gleichzeitigem Schutz
vor Reiziiberflutung und Stress). Dem

Verlust der Kérpergrenzwahrnehmung

wird durch spezielle Lagerungstechni-

ken entgegengewirkt. Durch palliative
Mafsnahmen sollen Schmerzen ver-
mieden werden. Dem Personal wird

ein hohes Mafs an Wahrnehmungsfd-

N

/

higkeit und Empathie abver/angt.J

unterstiitzende Literatur: Handbuch Demenz von Ulrich Kastner, Rita Lébach. Elsevier-Verlag, Miinchen.
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ANREGUNG ZUR DISKUSSION

Das hier vorgestellte Konzept des Schweizer Gerontopsychiaters Christoph Held ist sicherlich eine von vielen
Moglichkeiten, auf die speziellen Bedirfnisse von demenziell erkrankten Menschen einzugehen. Jedoch wird
hier ein hohes MaR an Struktur, Organisation und personaler Bereitstellung abverlangt.

Mit der zunehmenden Zahl demenziell erkrankter Menschen ist es auch fur Deutschland an der Zeit, sich neuen
Modellen wie dem Drei-Welten-Konzept anzunehmen. Ganz sicher bedarf es in der heutigen Pflegelandschaft
mit ihrem starren, auf Dokumentation und einen unflexiblen Stationsalltag ausgerichteten Blickwinkel, neuer
Wege, um friih auf die sich verdandernde demographische Struktur reagieren zu kénnen. Schnelle Veranderun-
gen sind in den folgenden Bereichen erforderlich:

e Zusammenarbeit der verschiedenen Fachrichtungen,
e Aufstockung des Personalschliissels sowie
e Angeboten flr Personal in den Bereichen Weiterbildung und Supervision.

Mein ganz besonderer Dank gilt Maria Bennies fiir die Idee fur dieses

Essay sowie Kristian Dressler fiir die redaktionelle Uberarbeitung und

technische Umsetzung.
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