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ALTERSMYTHOS CLX

Die Diagnose Alzheimer ist schwierig und lohnt sich nicht fiir den Praktiker.

Wirklichkeit

Die Diagnose Alzheimer ist zuverldssig moglich und Ausgangspunkt fiir
wirkungsvolle  mehrdimensionale = Therapien  geméss  anerkannten
Richtlinien.

Begriindung

Anlésslich eines interdisziplindren Treffens von Delegierten aller
massgeblichen Berufsorganisationen der Neurologie, Geriatrie, Medizin,
Gerontopsychiatrie, Chefarztevereinigungen und Alzheimer-Gesellschaften
im Dezember 2002 in Chicago wurde festgestellt:

e Es gibt gute Richtlinien zur Abkldrung und Behandlung der Alzheimer-

Krankheit.

e Trotzdem diagnostizieren und behandeln viele Arzte Alzheimer nicht
addquat.
e Dies widerspricht klar den folgenden unbestrittenen Erkenntnissen:

e Alzheimer ist vom normalen Altern unterscheidbar, die Symptome
fallen jedoch gewdhnlich zuerst den Angehdrigen auf. Dies sollten
sie deshalb den Arzten mitteilen.

e Alzheimer kann so zuverldssig diagnostiziert werden wie eine
Blinddarmentziindung.

e Es stehen wirkungsvolle Behandlungsoptionen zur Verfiigung zur
Verbesserung der Lebensqualitdt der Alzheimer-Kranken und ihren
Betreuungspersonen.

e Die Angebote zu Gunsten von Demenzkranken und ihren
Betreuungspersonen sind wichtige und weit verbreitete Elemente fiir
eine gute Pflegequalitét von Demenzkranken.

C. Rydell: Medical Groups agree: resources for treating Alzheimer’s patients are available but
underutilized. World Neurology 17/4: 9-10; 2002
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