'AHCHITEKTUR

Konzepten Raum geben

Planungsstandards fiir eine dementengerechte Architektur

von Alten- und Pflegeeinrichtungen

Grundsitzliche Voraussetzung fiir eine erfolgreiche Umsetzung
dementengerechter architektonischer Konzepte beginnt mit der Akzeptanz
der eingeschriinkten kognitiven Fihigkeiten und des enorm erhohten
Bewegungsdrangs von Demenzkranken. Um die optimale Lésung fiir das
jeweilige Haus zu entwickeln, ist eine enge Kooperation mit Planenden,
medizinischen und pflegerischen Fachleuten wichtig.

[ Joer die Halfte der 12.000 Bewohner
in den Caritas-Einrichtungen sind an

Demenz erkrankt. Diese Zahlen stehen
stellvertretend flir alle (ibrigen Einrichtun-
gen. Herkdmmliche Wohn-Konzepte sind
bei Dementen nicht mehr ausreichend. Fur
gerontopsychiatrisch erkrankte Menschen
gilt es, ein adaquates und abgestimmtes
Raum-, Pflege- und Betreuungsangebot zu
erarbeiten. Typisch fiir diese Menschen ist
unter anderem eine gestorte Merkfahig-
keit, die Abnahme des Konzentrationsver-
mdgens sowie ein recht stark erhohter
Bewegungsdrang.

Bewohnerorientiert und
wirtschaftlich optimiert

Im Zuge des immer stdrker werdenden
Wettbewerbs der Einrichtungen unterein-
ander als auch aufgrund der Veranderung
der Bewohnerstruktur sind bestehende
Einrichtungen geradezu gezwungenen,
sich den veranderten Bediirfnissen und
den neuesten wissenschaftlichen Erkennt-
nissen zu stellen. Besonders bei bestehen-
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den Einrichtungen, mit dem ein oder
anderen Sachzwang aufgrund der gegebe-
nen baulichen Situation, gilt es hier,
verantwortlich abzuschatzen, was mit
addquatem Aufwand kostenbewusst und
zielgerichtet optimiert werden kann, zum
Wohle der Bewohner und Bewohnerinnen
— aber auch zum Vorteil der Betreiber.
Denn was sich auf Seiten der Betroffenen
auf Korper, Geist, Sinne und Seele aus-
wirkt, wird sich auch in realen Zahlen nie-
derschlagen. Adaquate Umgebung und
gute Einrichtung bilden die Basis funktio-
nierender Einrichtungen. Von abgestimm-
ten Pflegekonzepten hingt die Zukunfts-
fahigkeit der stationdren Altenhilfeeinrich-
tung ab, sowohl im Hinblick auf ein
menschlich als auch wirtschaftlich opti-
miertes Agieren. 2003 werden die Gewin-
ner die leistungsstarken Anbieter sein: Im
Segment Altenpflege werden der Neubau
und die Sanierung stark zunehmen, ist
haufig zu lesen.

Optimierte Raum- und Dienstleistungskon-
zepte in Altenpflegeeinrichtungen bringen
gréBere Akzeptanz bei den Angehorigen.

=

E=% Ein heller, freundllchaf

Raum ohne harte Schatten
ist optimal fiir Demente

Damit einher geht ein groBeres Geborgen-
heitsgefihl der Dementen mit hoherem
Zufriedenheitsfaktor und Ausgeglichenheit
und damit verbunden weniger Pflegeauf-
wand bis hin zu vermindertem Fluchtim-

puls. Eine positive Resonanz bei den
Angehorigen — auch dies gelangt zum
Vorteil der Wirtschaftlichkeit der jeweili-
gen Einrichtung.

Ein auffalliges Merkmal von Demenzkran-
ken ist das .,herumwuseln” in Schranken
und Kleidertruhen. Auch diese Erlebnis-
welt der Bewohner sollte bei der baulichen
Gestaltung mit so genannten .Erlebnisele-
menten™ beriicksichtigt werden. Gegen-
stande in Schaukasten, die erlaubter-
mafen zum Greifen einladen, gehoren
ebenso zu dieser Art von Erlebniselemen-
ten wie unterschiedliche Farbflachen oder
Kasten im Flurbereich, in denen personli-
che Dinge voribergehend aufgestellt wer-
den kénnen. Dieser ,.Pfad der Sinne™ kann
z. B. mit relativ einschatzbaren Mitteln ein
Hoéhepunkt der Milieuveranderung in
bestehenden Einrichtungen werden. Die
verschiedenen Stationen mit Elementen
wie Spiegel und Guckkasten fir die visu-
elle Wahrnehmung, Strukturen zum Ertas-
ten vermitteln Kérper- und Umwelterfah-
rung und sind somit Teil der Biographiear-
beit, durch Férderung des Erinnerungsver-
magens. Mit einer Einschrankung der
sinnlichen Wahrnehmung geht die Fehlin-
terpretation der Realitat einher. Doch
inzwischen weil3 man, selbst wenn ein ver-
baler Austausch manchmal nicht mehr
maoglich ist, kann durch Sinnesreize wieder
eine Art Kommunikation stattfinden. Und
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der auf diese Art hergestellte Kontakt zur
AuBenwelt ist fir beide Seiten tiberaus
wichtig.

Sich fortbewegen kdnnen gehdrt zu den
wenigen verbliebenen urspriinglichsten
Befriedigungen von Dementen, und es
muss auch bei der Architektur vorrangiges
Anliegen sein. dies zu unterstutzen. Ist
kein Endlos-Rundwanderweg moglich,
wird der Flurbereich zur Laufstrecke und
zum Pfad der Sinne. Den grof3en Bewe-
gungsdrang unterstiitzen und dennoch
Geborgenheit schaffen, das ist das Ziel.
Und damit dieses befreiende Herumlaufen
ein gutes Ende nimmt, ist der Ausgangs-
bereich unauffallig gestaltet und bietet
somit keinerlei Impuls zum Verlassen des
Hauses. Durch Licht 188t sich der Schiaf-
Wachrhythmus positiv beeinflussen, Licht
beeinflusst Stimmungen. Schlecht beleuch-
tete Rdume machen — genau wie unruhige
Muster — Angst. Besonders Horgescha-
digte werden zusatzlich beeintrachtigt,
wenn sie sich zu sehr auf das Sehen kon-
zentrieren missen. Optimal mit 500 Lux
in Augenhdhe beleuchtete Bereiche hinge-
gen wirken stimmungsaufhellend und

Dérte Moll, Architektin

aggressionsdampfend. Am Abend kénnen
diese nach Bedarf bis zu 50 Lux herabge-
dimmt werden.

Farbfldchen, z. B. an exponierten Wanden,
geben dem herumsuchenden Auge Halt,
grof3flachige Farbbereiche in den Betreu-
ungszonen kénnten zusatzlich der Orien-
tierung dienen. Helle, warme wohnliche
Materialien, wie helle Holzer (z. B. Buche,
Ahorn, Esche), Polstermobel mit kleinteilig
gemusterten Stoffen, spiegelnde Ober-
fldchen konnten Irritation bringen und

missen deshalb vermieden werden.

Man weif inzwischen, dass eine extrem
reizarme Umgebung einen negativen
Krankheitsverlauf beglnstigt - die Sinne
schlafen — ein Ideal ist der ausgewogene
Wechsel von Anregung und Ruhe und Ent-
spannung. Kleine Ruhe- und Guckzonen
sollen so geschaffen sein, dass Banke und
Sofas stehen konnen und dass entspanntes
Ausruhen méglich ist bei gleichzeitiger
visueller Teilnahme am Tagesgeschehen.

Wasser belebt alle Sinne

Durchaus verstandlich ist die Sorge des oft
{iberforderten Betreuungsteams, dass
zusétzliche Sinnesreize zusatzliche Arbeit
verursachen kénnten. Einwande gegen
sichtbares, .flihlbares” Wasser sind hdufig:
Feuchtigkeit auf dem Boden birgt Rutsch-
gefahr und erhéhten Reinigungsaufwand
in sich, vielleicht beglinstigen die plat-
schernde Gerdusche sogar vermehrten
Harndrang bei den Bewohnern. Es gilt
abzuwagen: Nur durch ,erfassbares” Was-
ser lassen sich die positiven Auswirkungen
auf die Seele und auch die Sinne der

H+P: Worauf muss man bei der Planung
eines Heimes filr Demenzkranke achten?
Dérte Moll: Es geht darum, kleine Ein-
heiten zu schaffen. Grundsatzlich muss
dem Bedirfnis der Dementen nach
Gehen, nach Laufen Rechnung getragen
werden. Dazu muss man Rundgange
schaffen — gerade Strecken sind langwei-
lig. Das kann man z. B. mit einem Atrium
in der Mitte des Komplexes erreichen.
Auf jeden Fall sollte das Gebaude Wohn-
hauséhnlich sein. Von ihrer Biografie her
gesehen, halten sich die Bewohnerinnen
gerne in der Kiiche auf. Die Kiiche sollte
deshalb an den Aufenthaltsraumen ange-
gliedert sein. So kdnnen sie auch alltagli-
che Tatigkeiten wie Abraumen o. & Gber-
nehmen. Diese offenen Kiichen gibt es in
den {iblichen Standard-Einrichtungen nur
selten. Besonderen Planungs- und Gestal-
tungsschwerpunkt sollte man auf das
Pflegebad legen: ein Pflegebad mit beson-
deren Sinnesanregungen wie andere Far-
bigkeit als im Zimmer, mit besonderem
Licht, mit Spiegel, etc. Einzelzimmer mit
eigenem Bad sollten Standard sein.

H+P: Wie kénnen Modernisierungsmaf-
nahmen aussehen?

Moll: Das hangt nattrlich immer von der
jeweiligen Gebaudestruktur ab. Auf jeden
Fall sollte man versuchen, Aufenthalts-

., Wichtig bei der Planung ist die Begleitung von Demenz-Experten*

raume mit offenen Kiichen zu schaffen
und diese zentral legen, damit sie einen
.Lebens-Mittelpunkt" bieten. AuBerdem
soliten die Wohneinheiten so geplant
werden, dass die Bewohner einen Platz
haben, wo sie mitten im Geschehen sind
und etwas zum Gucken haben, eine Art
Marktplatz. Das muss nicht auf dem Flur
sein, dass kann auch ein transparent ge-
stalteter bereits vorhandener Aufenthalts-
raum sein. Flure kénnen als Laufstrecke
umngebaut werden mit gleichzeitiger Sin-
nesanregungen wie Wandelementen, die
so grof3 sein miissen, dass sie mit der Ar-
chitektur verwachsen erscheinen.

H+P: Gibt es hinsichtlich dementenge-
rechter Bad und Kichengestaltung
bestimmte Auflagen oder Richtlinien?
Moll: Uber die DIN-Normen fiir das bar-
rierefreie Bauen hinaus gibt es keine wei-
teren Normen, lediglich Empfehlungen.
Fir die Kiiche wire es erstrebenswert,
rolistuhlgerechte Kiichen zu schaffen.

H+P: Was halten Sie flr gravierende
Planungsfehler?

Moll: Planungsfehler sind meiner Mei-
nung nach, den Aufenthaltsraurn mit
angegliederter Kiiche nicht zu berick-
sichtigen, zu wenig Licht (unter 300
LUX), wenn die Farben in den Raumen

zu sehr Ton in Ton sind, zu blasse Farben
(diese konnen Demente nicht differen-
ziert wahrnehmen), dauernde Musikbe-
rieselung.

H+P: Worauf ist bei der Gestaltung der
Zimmer zu achten?

Moll: Bestimmte gesetzliche Auflagen
gibt es nicht, es gibt Erfahrungswerte.
Wenn méglich, sollte es verschiedene
Maglichkeiten geben fiir den Standort
des Bettes. AuBerdem sollten die Bewoh-
nerinnen freie Sicht aus dem Fenster ha-
ben, da sie im Zimmer meistens sitzen.

H+P: Wie kann man denn verhindern,
dass die Bewohner weglaufen?
Moll: Im Innenbereich kann das mit
einem Bodenbelagswechsel von hell zu
dunkel erreicht werden. Das schafft eine
natiirliche Barriere. Auch die AuBenanla-
gen koénnen entsprechend gestaltet wer-
den, mit Beeten, Hecken, Zaunen. Aber
letztlich geht es nicht ohne Tiren.
Wichtig bei der Planung von dementen-
gerechten Heimen ist, dass Experten auf
dem Gebiet der Demenz die architektoni-
sche Planung begleiten. Zentrale Aufgabe
der Planenden muss sein, die Bediirfnisse
Dementer zu kennen und wahrend der
gesamten Planung im Blick zu behalten.
Und das ist leider nicht immer der Fall.
Angela Miiller
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Bewohner erfahren. Wasser belebt alle
Sinne, den haptischen, wenn man die
Hand ins rieselnde Nass halt, den akusti-
schen. der zudem erwiesenermafen
beruhigend wirkt, den optischen, da
permanent Veranderung, das heii3t Leben,
sichtbar ist. Bereits morgens beim Aufste-
hen, beim Frihstlck kann man sich schon
freuen, an den Brunnen zu kommen, ihn
Zu horen und das Wasser zu fuhlen.

Planungsstandards

Hilfsmittel
P Garten als barrierefreien Raum vorsehen

P Endlosweg mit Mulch anlegen

Ausgangstiiren sowie Tiiren von Funktions-
raumen, die von Bewohnern nicht aufgesucht
werden sollen, wandgleich gestalten
Erlebniselemente schaffen

Méglichkeiten zum Erkunden und
Ausprobieren schaffen

Lange Flure .hallig” gestalten, keine Teppiche
verwenden

Szenarien mit Aufforderungscharakter
schaffen

Helle, schattenarme (mittlere Schattigkeit),
warme Beleuchtung ohne Blendung vorsehen.
500 Lux in Augenhohe in Aufenthaltsbereichen
(Tagesraumen) und Fluren, in den Abendstun-
den mittels Dimmer auf 50 Lux abdunkeln

Grofe und unruhige Muster auf Mabeln,
Stoffen, Teppichen oder FuBbodenbelagen
sowie starke Farbkontraste vermeiden, bzw.
nur gezielt einsetzen, in der Regel dezent
gemustertes verwenden

Helle, warme, wohnliche Materialien verwen-
den, alkovenartige Nischen schaffen

Haptisch unterschiedliche Materialien und
Gegenstande die zum Greifen einladen,
Geriche, Musik anbieten

Vermeidung von toten und dunklen Ecken
(innen und auBen)

Fazit

Die Frage kann nicht langer lauten: Schaf-
fen wir einen Ort der Geborgenheit fiir
Demente oder eine gut funktionierende
Einrichtung fir das Pflegepersonal? Denn
die Losung zum Wohl aller Beteiligten lau-
tet: Das addquate Umfeld fiir die zu Pfle-
genden ist auch der richtige Arbeitsraum
fiir das Pflegepersonal. Dazwischen liegen

Begriindung

b Jahreszeitliche Orientierung

P Zum ungehinderten Ausleben des Bewe-
gungsdrangs

P Vorbeugung der Verletzungsgefahr bei
Stirzen

Unaufféllige Gestaltung des Ausgangs gibt
weglaufgefahrdeten Bewohnern keinen Impuls
zum Verlassen

Sinne und Erinnerungen anregen

P Interesse am Wuseln in fremden Kleider-
schrinken, Zimmern vorbeugen.

¥ Zur Aktion anregen — zur Stimulation
beitragen — Erinnerungen wecken

b Sehbehinderte konnen horen, wo Tiren
sind

P Textile Belage schlucken zuviel Schall und
sind zudem fir Rollstuhlfahrer ungeeignet
Aktivierung der Bewohner

P Stimmungsaufhellend

} Aggressionsdampfend

P Dient der besseren Qrientierung und
Entlastung anderer Sinne

P Horbehinderte kénnen sich in einem hellen
Raum besser auf das Horen konzentrieren

P Schiaf-Wach-Rhythmus wird positiv
beeinflusst

Grofe Muster kdnnen zu Verkennungen
fuhren, Wahnwahrnehmungen anregen oder
Angst hervorrufen

Eine Umgebung .wie zu Hause" starkt das
Geflhl von Sicherheit und Geborgenheit

» Stimulation / Aktivierung

» Zur Beruhigung und Entspannung beitragen

Herausforderung zum Urinieren

auf dem Weg der Verstandigung Kompro-
missbereitschaft und gemeinsame Kon-
zeptentwicklungen. Es gilt, neue Méglich-
Kkeiten zu erschlieen, mit einander umzu-
gehen.

Dipl.-Ing. Dérte Moll
Architekturbiiro
Jiilicher StraBe 16
40477 Diisseldorf

Beispiel

Abwechslungsreiche Rundwege

WeiBe Tir bei weiBer Wand

Kleiner Fischteich mit Biotop, Gerduschkulisse
durch Wasserlauf, Gewachshaus, Obstbaum-
reihe, Wildwiese, Kompostierung, Sinnesgar-
ten mit Hochbeeten (als Garten im Garten),
Windspiele aus Bambus, Hihnerstall, Kanin-
chenstall mit Freilaufwiese, etc.

P Fir alle zugénglicher Kleiderschrank mit
Kleidung vorsehen

P .Garderobe fiir alle” im Flur mit Sortiment
an Hiten etc.

» Potpourri an alten Telefonen, Waschschiis-
seln, Waschbrett, Koffern, Kinderwagen,
Puppen zum ungezwungenen Tun anbieten.

P Tiirleibungen ausfihren

P Materialwechsel

) Bodenbelag mit harten Materialien gestalten

Wohnkiche mit sichtbaren Utensilien ladt zum
Handeln ein

Geschickte Verteilung auf direkte und
indirekte Lichtquellen

Gezielt eingesetzt, konnen kontrastierende
Streifen am Boden Demente am verlassen
eines Bereichs hindern

z.B. Snoezelen-Raume, Sortiment an Decken,
Kissen, Stoffen zum Kuscheln anbieten, Er-
lebnisse zum ,.An-greifen” anbieten
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