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EPIDEMIOLOGIE

Anzahl der Demenzerkrankungen Erwerbsfahige (15-60a)/Demenzkranken
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1elle:WANCATA Johannes (2002). Die Epidemiologie der Demenzen. Wiener Medizinische Wochenschrift, 152 (3/4), 5
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PROJEKTZIEL

**Art der Belastung
‘*Belastungsreduzierende Faktoren
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DATENERHEBUNG UND
ANALYSE

“+*Offene leitfadengestutzte Interviews
mit 20 pflegenden Angehorigen

‘*Erhebungsinstrument:

Pflegekompass (Marco Blom & Mia
Duijnstee)

*Prozessstrukturanalyse nach Uta
Gerhardt
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BELASTUNGSREDUKTION

*Entlastungen
‘*Entlastungsstrategien
‘*Bewaltigung
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VERGLEICHSDIMENSION

** Entscheidung fallen

»,INun ich musste damals enitscheiden, ob ich weiterhin
arbeiten gehe oder ob ich zu Hause bleibe. Dann hab ich
mir uberlegt, wenn ich arbeiten gehe, brauche ich eine
Haushalterin und eine Pflegerin und dachte mir, da geht
mein Verdienst mit drauf, dann bleibe ich lieber zu Hause
und nehme lieber alles selbst in die Hand. Und die Kinder,
die eben sehr jung waren, haben doch einen gesunden
Elternteil zu Hause, worauf sie sich verlassen konnen, der
Geborgenheit, Familienleben aber auch Stabilitat
ermoglicht. Ich hatte ihn damals nicht in ein Heim gegeben,
dafdr war er noch viel zu lebendlg, er hafte das
milgekommen und ich wollte das auch wegen der Kinder

nicht*
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VERGLEICHSDIMENSIONEN

** Entscheidung
fallen

*Umgehen konnen
*» Aufgabe

** Information

** Flexibilitat
“*Hoffnung

Handlungs- und
Lageorientierung
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HANDLUNGSORIENTIERUNG

“*Vor- und Nachteile abwagen -
Entscheidung

** Handlungsfordernde Umweltgestaltung r‘
** Informationsbeschaffung '
** Handlungsfordernde Emotionen A N
** Motivationsstarkende Strategien

** Misserfolgsbewaltigung
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LAGEORIENTIERUNG

*Zogern, Passivitat ‘%
“*Abbrechen von Handlungen
‘*Ursachen: “

- personliche Disposition “__

- -~
- Lerngeschichte
- Merkmale der Situation
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SCHLUSSFOLGERUNG

Jedem Angehorigen
die Unterstutzung, die
er benotigt

|

Assessment
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