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Wenn Sie oder ein Angehöriger an Demenz leiden, muss diese mit 
 Medikamenten behandelt werden. Unser noch junges Jahrtausend 
bietet aber auch viele neue Möglichkeiten, um Alzheimer & Co natürlich 
zu behandeln, der Krankheit vorzubeugen und sie leichter erträglich zu 
 machen. Neben der medikamentösen Therapie gibt es Behandlungs
möglichkeiten, die Geist und Körper auf sanfte, natürliche Weise  stärken 
können. Auch die richtige Ernährung und Heilpflanzen aus unseren 
 Breiten oder dem Regenwald können sich positiv auf den Krankheits
verlauf auswirken. 
Alle Maßnahmen, die sich bis heute als sinnvoll erwiesen haben, hat 
Andrea Flemmer nun fachkundig recherchiert, kritisch geprüft und in 
diesem Ratgeber zusammengetragen. 
Außerdem erfahren Sie alles Wichtige darüber, an welchen Anzeichen 
man eine Demenz erkennt, welche verschiedenen Arten es gibt und wie 
sie behandelt werden. 
Ein AntiDemenzAlphabet fasst geordnet zusammen, wie Sie selbst und 
Ihre Angehörigen aktiv einer Demenz vorbeugen können.

isbn 978-3-89993-624-7

dr. andrea flemmerDemenz natürlich behandeln – was hilft?

Alle Maßnahmen, die sich 

als sinnvoll erwiesen haben, 

in einem Buch.

Die Autorin Ziele der nicht medikamentösen Therapie

Dr. Andrea Flemmer ist DiplomBiologin und 
 Ernährungswissenschaftlerin. Sie hat am Institut 
für Lebensmitteltechnologie der TU München 
promoviert. Heute arbeitet sie im Umweltschutz, 
hält Vorträge und Vorlesungen an der Uni Mün
chen und veranstaltet Podiumsdiskussionen zu 
Ernährungs, Gesundheits und Umweltthemen. 
Die erfolgreiche Autorin hat bis heute zahlreiche 
Ratgeber rund um die Themen Gesundheit, Ernäh

rung und Patienteninformation veröffentlicht. Ihre Bücher werden von 
Fernsehauftritten im WDR, Bayerischen Fernsehen und bei TV München 
begleitet. 2002 erhielt Andrea Flemmer den Neubiberger Umweltpreis 
für ihr „kontinuierliches und ideenreiches Engagement in der Umwelt
bildung“. 
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Demenz 
 natürlich behandeln
  Das können Sie selbst tun 
  So helfen Sie als Angehöriger

Neben medikamentösen Behandlungen gibt es eine Vielzahl von 
 praxiserprobten nicht medikamentösen Therapieformen, die Sie in 
 diesem Buch näher kennenlernen werden. Diese verfolgen in erster   
Linie folgende Ziele:

1. Die Selbstständigkeit des Patienten so lange wie möglich erhalten.

2. Die psychische Belastung des Patienten und seiner Angehörigen 
 lindern.

3. Eine größtmögliche Normalität im Alltagsleben aufrechterhalten.

4. Realitätssinn, soziale Kompetenzen, Gedächtnis und motorische  
Fähigkeiten stärken.

5. Energie auf Dinge richten, die dem Patienten Freude bereiten und  
die seelische Ausgeglichenheit fördern.

6. Lebensqualität und Lebenszufriedenheit steigern.

Es gibt verschiedene Therapien, die das Fortschreiten 
einer Demenz verlangsamen und es den Betroffenen 
ermöglichen, ihren Alltag so lange wie möglich selbst 
zu bewältigen. 
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Angehörige und 
Betroffene ertragen 
die Symptome oft 
viel zu lange, bevor 
sie professionelle 
Hilfe suchen.

Hinweise AuF AltersvergesslicHkeit Hinweise AuF Demenz

Lustlosigkeit tritt nur tageweise auf. Lustlosigkeit bzw. Lethargie ist dauerhaft, 
schlechte Laune kann nicht vertrieben 
werden.

Namen zum Beispiel von berühmten Schauspie-
lern werden vergessen.

Wichtige Wörter wie „Auto“ oder  
„Wohnung“ werden vergessen.

Man verfährt sich auf dem Weg in den Urlaub 
oder auf unbekannten Strecken.

Der Weg zum langjährigen Freund in der 
Nachbarschaft oder Supermarkt um die Ecke 
wird vergessen.

Kleidung wird zu warm oder zu kalt gewählt 
aufgrund von unerwarteten Wetterschwan-
kungen.

Man geht etwa im Bademantel zum 
Supermarkt oder sieht im Sommer im 
Pelzmantel fern. 

Bis man ein Wort richtig und auch rückwärts 
buchstabiert, dauert es mitunter lange.

Richtig buchstabieren und vor allem 
rückwärts klappt gar nicht mehr.

Wann sollte man zum Arzt?
Es ist auf jeden Fall empfehlenswert, so früh wie möglich einen 

Arzt aufzusuchen. Je früher Sie dies tun – entweder mit einem 

Angehörigen, der entsprechende Symptome zeigt, oder weil Sie 

fürchten, selbst erkrankt zu sein –, desto eher können die Ursa-

chen der Demenz erkannt und behandelt werden. Bei bestimm-

ten Demenzformen, die als Folge anderer Grunderkrankungen 

auftreten, ist unter Umständen sogar eine Heilung möglich. Er-

kennt man allerdings die Ursache zu spät, bilden sich diese soge-

nannten sekundären Demenzen nicht immer komplett zurück. 

Eine frühe Diagnose ist auch deshalb so wichtig, weil zum 

Beispiel bei Alzheimer die bislang einzig verfügbaren Medika-

mente zu Beginn der Krankheit am besten wirken. In der Regel 

suchen Alzheimer-Erkrankte jedoch erst drei oder vier Jahre nach 

dem Auftreten der ersten Symptome einen Arzt auf – da können 

schon viele Fähigkeiten verloren gegangen sein. 
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Eine Demenz entwi-
ckelt sich über viele 
Jahre.

Je aktiver wir unser Alltagsleben gestalten, uns also bewegen 

und soziale Kontakte pflegen, desto besser ist die Leistungsfähig-

keit des Gehirns. Der Grund dafür ist, dass unsere Denkzentrale 

auf neue Informationen angewiesen ist, die zudem regelmäßig 

und intensiv sein müssen – nach dem Motto „Use it or lose it“, 

frei übersetzt: „Nutze dein Gehirn oder du wirst seine Fähigkeiten 

verlieren“. Sie kennen das von der körperlichen Leistungsfähig-

Je mehr wir unser 
Gehirn fordern, desto 
länger erhalten wir 
seine Leistungsfähig-
keit.
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keit: Wenn Sie Ihre Muskeln nicht ständig trainieren, lassen sie 

Sie im Stich. Dasselbe gilt für das Gehirn.

Eine Demenz kann viel Zeit benötigen, um sich zu entwickeln, 

manchmal bis zu 30 Jahre. In der Regel zeigen sich die Symptome 

erst, wenn ein großer Teil der Nervenzellen im Gehirn bereits 

 untergegangen ist. Aber wie wissen Sie nun, ob bei Ihnen selbst 

oder einem Angehörigen eine Demenzerkrankung vorliegt – 

wann steht der Gang zum Arzt an? Hier hilft es, wenn Sie sich 

oder den Betroffenen über einen Zeitraum von einem halben 

Jahr beobachten. Bemerken Sie Probleme, die über diesen Zeit-

raum auffällig waren und davor nicht, sollten Sie zum Arzt gehen 

und auf einer entsprechenden Untersuchung bestehen. Haben 

Sie oder der Betroffene immer schon Namen vergessen, sich Per-

sonen nicht merken können, den Schlüssel verlegt etc., so ist das 

kein Krankheitszeichen. 

Die Weltgesundheitsorganisation hat Kriterien für die Dia-

gnose aufgestellt, die es dem Arzt ermöglichen, die Häufigkeit, 

den Verlauf und Behandlungserfolge bei Demenzerkrankungen 

besser beurteilen und vergleichen zu können:

1. Gedächtnisstörungen
• Neue Informationen können nicht mehr so gut aufgenommen und 

wiedergegeben werden.
• In späteren Stadien der Erkrankung kommt es zum Verlust früher 

erlernter und vertrauter Inhalte.

2. Störungen des Denkvermögens
• Vernünftiges Handeln ist zunehmend weniger möglich. 
• Neue Ideen werden zunehmend seltener.
• Die Informationsverarbeitung ist verlangsamt und gestört.

3. Störungen der Gefühlskontrolle
• Das Verhalten gegenüber anderen ist gestört.
• Antrieb und Motivation haben nachgelassen.
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Wer gibt schon 
gerne zu, dass das 
Gehirn nicht mehr 
richtig mitmacht?

Eine bekannte Untersuchungsmethode ist der Uhrentest: Der 

Patient soll eine Uhr zeichnen und mithilfe von Stunden- und 

Minutenanzeiger eine bestimmte Uhrzeit einzeichnen. Dies ge-

lingt mit zunehmender Demenz immer weniger.

Über folgende Fragen findet der Arzt zur Diagnose: 
1.  Handelt es sich um einen normalen Alterungsprozess und damit 

um den zu erwartenden Abbau der geistigen Leistungsfähigkeit? 
Falls nein:

2.  Handelt es sich um einen Hirnabbauprozess, der nichts mit einer 
Demenz zu tun hat? Dann muss der Arzt herausfinden, worum es 
sich handelt. Falls nein:

3.  Um welche Form der Demenz handelt es sich?

Wenn Sie eine Demenzerkrankung bei sich oder einem Angehö-

rigen vermuten, ist die erste Anlaufstelle der Hausarzt. In der Re-

gel haben Sie zu ihm das nötige Vertrauen, um offen über Ängste 

und Befürchtungen zu sprechen, die mit der Krankheit verbun-

den sind. Meistens kennt er seine Patienten und ihre körperliche 

und geistige Verfassung lange genug, um Veränderungen festzu-

stellen und bei Bedarf umgehend die nötige Behandlung einzu-

leiten. Auch weiß er um Begleiterkrankungen und achtet darauf, 

dass es keine Wechselwirkungen zwischen den Demenzmitteln 

(Antidementiva) und anderen Medikamenten gibt. Fach- und 

Hausarzt müssen unbedingt zusammenarbeiten; sie müssen die 

Versorgung des Patienten aufeinander abstimmen und am besten 

miteinander absprechen.

Liegt tatsächlich eine beginnende Demenz vor, so haben die 

Erkrankten selbst oft keine Krankheitseinsicht. Sie wollen weder 

vor ihren Kindern noch dem sozialen Umfeld Schwächen einge-

stehen; hinzu kommen Zukunftsängste. Gerade aber die Angehö-

rigen müssen befragt werden; sie können dem Arzt bei der Erstel-
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Wichtig ist eine 
objektive Abklä-
rung.

lung der Krankheitsgeschichte (Anamnese) helfen, an die sich die 

Betroffenen selbst oft nur bruchstückhaft erinnern. 

Da es vielfältige, unterschiedliche Beschwerden gibt, ist eine 

objektive Abklärung mit standardisierten psychologischen Tests 

sehr wichtig. Sie müssen in regelmäßigen Abständen von sechs 

bis 18 Monaten wiederholt werden. Manche dieser Untersuchun-

gen kann der Hausarzt durchführen, für andere sind Spezialam-

bulanzen erforderlich. 

Bei der Demenz handelt es sich um eine Erkrankung der Ner-

venzellen; deshalb ist für die Erstdiagnose in der Regel eine neu-

rologische Untersuchung durch einen Facharzt für Neurologie 

oder Psychiatrie nötig. Auch Geriater (Spezialisten für Altersheil-

kunde) gehören zu den richtigen Fachleuten. Gedächtnisambu-

lanzen oder Memory-Kliniken haben sich auf die Diagnostik und 

Beratung bei Demenzen spezialisiert. Dort sind alle wichtigen 

Untersuchungsmethoden unter einem Dach vereint, was den 

 Diagnoseprozess vereinfacht und beschleunigt.

Nach einer ausführlichen internistisch-neurologischen Un-

tersuchung sowie einer Blutuntersuchung kann der Arzt ent-

scheiden, welche weiteren Tests notwendig sind.

Am Anfang steht die 
ausführliche internis-
tisch-neurologische 
Untersuchung.
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