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Demenz, das allmähliche Vergessen im Alter, 
lässt keinen von uns unberührt. 
Die medikamentösen Therapien, die es derzeit 
gibt, können bestenfalls den Verlauf verlang-
samen und die Symptome lindern. 
Gleichzeitig kommt die Demenzforschung zu 
immer neuen Erkenntnissen, die Hoffnung 
machen. Man weiß zum Beispiel heute, dass 
der  Lebensstil – Ernährung, Bewegung, die 
seelische Verfassung und vieles mehr – einen 
großen Einfl uss auf die Demenz nehmen.
Demenz kann man nur in Zusammenarbeit aller 
Disziplinen begegnen, und dafür leistet dieser 
Ratgeber einen Beitrag.
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Formen der Demenz  

Demenzerkrankungen lassen sich, je nach Ursa‐

che, in verschiedene Gruppen einteilen. Die häu‐

figsten sind degenerative Veränderungen im Ge‐

hirn, die bei der Alzheimer‐Krankheit auftreten, 

und Durchblutungsstörungen. 

 

Degenerative Veränderungen im Gehirn 

Bei  degenerativen  Demenzen  liegt  der  Abbau 

von Gehirngewebe  der  Erkrankung  zugrunde. 

Die bekannteste Demenz dieses Typs ist Morbus 

Alzheimer,  der  später  ausführlich  behandelt 

wird. Auch bei Morbus Parkinson kommt es zu 

einem Abbau eines gewissen Areals im Gehirn. 

Die in diesem Bereich produzierten Neurotrans‐

mitter, insbesondere das Dopamin, fehlen. 

 

 

Durchblutungsstörungen im Gehirn 
(vaskuläre Demenz)  

Demenzerkrankungen  können  auch  durch 

Durchblutungsstörungen  verursacht  werden, 

deren Ursache wiederum eine krankhafte Verän‐
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derung der Arterien (Arteriosklerose) ist. Bei ei‐

ner Arteriosklerose  im Gehirn spricht man von 

einer Zerebralsklerose (cerebrum = Gehirn). Liegt 

eine Arteriosklerose im Gehirn vor, kommt es zu 

entzündlichen Veränderungen und Ablagerun‐

gen  (Plaques)  in  den  Blutgefäßen  des Gehirns 

und einer nachfolgenden Verengung der Blutge‐

fäße. Damit ist die Versorgung des Gehirns nicht 

mehr gewährleistet. Ursache für die Demenz ist 

also nicht der Abbau des Gewebes, sondern die 

fehlerhafte Blutversorgung.  

Für die Zerebralsklerose bestehen die gleichen 

Risikofaktoren wie  für  die Arteriosklerose  der 

übrigen  Blutgefäße:  Bluthochdruck,  erhöhte 

Blutfettwerte, Diabetes, Übergewicht und Bewe‐

gungsmangel, Rauchen etc. Die Zerebralsklerose 

kann einen Schlaganfall, aber auch eine generelle 

Beeinträchtigung der Gehirnleistung  zur  Folge 

haben. 

Eine  Zerebralsklerose  kann  winzige,  kaum 

merkbare  Infarkte  im Gehirn  verursachen.  Bei 

diesen  Infarkten kommt  es zu dem Verschluss 

eines  arteriellen  Blutgefäßes  im  Gehirn,  der 

nachfolgende Hirnbereich wird nicht mehr mit 

Sauerstoff versorgt.  Im besten Fall  ist der Ver‐
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schluss vorübergehend, im schlimmsten Fall je‐

doch  bleibt  er  bestehen,  und  das  dahinterlie‐

gende Gehirngewebe geht zugrunde.  

Es gibt eine Reihe von Vorwarnzeichen, die auf 

Durchblutungsstörungen  im Gehirn und damit 

auch auf einen drohenden Schlaganfall hinwei‐

sen.  In der Regel  leiden Patienten unter Kopf‐

schmerzen  in Zusammenhang mit  nachfolgen‐

den Symptomen:  

 Vorübergehende neurologische Ausfälle, z. B. 
Missempfindungen oder Taubheitsgefühle in 

einer Hand  oder  einem  Bein, Doppelbilder, 

Schluckstörungen, Schwindel  

 Ausgeprägte  vorübergehende  Konzentrati‐
ons‐, Wortfindungs‐  oder Gedächtnisstörun‐

gen 

 

 

Mischformen 

Sehr häufig sind Mischformen von der Alzhei‐

mer‐Krankheit und Durchblutungsstörungen im 

Gehirn. 

Im  Anti‐Alzheimer‐Buch  von  Förstl  und  Klein‐

schmidt heißt es dazu: „Auch wenn die Alzhei‐

mer‐Veränderungen  im Gehirn  [...]  eine  große 
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Frühstadium  

Im  Frühstadium  der Alzheimer‐Demenz  ist  es 

dem  Betroffenen  oft  selber  klar,  dass  „etwas 

nicht  stimmt“,  z. B., wenn  ihm  ein Wort  nicht 

einfällt, wenn er Dinge verlegt und sich  in der 

bekannten Umgebung plötzlich nicht mehr zu‐

rechtfindet.  

Zunächst sind es vor allem die Gedächtnisstö‐

rungen, die einem selbst, aber auch den Angehö‐

rigen auffallen. Man kann sich nicht mehr daran 

erinnern, was man vor kurzem gehört, gelesen 

oder gesehen hat, wo man etwas gerade hinge‐

legt hat. Das Kurzzeitgedächtnis ist in besonde‐

rem Maße beeinträchtigt.  

Wortfindungsstörungen  bedeuten, dass  einem 

das passende Wort nicht einfällt, man nach die‐

sem Wort sucht, das man doch eigentlich kennt. 

Da man gerade im frühen Stadium noch merkt, 

dass etwas anders ist, versucht man, diesen Ma‐

kel zu verstecken. Man verwendet vielleicht abs‐

trakte Begriffe wie „das Ding“ oder andere Füll‐

wörter, Umschreibungen oder Floskeln.  

Es  fällt dem Betroffenen schwer, sich räumlich 

zu  orientieren.  Dies  trifft  vor  allem  in  einer 

fremden Umgebung zu, beispielsweise im Hotel 

während des Urlaubs.  
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Auch  die  Zeit  wird  zu  einem  Problem,  Be‐

troffene können sich die Uhrzeit nicht mehr mer‐

ken. Nach und nach wird die Zeit zu etwas Un‐

durchschaubarem, Unverständlichen  –  und  so 

können Termine nicht mehr eingehalten werden.  

Es  kommt  zu  geistigen Störungen, die  es un‐

möglich machen, Abläufe – wie z. B. das Kochen 

– auszuführen. So geht irgendetwas schief – und 

der Betroffene  ist enttäuscht,  frustriert und ge‐

reizt. Auch Rechnen, Lesen und Schreiben wol‐

len nicht mehr richtig klappen.  

Änderungen  im Verhalten, sowohl Unruhe als 

auch Antriebslosigkeit  und Depressivität, Ver‐

langsamung  und  Teilnahmslosigkeit  können 

auftreten.  

 

 

Wenn  Sie  bei  einem Angehörigen  beobachten, 
dass er oder sie auffällig vergesslich ist, sich an‐
ders  benimmt  oder  sich  schlechter  orientieren 
kann, dann können Sie nur eines  tun: Hilfe  su‐
chen.  
Je früher Sie Rat und Hilfe in Anspruch nehmen, 
desto besser für Sie – und für den Betroffenen. 
Die Symptome zu verdrängen, hilft wenig. 

 

 



60 

Aktiv vorbeugen von A–Z  

Lange  dachte man,  dass  das  Gehirn  im  Alter 

zwangsläufig  in  seiner Leistung nachlässt und 

sogar  schrumpft.  Das  ist  falsch.  Das  Gehirn 

schrumpft, wenn  es  nicht mehr  benutzt wird. 

„Gehirnjogging“ und Kreuzworträtsel  im Alter 

sind gut, sie halten die grauen Zellen  in Bewe‐

gung. Gerade im Alter ist es aber auch wichtig, 

sich neuen Erfahrungen zu stellen, am Leben an‐

derer teilzunehmen. 

Auf  den  folgenden  Seiten möchten wir  Ihnen 

Maßnahmen  vorstellen,  die  zur  Vorbeugung 

von Demenz sinnvoll sind. Sie sind auch geeig‐

net, bei einer milden Demenz den weiteren Ver‐

lauf zu beeinflussen.  

 

Abwechslung  

Das A und O der Demenzvorbeugung ist die Ab‐

wechslung.  Entscheiden  Sie  sich  dazu,  die  ge‐

wohnte Routine zu verlassen, einmal etwas an‐

ders zu tun, als Sie es kennen und gewohnt sind, 

neue Dinge anzufangen oder auch die Welt von 

einer anderen Seite zu „begreifen“.  
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Wenn Sie ein und dieselbe Sache immer wieder 

üben, dann werden Sie die Fertigkeiten in dieser 

„Disziplin“ enorm stärken. Wenn Sie jedoch im‐

mer wieder  etwas Neues  ausprobieren  oder  – 

wie  auf  den  nächsten  Seiten  vorgeschlagen  – 

Handlungsabläufe einmal auf eine ungewohnte 

Weise ausführen, dann bilden sich die Querver‐

netzungen im Gehirn, es wird beweglicher. Und 

genau das brauchen wir zur Vorbeugung einer 

Demenz.  

 

Achtsamkeit  

Aus  vielfältigen  Untersuchungen  zur  Demenz 

geht deutlich hervor, dass pflichtbewusste, geis‐

tig aktive hagere Menschen seltener an einer De‐

menz  erkranken.  Dies  lässt  darauf  schließen, 

dass die besten Erfolge in der Prävention damit 

zu  erzielen  sind,  dass  ein  aktives waches  Be‐

wusstseinsleben  so  lange  und  so  intensiv wie 

möglich gepflegt wird. Damit nehmen die Acht‐

samkeitsübungen  einen  wesentlichen  Stellen‐

wert  in  der  Prävention  ein,  denn Achtsamkeit 

bedeutet auch Wachheit im Gedankenleben.  
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Maßhalten  

Schon Hildegard von Bingen wusste, dass das 

Geheimnis eines gesunden Lebensstils das Maß‐

halten  ist. Nichts übertreiben und ausgewogen 

leben, das ist die Devise, die wir in allen großen 

Kulturen  finden, um  glücklich und  gesund  zu 

werden und zu bleiben.  

 

Memory‐Spielen  

Eine spielerische Form des Gedächtnistrainings 

ist das altbekannte Memory‐Spielen. Karten, von 

denen es  jeweils zwei gleiche gibt, werden ver‐

deckt aufgelegt. Jeder Spieler deckt zwei Karten 

auf. Erinnert  er nach der  ersten Karte, wo die 

zweite Karte mit dem  gleichen Motiv  liegt,  so 

kann er sich das Pärchen nehmen. Und wenn Sie 

das Memory‐Spielen beherrschen, dann erkun‐

digen Sie sich doch einmal nach weiteren Denk‐ 

und Logikspielen, die es mittlerweile  in großer 

Zahl im gut sortierten Spielwarenhandel gibt.  

Eine neue Idee für den nächsten Stammtisch, das 

nächste Kaffeekränzchen.  
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Homöopathie und 
Anthroposophische Medizin 

Homöopathie 

Die homöopathische Therapie kann die Demenz 

nicht heilen. Wie viele andere komplementärme‐

dizinische  Maßnahmen  kann  sie  allerdings 

Symptome  lindern und die Lebensqualität ver‐

bessern, auch bei bereits schwer Erkrankten: Die 

Kranken können mit ihrer Demenz deutlich ru‐

higer und auch besser  leben, und der Umgang 

mit  ihnen wird  dann  auch  für  die  Pflegenden 

leichter. Die dargestellten Mittel haben  sich  in 

Klinik  und  Praxis  aus  konkreten  Erfahrungen 

des Autors immer wieder bewährt.  

Wir möchten im Folgenden einige Arzneimittel 

zur Behandlung von Demenzpatienten vorstel‐

len, um  einen  Eindruck  von  der  individuellen 

Mittelwahl  in der Homöopathie zu vermitteln. 

Der Autor hat die Mittel üblicherweise über 4–6 

Wochen  in D‐Potenzen verordnet. Bestand der 

Eindruck, dass das Präparat eine gute Wirkung 

zeigte, ließ sich dieses auch über einen längeren 
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Zeitraum von Wochen bis Monaten unbedenk‐

lich  einnehmen, wobei die Häufigkeit der Ein‐

nahme reduziert wurde. 

Sollte ein  Interesse an der Behandlung mit ho‐

möopathischen Mitteln  bestehen,  so  raten wir 

Ihnen, sich an einen homöopathisch ausgebilde‐

ten Therapeuten zu wenden, um das passende 

Mittel, Potenz und Dosierung für den Betroffe‐

nen zu besprechen. Wir möchten Sie dazu sehr 

ermutigen, da sich die Homöopathie in der Stu‐

die der Charité als außerordentlich hilfreich für 

Demenzpatienten auch im fortgeschrittenen Sta‐

dium erwiesen hat.  

 

 

Bei Mitteln, die vom Autor für die Selbstbehand‐
lung vorgeschlagen werden, ist eine Dosierungs‐
anleitung angegeben. 

 

Arsenicum album 

Der Patient ist unruhig und leidet unter zahlrei‐

chen Ängsten,  vor  allem  unter  der Angst,  be‐

stohlen oder medikamentös vergiftet zu werden. 

Nachts ist er unruhig. Körperlich handelt es sich 

meist um hagere, dünne Patienten, die nur we‐

nig auf einmal essen und  in kleinen Schlucken 

trinken. Innerlich fühlen sie ein Brennen.  
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