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Einleitung  

Seit 2004 fördern das Bayerische Staatsministerium für Arbeit und Sozialordnung, Familie 

und Frauen sowie die Arbeitsgemeinschaft der Pflegekassenverbände in Bayern und der 

Verband der privaten Krankenversicherungen e.V. Modellprojekte zum § 45c SGB XI (ehe-

mals ĂPflegeleistungs-Ergänzungsgesetz). Mit der fachlich-wissenschaftlichen Begleitung der 

Modelle in Bayern ist das Institut aufschwungalt beauftragt. Hiermit wird der Abschlussbe-

richt zum Projekt ĂKompetenzNetz Demenzñ (Projekt der s.i.c. - Gesellschaft für Forschung, 

Beratung, Organisationsentwicklung und Sozialmanagement mbH, Augsburg) vorgelegt.  

 

Weitere Informationen zu den Modellen finden sich in den seit 2005 jährlich vorgelegten Be-

richten der fachlich-wissenschaftlichen Begleitung1, die auf der Homepage des Bayerischen 

Sozialministeriums unter  

www.stmas.bayern.de/cgi-bin/publikat.pl?BEREICH=fach-pflege  

sowie auf dem Internetauftritt des Instituts Ăaufschwungaltñ unter 

http://aufschwungalt.de/00/downloads.php5  

zu finden sind.  

 

Neben diesem Abschlussbericht der f/w Begleitung finden sich ausführliche Erläuterungen 

und Beschreibungen der Modellarbeit im eigenständigen Abschlussbericht des Modellprojek-

tes. Die f/w Begleitung empfiehlt, den Abschlussbericht der Projektleitung dem hier vorgeleg-

ten Bericht als Anlage beizufügen, um die Erkenntnisse umfassend der Fachwelt und den 

Praktikern zur Verfügung zu stellen. 

 

München im August 2012  

aufschwungalt  

Sabine Tschainer 

                                                
1
 Künftig: f/w Begleitung 
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1 Ziele un d Ausgangslage des Modellprojektes  

Das Modellprojekt "KompetenzNetz Demenz. Integration der Bevölkerungsgruppe demenz-

kranker Menschen und ihrer Angehörigen in Augsburg" startete am 01.04.2007 mit einer 

ersten Laufzeit von drei Jahren seine Arbeit (Bewilligungszeitraum: 01.04.07 - 31.03.10). Die 

ursprüngliche personelle Ausstattung zu Projektbeginn beinhaltete eine Projektleitung (Dipl.-

Sozialpädagogin / zertifizierte Case Managerin mit einer Wochenarbeitszeit von 40 Stunden) 

sowie eine Projektmitarbeiterin (examinierte Krankenschwester / Dipl.-Sozialpädagogin / 

zertifizierte Case Managerin mit einer Wochenarbeitszeit von 35 Stunden). Im Laufe des 

Jahres 2008 erfuhr das Projekt bereits einige personelle Veränderungen, da die Projektmit-

arbeiterin das Modellprojekt zu Anfang des Jahres 2008 verlassen hatte. Die Aufgaben wur-

den neu verteilt, so dass im Modellprojekt neben der Projektleitung f¿r das Arbeitsgebiet Ă¥f-

fentlichkeitsarbeitñ seit 01.04.2008 eine Dipl.-Betriebswirtin (mit Erfahrungen in der Öffent-

lichkeitsarbeit / 15-Wochenstunden) sowie f¿r das Teilprojekt ĂWohnungswirtschaftñ seit 

01.12.2008 eine Dipl.-Pädagogin (mit 20-Wochenstunden) tätig waren. Im Laufe des Jahres 

2009 kam es aufgrund der Elternzeit der bisherigen Projektleitung auch in dieser Position zu 

einem Wechsel. Im September 2009 begann die neue Mitarbeiterin (Dipl.-Sozialpädagogin, 

Case Managerin, bisher tªtig in einer Fachstelle ĂAmbulante Sozialarbeit Gerontopsychiat-

rieñ) ihre Arbeit im Modellprojekt. Im Jahr 2010 kam es zu einer erneuten Stellenumbeset-

zung aufgrund des Mutterschaftsurlaubs der Mitarbeiterin für das Arbeitsgebiet Ă¥ffentlich-

keitsarbeitñ. Seit 17.05.2010 arbeitete eine Dipl.-Ökonomin - mit Vorerfahrungen im Bereich 

Öffentlichkeitsarbeit/Marketing - mit 20-Wochenstunden im Projekt. Im Zuge dieser Umbe-

setzung wurde die wöchentliche Arbeitszeit der Mitarbeiterin f¿r das Teilprojekt ĂWohnungs-

wirtschaftñ auf 15 Stunden reduziert. Als unterst¿tzende Projektberatung agierte die Ge-

schäftsführung der AWO Betriebsträger- und Projektentwicklungsgesellschaft mbH Augs-

burg.  

Aufgrund seiner erfolgreichen Arbeit wurde die Modellförderung im September 2009 von den 

Förderern um zwei weitere Jahre verlängert (bis 31.03.2012). 

 

1.1 Ziele der Modellkonzeption  

Grundlegendes Ziel des Modells war die "Vernetzung von Dienstleistungsstruktur und bür-

gerschaftlichem Engagement zur Entwicklung einer neuen städtischen Lebens- und Verhal-

tenskultur im Umgang mit Demenz". Dabei sollten insbesondere die vorhandenen Ressour-

cen zusammengeführt und miteinander vernetzt werden. Parallel sah das Konzept vor, 

Grundlagen für die Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen für Demenzkranke zu 

schaffen.  
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Als Schwerpunkte der Arbeit sah dann die weiterentwickelte  Konzeption2  u.a. vor: 

¶ Sicherung der Integration und der Akzeptanz der Erkrankten im Wohnviertel 

¶ die Entwicklung von Konzepten mit der Wohnungswirtschaft sowie 

¶ die Erleichterung des Zugangs zu professioneller Hilfe und Case Management . 

 

1.2 Ausgangslage  

Das Modellprojekt wurde in eine recht komplexe Ausgangslage implementiert, die auch ei-

nige Auswirkungen auf den Verlauf des Modellprojektes in seinem ersten Jahr haben sollte. 

Zusammenfassend sollen folgende Faktoren benannt sein: 

Å Die sehr erfolgreiche ĂAugsburger-Alzheimer-Kampagneñ (Februar bis Juli 2006), die 

unter dem Motto ĂMit Alzheimer lebenñ als ĂInformationskampagne für besseres Verstehen 

und mehr Verstªndnis in Augsburgñ warb. Die spätere Projektleiterin leitete federführend die 

ĂArbeitsgruppe Demenzkampagneñ im Rahmen ihrer beruflicher Position als Stelleninhabe-

rin der ĂAmbulanten Sozialarbeit Gerontopsychiatrieñ der AWO Pfersee / Seniorenzentrum 

Christian-Dierig-Haus. Nach Wahrnehmung der f/w Begleitung war somit in Augsburg das 

Thema ĂDemenzñ ganz allgemein eng mit der Person der Projektleiterin verbunden. Sie lei-

tete auch den regionalen Arbeitskreis ĂGerontopsychiatrieñ (der PSAG). Damit war die Aus-

gangssituation des Modells geprägt von dem Faktor, eine Projektleiterin zu haben, die als 

ĂDemenz-Fachfrauñ bekannt und akzeptiert war, die ¿ber ein breites informelles Netzwerk 

verfügte und die im Themenbereich sehr engagiert und hoch motiviert agierte. Gleichzeitig 

wurde mit den Ergebnissen der ĂAugsburger-Alzheimer-Kampagneñ eine sehr hohe Erwar-

tungshaltung in Bezug auf das Modellprojekt aufgebaut. Diese Hypothese illustriert aussa-

gekräftig der Abschlussbericht der Kampagne (fünfter Punkt: ĂWeitere Planungenñ)3, in dem 

sowohl die Ăkontinuierliche Kontaktpflege zu den gewonnenen Ansprechpartnern aus den 

unterschiedlichsten Bereichenñ als auch die ĂPlanung weiterer gemeinsamer Aktionen und 

Projekte mit einzelnen Zielgruppenñ oder die ĂEinbindung weiterer Zielgruppenñ als Aufga-

ben ausgef¿hrt werden. Daneben sollte auch der Ăweiteren Fºrderung b¿rgerschaftlichen 

Engagements f¿r Demenzerkrankteñ besonderes Augenmerk gewidmet werden. Dabei wur-

den ausdr¿cklich Ăneue Formen bürgerschaftlichen Engagementsñ gefordert, Ăum eine neue 

Lebens- und Verhaltenskultur zu schaffen, die der Bevölkerungsgruppe der an Demenz er-

krankten Menschen den Verbleib in ihren städtischen Wohnvierteln und die gesellschaftliche 

Teilhabe so lange es geht ermöglicht. é. Es braucht Bürger und Bürgerinnen, die sich über 

den Einzelfall hinaus für Demenzerkrankte und ihre Belange und Bedürfnisse einsetzen, 

                                                
2
 Vgl. zur Weiterentwicklung der konzeptionellen Ziele des Modellprojektes im Zwischenbericht für das 

Jahr 2008, S. 21ff. 
3
 Eine ausführliche Wiedergabe der ĂWeiteren Planungenñ findet sich im Zwischenbericht der f/w Be-

gleitung für 2007, S.29f. 
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möglichst gut in ihren Stadtteilen verwurzelt sind und sich nicht scheuen, offensiv auf ande-

re Dienste, Akteure und Personen in den Stadtteilen zuzugehen.ñ4 

Das Logo der Demenzkampagne wurde vom DemenzNetzwerk - aufgrund dessen Aussa-

gekraft und im Sinne des Wiedererkennungswertes - übernommen (vgl. folgende Abb. 1) 

 

 

Abbildung 1: Logo der Demenz-Kampagne in Augsburg  

 

Å Das 2002 von der Stadt Augsburg als Ăerster bayerischen GroÇstadtñ begr¿ndete ĂBünd-

nis für Augsburg. Eine Verantwortungsgemeinschaft der B¿rgerstadt.ñ Dieses umfassende 

Projekt versteht sich als Ăein B¿ndnis f¿r das B¿rgerengagement, f¿rs Ehrenamt und die 

Freiwilligenarbeitñ. ĂB¿rgerschaft, Vereine und Initiativenñ arbeiten Ăzusammen mit Stadtver-

waltung und öffentlichen Dienstleistern sowie der Wirtschaft, den Arbeitnehmern, dem Han-

del.ñ Die Kommune will damit Ăkonkrete Praxisprojekte in Bürgerschaft, Staat und Wirtschaft 

anregen und unterstützen, sowie die politische Öffentlichkeit sensibilisieren und aktivieren.ñ 

Dem Bündnis gehörten 2007 fünfunddreißig Projekte an, u.a. gleich auch das Kompetenz-

Netz Demenz. Die beteiligten Projekte sind an verschiedene Vorgaben gebunden, die u.a. in 

einem 10-Punkte-Leitbild formuliert sind. 

 

Å Außerdem fand das Modell gut ausgebaute Strukturen zur Betreuung und Beratung de-

mentiell Erkrankter vor. Dazu gehºren u.a. die ĂAmbulante Sozialarbeit Gerontopsychiatrieñ 

(hervorgegangen aus dem Projekt ĂGerontopsychiatrischer Verbund Schwabenñ), zwei 

Fachstellen für pflegende Angehörige im Bayerischen Netzwerk Pflege sowie zwºlf ĂSoziale 

Fachberatungsstellen f¿r Seniorenñ in den Sozialregionen bzw. -räumen.  

                                                
4
 Quelle: http://www.mit-alzheimer-leben.de/Augsburger_Alzheimerkampagne2006.pdf. 21.02.2008 

http://www.mit-alzheimer-leben.de/Augsburger_Alzheimerkampagne2006.pdf
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Befragung von Institutionen  

Die - in der Startphase der Modellprojekte - routinemäßige Befragung von Akteuren in der 

Modellregion brachte in Augsburg eine Antwortquote von 18,6%. Es konnten 86 Fragebögen 

versandt werden, der R¿cklauf betrug 16. Die erwªhnten Ăgut ausgebauten Strukturen zur 

Betreuung und Beratung dementiell Erkrankterñ und deren Angehöriger spiegeln sich in den 

Angaben der Institutionen wider, von denen acht über spezielle Angebote für Demenzkranke 

und fünf über spezielle Angebote für deren Angehörige verfügen. Im Vergleich zu den im 

Jahre 2004 befragten Modellregionen liegt damit die Ausstattung der Region mit diesen spe-

ziellen Angeboten um jeweils ca. 10%-15% höher. Die in den Berichten seit 2004 auch im-

mer wieder diskutierte Frage der mangelnden Bekanntheit und Akzeptanz des damaligen 

Pflegeleistungs-Ergänzungsgesetzes (PflEG) und der entsprechenden niedrigschwelligen 

Angebote fand sich im Jahr 2007 auch noch in der Modellregion Augsburg wieder: so war 

beispielsweise das Wissen der Mitarbeiter zu abgelehnten Anträgen auf PflEG-Leistungen 

bei ihren Patienten/Klienten minimal. Von den zehn Institutionen, die eine diesbezügliche 

Frage überhaupt beantworteten, teilte lediglich eine mit, dass sie Kenntnisse dazu habe. 

Hinsichtlich der Verbesserung des Informationsstandes zum PflEG und des diesbezüglichen 

Bewusstseins unter den Fachleuten bestand zum Zeitpunkt der Befragung immer noch er-

heblicher Handlungsbedarf. 

 

Insgesamt gesehen hatte das Modellprojekt in Augsburg eine sehr gute Ausgangsposition 

hinsichtlich der vorhandenen Strukturen, des vorhandenen Bewusstseins zur Demenz-

Thematik und der Positionierung der Projektmitarbeiterinnen in der regionalen ĂVersorgungs-

szeneñ. Als Hypothek waren jedoch auch die erfolgreiche Demenzkampagne und der daraus 

folgende hohe Erwartungsdruck an das Modellprojekt einzuschätzen. 

 

 

2 Umsetzung  

2.1 Projektstrukturplan  

Wie bei allen begleiteten Modellprojekten fand auch hier die Entwicklung eines adäquaten 

Projektstrukturplanes zu Projektbeginn statt. Unter Beratung der f/w Begleitung entwickelte 

die Projektleitung den in folgender Abbildung wiedergegeben Projektstrukturplan (Stand 

06.09.2007). 
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Abbildung 2: Erster Projektstrukturplan KompetenzNetz Demenz Augsburg (September 2007) 
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Aufgrund der Entwicklung des Modellprojektes - insbesondere der Reflektion der vielen Akti-

vitäten aufgrund der erwähnten anfänglichen Erwartungshaltung - wurde der Projektstruktur-

plan überarbeitet. Hintergrund war - nach erfolgreicher Umsetzung in den Bereichen Netz-

werk und Öffentlichkeit - in der Verlängerung des Modellprojektes eine Konzentration auf die 

Vollendung der Projektbausteine ĂWohnungswirtschaftñ und ĂDemenzpatenñ. Die folgende 

Abbildung 3 zeigt den modifizierten Projektstrukturplan (Stand: Juni 2009). 

 

 



 

 

 

 

Abbildung 3: Zweiter Projektstrukturplan KompetenzNetz Demenz Augsburg (Juni 2009) 

1
0
 



 

 

3 Konzeptionelle Umsetzung  

Das Modellprojekt mit seinen verschiedenen Mitarbeiterinnen - im Hintergrund mit der konti-

nuierlichen, kompetenten und sehr zuverlässigen Unterstützung durch die Geschäftsführung 

- konnte sehr erfolgreich seine Konzeption umsetzen.  

3.1 Demenzpaten  

Wie in allen Zwischenberichten beschrieben, hat das KompetenzNetz Demenz in Augsburg 

mit der konzeptionellen Idee der Demenzpaten einen tatsächlich innovativen Versorgungs-

baustein im Bereich der Demenz-Thematik entwickelt. Insgesamt wurden über die gesamte 

Modelllaufzeit neun Schulungen durchgeführt, an denen insgesamt 49 Personen teilnahmen. 

Dabei konnten bereits im ersten Modelljahr 2007 zehn engagierte und sehr kompetente Bür-

gerinnen und Bürger gewonnen werden. Acht davon nahmen auch bereits an der ersten 

Schulung teil. Gemeinsam mit der Projektleitung entwickelten diese im Herbst 2007 mit vie-

len Ideen und Einsatzbereitschaft ein erstes Profil der Demenzpaten als neuem Baustein 

bürgerschaftlichen Engagements. Herausragendes Kennzeichen der ĂDemenzpatenñ ist, 

dass diese bürgerschaftlich Engagierten nicht direkt in der Alltagsbegleitung demenzkranker 

Mitbürgerinnen und -bürger tätig sind, sondern als Multiplikatoren im Stadtteil (oder anderen 

definierten Einsatzorten) agieren.  

 

Die Umsetzung der konzeptionellen Idee der ĂDemenzpatenñ als mittelbar Tªtigen (anders 

als die sogenannten ĂDemenzhelferñ aus dem Bereich der niedrigschwelligen Betreuungsan-

gebote nach §45 SGB XI, die ja direkt die Demenzkranken betreuen und begleiten) war je-

doch auch ein langwieriger und manchmal holpriger Weg5. Wichtige Stationen sollen hier 

kurz dargestellt sein. Ende 2008 waren nach drei Schulungen insgesamt achtzehn Demenz-

paten in acht von zwölf Stadtregionen Augsburgs tätig. Zum damaligen Zeitpunkt wurden 

deren Aktivitäten in vier Tätigkeitsbereiche aufgeteilt: 

¶ Tªtigkeit als ĂVertreterñ: Aufsuchen von Akteuren in Stadtteilen (z.B. Supermªrkte oder 

Apotheken im Quartier) 

¶ Tªtigkeit als ĂReprªsentantñ: die Demenzpaten und das Thema Demenz bei Veran-

staltungen Dritter vertreten und dort als Ansprechpartner zur Verfügung zu stehen 

(z.B. bei der Kassenärztlichen Vereinigung) 

¶ Tªtigkeit als ĂVeranstalterñ: Planen, Organisieren und Durchf¿hren eigener Veranstal-

tungen (z.B. Infostände in der Fußgängerzone im Vorfeld des Weltalzheimer-Tages) 

¶ Tªtigkeit als ĂZielgruppen-Veranstalterñ: Beteiligung bei bzw. selbstªndige Durchf¿h-

rung von Veranstaltungen und Schulungen zum Thema Demenz bei konkreten Ziel-

gruppen (z.B. Frauen mit Migrationshintergrund). 

                                                
5
 Weiteres dazu siehe unter Punkt 4 ĂBewertungñ 
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Die Schulungsinhalte erfuhren im Jahr 2009 eine wirksame Weiterentwicklung. Als beson-

ders positiv erwies sich, dass bereits aktive Demenzpaten einen Teil der Schulungsblöcke 

mitgestalteten, wobei sie aus ihren Erfahrungen in ihrer Tätigkeit als Demenzpate berichte-

ten und u.a. auch zum Thema ĂIch bin Demenzpate und das bedeutetéñ referierten. Ende 

2009 waren insgesamt 23 Demenzpaten im Projekt tätig (davon 16 kontinuierlich aktiv).  

 

Anfang 2010 entstand im Zuge der monatlichen Fachtreffen für die Demenzpaten die Idee, 

einen ĂStammtischñ einzurichten. Nach Angaben der Projektleitung entstand dieser Gedanke 

aufgrund der Tatsache, dass die monatlichen Demenzpatentreffen (Dauer jeweils drei Stun-

den) aufgrund der Fülle an Informationen, Absprachen und Berichte immer sehr gedrängt 

seien: ĂZeit zum Austausch bleibt nicht.ñ Der Stammtisch diente dem Erfahrungsaustausch 

unter den Demenzpaten, der weiteren Festigung der Gruppe (ĂWir-Gef¿hlñ) als auch als Ort 

f¿r soziale Kontakte und ĂIdeenbºrseñ. Dieser ĂTreffpunktñ unter eigenverantwortlicher Regie 

der Demenzpaten (die Teilnahme ist freiwillig) wurde sehr gut angenommen. Neben diesem 

stabilen Stamm an Engagierten erwies sich jedoch die Gewinnung weiterer Interessentinnen 

und Interessenten als immer schwieriger. Die zweite geplante Schulung für 2010 im Herbst 

musste aufgrund zu weniger Interessenten (drei Personen) abgesagt werden. Wiederum 

positiv im Vorgehen der Projektleitung hinsichtlich der bürgerschaftlich Engagierten war, 

dass diese Interessenten jedoch in den bestehenden Kreis der Demenzpaten mit aufge-

nommen wurden und dann an der Frühjahrsschulung 2011 teilnehmen konnten. Insgesamt 

waren damit über das Jahr 2010 siebenundzwanzig Demenzpaten aktiv. Zu diesem Zeit-

punkt bildeten sie dann inzwischen auch eine mit sich und dem Projekt hoch identifizierte 

Gruppe. Als ein wichtiges Elemente für diesen Prozess und diesen Erfolg ist anzusehen, 

dass die Projektleitung zur Strukturierung der Ideen und Tätigkeiten die bürgerschaftlich En-

gagierten in kleinere Arbeitsgruppen einband. Diese haben dann jeweils ein konkretes The-

ma und eine überschaubare bzw. begrenzte Zeitschiene. Damit wurden von der (neuen) Mo-

dellprojekt-Leitung die Erkenntnisse zum modernen bürgerschaftlichen Engagement (und 

dessen erfolgreichem Funktionieren) stringent umgesetzt. Beispiele für diese thematischen 

Arbeitsgruppen sind:  

¶ AGr. ĂKinder und Jugendlicheñ - mit den Untergruppen  

o Kindergarten (Konzept-Erarbeitung zum Thema Demenz für diese Zielgruppe)  

o Grundschule (Erzªhlwerkstatt ĂDemenzñ - Projekttag in der 6.Klasse)  

o Ganztagsklasse (Zertifikatskurs für Schüler der 8.und 9.Klassen in Vorbereitung 

eines sozialen Praktikums in Einrichtungen der Altenhilfe6)  

o Konzept ĂBiologieñ f¿rs Gymnasium  

                                                
6
 Teil des Projektes ĂChange inñ des ĂB¿ndnisses f¿r Augsburgñ 
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¶ AGr. ĂSportñ (Ziel: Entwicklung und Organisation einer Sportgruppe f¿r aktive Men-

schen mit Demenz)7  

¶ AGr. ĂStandardvortragñ8  

¶ AGr. INTERSANA (Internationale Gesundheitsmesse Intersana in Augsburg - es war 

Wunsch der Demenzpaten sich auf einer solchen Messe der breiteren Öffentlichkeit 

präsentieren zu können).  

 

Daneben agierten die Demenzpaten aber auch weiterhin in ihren vielfältigen Tätigkeitsfel-

dern. Die f/w Begleitung erlebte die beeindruckende Vielfalt als auch Lebendigkeit des En-

gagements der Demenzpaten u.a. im Rahmen verschiedener Evaluationen, z.B. per Grup-

peninterview im Juli 2009. Daran nahmen vierzehn Demenzpaten teil. Zur Illustration und 

Nachvollziehbarkeit ĂWas ein Demenzpate eigentlich istñ seien im Folgenden beispielhaft 

aktuelle Tätigkeitsfelder der Demenzpaten vom Juli 2009 aufgeführt: 

Å Demenzpate (DP) 1: Teilnahme als Ansprechpartner und mit Infomaterial am ĂTag der 

Jugendñ in der Stadtb¿cherei - Kontakt zu vielen Schulklassen 

Å DP 2: organisierte mit zweiter Demenzpatin völlig eigenständig Informationstisch bei dem 

Pfarrfest in ihrer Kirchengemeinde 

Å DP 2: Vortrag und Informationstisch bei PIKASSO Augsburg (Zentrum für seelische Ge-

sundheit im Alter) 

Å DP 3: Kontaktaufbau zum Zentralklinikum in Augsburg, Teilnahme an Einweihung neuer 

Station; persönliches Gespräch mit Krankenhausseelsorgerin (daraus folgt Vortrag des 

DP zum Thema Demenz vor siebzig ehrenamtlichen Mitarbeitern des Krankenhaus-

Besuchsdienstes) 

Å DP 3: Zentralklinikum Augsburg: Leiter der Abteilung Öffentlichkeitsarbeit stimmt zu, dass 

Demenzpaten jeden letzten Dienstag im Monat im Foyer des Krankenhauses einen Info-

Tisch anbieten können (dieses Angebot läuft inzwischen sehr gut und wird von Besu-

chern, Patienten und Mitarbeitern des Krankenhauses stark frequentiert); die Demenzpa-

ten organisieren dieses Angebot selber und sind jeweils immer zu Zweit als Ansprech-

partner von 14 Uhr bis 19 Uhr anwesend 

Å DP 4: Rathaus Augsburg und Krankenhaus Haunstetten: kontinuierliche Verteilung von 

Infomaterial, ĂDemenz-Plakatñ ausgehªngt (Die DP f¿hrt aus, dass sie keine Kontrolle 

über die Entnahme der Infoflyer habe: Ădas war halt weg, das Material, aber das ist ja 

schon mal was, wennôs die Leute in die Hand nehmen!ñ); DP 4 recherchiert kontinuierlich 

weitere Möglichkeiten zur Aufhängung des Demenz-Paten-Plakatesñ, sie ist z.B. Ăunter-

                                                
7
 F¿r diese Erkrankten wird die Teilnahme an Ănormalenñ Sportgruppen zunehmend schwierig bis un-

möglich, da sie sich an die herkömmlichen Regeln nicht mehr teilnehmen halten können. 
8
 Gestaltung eines Grundlagenvortrages zur Öffentlichkeitsarbeit für alle Demenzpaten (damit nicht 

jeder etwas eigenes erarbeiten muss - war ein Wunsch der Demenzpaten) 
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wegs in Massagepraxen und Gªrtnereienñ und schaut Ăgerade, wo ¿berall Glast¿ren 

sind, weil da Plakate aufgehªngt werden kºnnenñ 

Å DP 5: Bibliothek im Zentralklinikum Augsburg: Durchführung literarischer Lesung und Or-

ganisation einer Bilder-Ausstellung im Jahr 2010 (Hälfte des Erlöses spendet DP 5 an 

Bibliothek) 

Å DP 4: Kontakt zum Stützpunkt Haunstetten der Berufsfeuerwehr, die aber ablehnte, da 

Ădie Feuerwehr in Augsburg schon Bescheidñ w¿sste (die Irritation der DP 4 konnte auf-

gelöst werden durch den Bericht von DP 6) 

Å DP 6: Kontakt zu Berufsfeuerwehr Augsburg (stellvertretenden Kommandanten): bringt 

das Thema bei Kommandantensitzung ein und entscheiden dann für Vorgehen in Stütz-

punkten und bei Freiwilliger Feuerwehr 

Å DP 7: Vorstellung bei regionalem ARGE-Treffen mit Angebot von Info-Vorträgen zum 

Thema ĂDemenzñ; daraufhin meldete sich die Sanitªtskolonne Lechhausen (Ehrenamtli-

che des BRK) und buchte eine Abendveranstaltung 

Å DP 7: angesprochen von Seniorenbeirätin (diese hatte Plakat der Demenzpaten bei der 

Sparkasse gesehen) mit Bitte um Mitgestaltung/-wirkung bei großer Veranstaltung der 

Kirchgemeinden im Quartier in Kooperation mit Caritas und Diakonie 

Å DP 8: Berufsschule Pharmazeutisch-technische Assistenten: Einbringung des Themas 

ĂDemenzñ im kommenden Schuljahr (Kontaktaufbau ¿ber Nachbar von DP 8, dieser ist 

Lehrer an der Berufsschule); DP 8 ist Apothekerin und betont, dass es Ăgutñ sei, dass sie 

Ăjetzt so viel ¿ber Demenzñ wisse, da sie Ăjetzt ihren Kunden weiterhelfenñ kºnne, die 

Ăvon Hausªrzten links liegen gelassen werdenñ 

Å DP 9: Kontaktaufbau in Hauptschule Hochzoll: u.a. Gespräch mit Lehrerin, die verant-

wortlich für Sozialpraktika aller Hauptschulen in Augsburg; DP 9 hat die Idee, einen Sozi-

albaustein zum Thema ĂDemenz, Altenpflegeñ f¿r den Unterricht zu entwickeln 

Å DP 10: setzt auf Begegnungen im Alltag, z.B. wenn er per Anhalter fährt und gefragt 

würde, was er denn so tut und dann von Demenzpaten erzªhlt (oder Ăbei den  rztenñ in 

der Rehabilitationsklinik) 

Å DP 11: regelmäßige Schulung für Polizeischüler der Bayerischen Bereitschaftspolizei 

zum Thema Demenz. 

 

Die Bandbreite der Aktivitäten der Demenzpaten bestätigte sich auch zum einem Erhe-

bungszeitpunkt Ende 2009. Dabei wurden potentielle Kontakt-Gruppen und -Personen der 

Demenzpaten in den Stadtteilen in zwei Zielgruppen eingeteilt. Zur  

¶ ersten zählten mögliche Ansprechpartner, von denen angenommen wurde, Ădass sie 

schon etwas für das Thema sensibilisiert sindñ.  

¶ zweiten rechnete man ĂGruppen / Personen, für die das Thema scheinbar neu istñ. 
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Die Verteilung der Kontakte der Demenzpaten zu diesen Gruppen zeigen die folgenden Ab-

bildungen: Anzahl der Demenzpaten mit Kontakte in der Zielgruppe 1 (Abb. 4) sowie in den 

Zielgruppen 2 (Abb. 5).  

 

 

Abbildung 4:  Anzahl der Demenzpaten mit Kontakten in der Zielgruppe 1 (zum Thema Demenz vermutlich schon 
sensibilisierter) 

 

 

Abbildung 5: Anzahl der Demenzpaten mit Kontakten in der Zielgruppe 2 (Gruppen/Personen für die das Thema 
Demenz vermutlich neu ist)   
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Auffallend ist, dass bei den als Ăsensibilisierterñ angenommenen Akteuren an vorderster 

Stelle Kirchgemeinden stehen, bei der Zielgruppe 2 sind es die Nachbarn der Demenzpaten. 

Diese Ergebnisse entsprechen den Daten des bundesweiten ĂFreiwilligensurveyñ, das seit 

1999 im Auftrag der Bundesregierung erhoben wird. Dessen Erhebungen belegen, dass 

bürgerschaftlich Engagierte insgesamt Ăsozial stªrker integriertñ seien. Hinsichtlich sozialkul-

tureller Merkmale stehen nach dem ĂFreiwilligensurveyñ gute soziale Einbindung sowie Kir-

chenbindung an vorderster Stelle. 

 

Auch in den weiteren Jahren des Modellprojektes entwickelte sich das Teilprojekt ĂDemenz-

patenñ dynamisch weiter. Bei einem Besuch eines der routinemäßigen Demenz-Paten-

Treffens beeindruckte die f/w Begleitung 2010 das Zusammengehörigkeits-Gefühl der De-

menzpaten und deren Engagement. Wichtige Ergebnisse dieser Beobachtung vor Ort seien 

hier als Erfahrungswerte für potentielle Nachfolgeprojekte festgehalten:  

¶ Nach Ansicht der Demenzpaten ist Ăwichtigñ f¿r ihre Gruppe, dass eine Ăoffene Atmo-

sphªre, Vertrauen und āWir-Gef¿hlĂñ gegeben sei - und damit auch ĂKritik der Demenz-

Paten untereinanderñ mºglich wird.  

¶ Für die Umsetzung aller konkreten Themen und Ideen sei es unabdingbar, die richtigen 

Ansprechpartner (ĂEntscheiderñ) zu wissen. (Kontakt-)Aktivitäten der Demenzpaten auf 

anderen Wegen (z.B. ¿ber die ĂPfarramts-Sekretªrinñ) w¿rden zumeist im Sande ver-

laufen: ĂWir m¿ssen die Strukturen in unserem Stadtviertel kennen, sonst haben wir 

keine Chance.ñ  

¶ Gemeinschaftliche Aktionen (themenunabhängig) sowie die Möglichkeit, eigene Ideen 

einbringen zu kºnnen (Ădie dann auch angenommen und verwirklicht werdenñ), werden 

von den Demenzpaten als zwei Aspekte erlebt, die sie als ĂHighlightsñ des Demenzpa-

ten-Projektes charakterisieren.  

 

Auch im Jahr 2011 wurden weitere Ideen entwickelt und neue Vorhaben umgesetzt. Die 

Demenzpaten beteiligten sich nun auch regelmäßig - sehr engagiert - an Veranstaltungen im 

Bereich der ¥ffentlichkeitsarbeit, z.B. der Aktion ĂVergissmeinnichtñ im Botanischen Garten9. 

Eine Engagierte brachte sich wiederum im Bereich des Projektbausteins Wohnungswirt-

schaft - bei der Gestaltung der Broschüre - ein. Die Ehefrau eines niedergelassenen Arztes 

regte Kurz-Schulungen für Mitarbeiterinnen von Arztpraxen an und engagierte sich bei der 

Umsetzung (erster erfolgreicher Durchlauf im November 2011). Auf weitere Beispiele wird 

hier verzichtet, da eine Gesamtübersicht dem Abschlussbericht des Modellprojektes zu ent-

nehmen ist. Deutlich geworden sollte jedoch sein, dass die Augsburger Demenzpaten eine 

                                                
9
 siehe unter Punkt Ă¥ffentlichkeitsarbeitñ 
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sehr lebendige Gruppe sind, die im besten Sinne des bürgerschaftlich Engagierten für ihre 

Stadt, ihre Quartiere oder ihre Interessenskreise das Thema Demenz Ăhinaustragenñ.  

 

 

Abbildung 6: Tätigkeitsbereiche der Demenzpaten (Quelle: Präsentation der Projektleitung) 

 

Abschließend zu diesem Thema seien hier noch Auszüge weiterer Ergebnisse verschiede-

ner Evaluationen der Demenzpaten wiedergegeben. Eine routinemäßige Befragung der po-

tentiellen Demenzpaten nach Abschluss der jeweiligen Erst-Schulung brachte 2008 einen 

Rücklauf von insgesamt achtzehn Datensätzen. Das Durchschnittsalter dieser Demenzpa-

ten betrug 60 Jahre und lag dabei zwischen 44 und 7610. Hinsichtlich der bei Schulungsbe-

ginn vorhandenen Erfahrungen lässt folgende Grafik (Abb. 7) erkennen, dass durchgängig 

weniger als 50% der künftigen Demenzpaten über - für die Thematik - relevante Vorerfah-

rungen verfügte.  

                                                
10

 Im weiteren Modellverlauf wurden die Demenzpaten jünger. Das Durchschnittsalter lag dann bei 58 
Jahren. Auffallend ist, dass der Anteil von Männern und Frauen relativ ausgewogen ist. 
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Abbildung 7: Vorerfahrungen der künftigen Demenzpaten (Mehrfachnennungen). 

 

Die beruflichen Vorerfahrungen reichen von der Qualifizierung einer examinierten Altenpfle-

gerin und einer examinierten Krankenschwester bis hin zur festangestellten Seniorenbeglei-

terin in der Kirchgemeinde und einer professionellen Tªtigkeit als ĂHaushaltsf¿hrung und 

Betreuungñ. Hinsichtlich der ehrenamtlichen Vorerfahrungen, die bisher über keinerlei Erfah-

rungen in der Alten- oder Demenzhilfe verfügen, fällt auf, dass über die Hälfte davon sich in 

Kirchgemeinden engagiert hatte. Auf die Frage ĂWie haben Sie vom Projekt ĂKompetenz-

NetzDemenz Augsburgñ erfahren?ñ, zeigte sich, dass dies überwiegend durch die Presse 

erfolgte. Im weiteren Verlauf des Projektes fanden Interessierte jedoch auch vermehrt durch 

andere Aspekte zum Projekt, insbesondere durch den vermehrten Bekanntheitsgrad der 

Demenzpaten oder auch durch Mundpropaganda (Nachbarn, Bekannte usw.). Spätere Eva-

luationen ergaben ein ähnliches Bild hinsichtlich der Vorerfahrungen (Demenz/Ehrenamt). 

Aufgrund der verstªrkten Tªtigkeitsprofilierung des Ăneuen Ehrenamtesñ fanden auch immer 

mehr Personen zum Projekt, die der Ansicht waren, dass sie ihre beruflichen Erfahrungen / 

Kontakte für ihre Tätigkeit als Demenzpate nutzen können. Als Begründungen dafür wurden 

u.a. angegeben:  

Å vorhandenes Wissen über Sozialrecht, entsprechende Kontakte zu relevanten Personen 

Å pharmazeutische Kenntnisse (Erkennen von Arzneimitteln) und damit die Möglichkeit ei-

ner gezielten Beratung von Patienten 

Å Erfahrung in Schuldnerberatung (Menschen in psychosozialen Notlagen) 

Å Erfahrung in Präsentation, Schulung, Beratung an Schulen sowie in betrieblicher Aus- und 

Weiterbildung, geschäftliche Kontakte zu Entscheidungsträgern 

Å Erfahrungen in Vortragstätigkeit, berufliche Kontakte 
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Å Führung von Menschen in Notlagen durch Ausbildung beim Bundesverband der 

SelbstschutzDLRG-Rettungssanitäter oder 

Å Gespräche auf Grundlage persönlicher Erfahrungen mit demenzkranken Menschen. 

 

In der ersten Evaluation nach drei Schulungsdurchläufen fühlte sich die überwiegende Zahl 

(sechszehn) der Befragten durch die Schulung für ihre künftige Tätigkeit als Demenzpate 

ausreichend qualifiziert. Die Schulungsinhalte wurden aufgrund der gemachten Erfahrungen 

auch entsprechend weiterentwickelt. Spätere Evaluationen zeigten, dass diese Modifizierung 

(insbesondere die Beteiligung schon aktiver Demenzpaten) sehr positiv aufgenommen wur-

de. Beachtlicherweise erklärten in der Anfangsphase des Modells bereits dreizehn der ge-

schulten Demenzpaten, dass sie Ăsofortñ f¿r den Einsatz bereit seien. Vielfach - insbesonde-

re bei der zweiten und dritten Schulung - wurden recht konkrete Vorstellungen zum künftigen 

Tätigkeitsgebiet geäußert, wie beispielsweise: 

¶ wenn möglich in einem Generationenhaus 

¶ Vorträge für Apothekenmitarbeiter / für Frauengruppe in der Pfarrei 

¶ Zusammenarbeit mit Seniorenfachberatung in Stadtregion 

¶ in Augsburg-Göggingen 

¶ Demenzpate für Stadtmitte 

¶ Referentin bei den Schulungen der Bereitschaftspolizei 

¶ Ansprechpartner im Stadtteil, Organisation von Veranstaltungen. 

 

Alle weiteren Evaluationen zeigten, dass 100% der Befragten eine Schulung vor Beginn der 

Tätigkeit als Demenzpate für zwingend notwendig hielten. Gefragt nach der Begründung 

wurden folgende Faktoren am häufigsten genannten: 

Å Wissen zum Krankheitsbild Demenz   

Å Informationen zu den vorhandenen Hilfsangeboten und Netzwerken  

Å Kompetentes, sicheres Auftreten in der Öffentlichkeit  

Å Schulung zu Kommunikationsmöglichkeiten  

Å Spektrum möglicher Tätigkeitsfelder kennenlernen  

Å Einstieg erleichtern, Kennenlernen der anderen Demenzpaten, Motivation. 

Als treffende Zusammenfassung sei die Aussage eines Demenzpaten zitiert: ĂOhne Ausbil-

dung kommt nur dummes Zeug raus!ñ. 

 

Eine regelmäßige fachliche Begleitung (monatliche Treffen) befürworteten ebenso fast aus-

nahmslos alle Demenzpaten. Insbesondere Anliegen wie  

Å Erfahrungsaustausch, Reflektion und Supervision  

Å Überprüfung, Vertiefung, Aktualisierung des eigenen Wissens  
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Å Förderung der Motivation  

Å Ăsorgt f¿r R¿ckhaltñ und Ăgibt eine Art Anerkennungñ.  

waren diesbezüglich den Demenzpaten wichtig. Mehrere Demenzpaten würdigten auch, 

dass sie so regelmäßig Informationen zu aktuellen Themen und Veranstaltungen erhielten. 

 

Nicht unerwähnt soll bleiben, dass diese neue Form des bürgerschaftlichen Engagements 

auch einen intensiven Prozess der Identitätsfindung bei den Demenzpaten erforderte. An-

fangs spielte immer wieder eine Rolle, dass sie aus vereinzelt subjektiver Sicht Ănur indirektñ 

für die Demenzkranken und deren Angehörigen tätig seien. Dies führte in den ersten drei 

Jahren immer wieder zu Unsicherheiten und beharrlichen Diskussionen in der Gruppe. Unter 

Beachtung der Kriterien für ein modernes bürgerschaftliches Engagement wurde in einer 

Klausurtagung für die Demenzpaten (Juni 2008) mit diesen gemeinsam ein Leitbild zur Stär-

kung des Selbstverständnisses erarbeitet (siehe Anlage 1). Diese Klärung der Rahmenbe-

dingungen der Tätigkeit der Demenzpaten, ihres Auftrages und des Zieles ihrer Tätigkeit - 

eben nicht direkt für Demenzkranke tätig zu werden, sondern eine quartiers- oder themenbe-

zogene Tªtigkeit zur ĂEntwicklung eines gemeinsamen Verstªndnisses und einer neuen Kul-

tur im Umgang mit Demenzerkranktenñ in der Kommune innezuhaben - führte bei einigen der 

Demenzpaten Ăder ersten Generationñ (Schulung 2007) zu Widerstªnden und Irritationen. 

Entsprechende Beobachtungen, die dann bei der Klausurtagung des Modells für die De-

menzpaten offen zutage traten, machte die f/w Begleitung bereits bei der Teilnahme an ei-

nem der routinemªÇigen ĂTreffen der Demenzpatenñ im Februar 2008. Dem sensiblen wie 

auch sehr klaren Agieren der Projektleitung ist es zu danken, dass damit konstruktiv umge-

gangen werden konnte. Zwei Demenzpaten (ein Ehepaar) schieden in der Folge aus dem 

Kreis aus. Diese bürgerschaftlich Engagierten sind jedoch weiter im Themenkreis tätig und 

nach einer notwendigen und nachvollziehbaren Zeit zur ĂBeruhigung der Gem¿terñ bestan-

den auch weiterhin Kontakte zum KompetenzNetz Demenz. Es spricht für die Kompetenzen 

der Projektleitung, dass sie die im ersten Jahr vernachlässigte Strukturierung der Gruppe der 

Demenzpaten im Jahre 2008 so erfolgreich bewªltigen konnte und Ădie Demenzpatenñ zu 

einem hohen Bekanntheitsgrad in Augsburg führte. 

 

Dieser erfolgreiche Prozess wurde auch in einer weiteren Evaluation bestätigt. So erfolgte 

z.B. eine Validierung der im o.g. ĂLeitfaden f¿r Demenzpatenñ erarbeiteten Kriterien (u.a. zu 

notwendigen Kompetenzen von Demenzpaten) Ende 2009. Die Demenzpaten wurden nach 

ihren Erfahrungswerten zu den fünf wichtigsten persönlichen Eigenschaften, die ein De-

menzpate mitbringen sollte, befragt. Die Antworten zeigen (vgl. Abb. 8), dass nach Einschät-

zung der Ehrenamtlichen an oberster Stelle eine gute Vorbereitung hinsichtlich fachlicher 
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und sozialer Kompetenzen steht. Als weiterhin wichtige Faktoren werden angesehen, dass 

Demenzpaten Ăverstªndnisvollñ und Ăkommunikativñ sind. 

 

 

Abbildung 8: notwendige Kompetenzen der Demenzpaten 

 

Hinsichtlich der persönlichen Motive für ihre Tätigkeit als Demenzpaten gaben die Befragten 

an, dass f¿r sie das Wichtigste bzw. Sinnvollste insbesondere darin liege, das Thema ĂDe-

menzñ in der ¥ffentlichkeit zu enttabuisieren. Differenziert formulierten die Demenzpaten 

dieses grundsätzliche Anliegen beispielsweise so: 

Å die Mitmenschen zu der Auseinandersetzung mit dem Thema ĂDemenzñ und speziell 

Nachbarn oder Kollegen zur Beschäftigung mit den betroffenen und pflegenden Personen 

zu bringen 

Å Unwissenheit abzubauen und Ängste zu nehmen 
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Å Information zum Thema Demenz: rechtzeitige Aufklärung in der Bevölkerung 

Å alle Menschen aufgeschlossen gegenüber Demenz zu machen 

Å über Umgang mit Demenzkranken informieren und Verständnis wecken 

Å Wirkung als Multiplikatoren; Kommunikation eines weitgehend in der Öffentlichkeit ver-

drängten Themas 

Å das Tabuthema Demenz selbstverständlich in den Alltag zu integrieren, Menschen für ge-

genseitige Hilfe und Verständnis sensibel zu machen  

Å Menschen Angst zu nehmen. 

 

Ein weiterer bemerkenswerter Motivationsfaktor ist eine indirekte Unterstützung der Angehö-

rigen der Demenzkranken durch die Aufklärungs- und Öffentlichkeitsarbeit. Dieser Aspekt 

wurde mehrfach ausdrücklich erwähnt und betont. Seitens der f/w Begleitung wird vermutet, 

dass hier auch persönliche Betroffenheit (in der Vergangenheit, aktuell oder zukünftig) eine 

Rolle spielen dürfte. Dies spricht jedoch auch dafür (wie ja auch die kontinuierliche mediale 

Präsenz der Demenz-Thematik zeigt), dass das Bewusstsein zu den Demenz-Erkrankungen 

zunehmend in der Mitte der Gesellschaft ankommt. Bezüglich der Wirksamkeit ihrer Tätigkeit 

für ihre Kontakt-Gruppen und -Personen beschrieben die Demenzpaten ihre Erfolge mit der 

Tatsache, dass sie Wissen und Informationen weitergeben könnten. Dies führe dazu, dass 

Unsicherheit und Ängste abgebaut werden. Diese Entwicklung würde außerdem verstärkt 

durch die kundgemachten Kenntnisse zu professionellen Ansprechpartnern, Beratungs- und 

Unterst¿tzungsstellen. Stellvertretend sei hier folgende Aussagen zitiert: ĂWenn sie (die Kon-

taktpersonen) in Berührung mit Demenzkranken und/oder deren Angehörigen kommen, kön-

nen sie besser reagieren aufgrund des Wissens um die Krankheit.ñ Dies führe vielfach zu 

einem Ăentspannteren Umgang mit dem Thema und mit Betroffenen/Angehörigenñ. Mehrfach 

wurde betont, dass wenn Ăman weiß, wohin man sich wenden kann, dann nimmt das die 

Angst vor dem Unbekanntenñ. Der größte Nutzen aus ihrer Tätigkeit für die Demenzkranken 

besteht aus Sicht der Demenzpaten darin, dass die Betroffenen mehr Akzeptanz in ihrem 

Umfeld bzw. in der Öffentlichkeit erfahren. Auch hier sei die Aussage eines Demenzpaten 

zitiert: ĂDie Demenzkranken werden von ihrer Umwelt mit weniger Scheu und mehr Ver-

ständnis - ihrer Situation gerechter - behandelt.ñ Ein anderer Demenzpate schätzte den Er-

folg seiner Tªtigkeit so ein, dass, wenn das ĂKrankheitsbild veröffentlichtñ ist, Ăbewirkt dies 

die einfache Annahme als Krankheit - es ist nichts Geheimnisvolles mehréñ. Des Weiteren 

wurde auch im Allgemeinen von einer ĂEntkrampfung der Situationñ gesprochen.  

 

Diese Erhebungsergebnisse zeigen auch, dass das Selbstverständnis und die Identität der 

Demenzpaten immer sicherer und fester wurden. Die Demenzpaten nahmen wahr, dass sie 

zum Thema Demenz Ăeines von vielen Rªdchen im Gesamtwerkñ seien und stellten eine 
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Ămittelbare Wirksamkeitñ fest. Eine Demenzpatin formulierte ihre Bedeutung treffend: durch 

sie als Demenzpatin habe Ăder abstrakte Begriff āDemenzó ein Gesicht bekommen. Die Leute 

reden freier, weil jeder kennt einen (Demenzkranken) bzw. hat jemanden im Umfeld, der 

demenzkrank istñ. Vielfach erwªhnten die Demenzpaten, dass sie jetzt Ăschon mehr ange-

sprochenñ w¿rden oder z.B. in Ăden Geschªften schon mehr akzeptiertñ seien. Vielfach seien 

auch gerade dort ihre Kontaktpersonen Ădankbar, dass mal jemand ¿ber das Thema sprichtñ. 

So werteten es die Demenzpaten auch durchaus als Erfolg ihrer Tätigkeit und sahen es als 

Anerkennung, dass sie von den unterschiedlichsten Personen und Gruppen gezielt als ĂDe-

menzpatenñ angesprochen wurden.  

 

Bis zum Ende des Modellprojektes sahen die aktiven Demenzpaten aber auch immer wieder 

genau diese ihre Bezeichnung kritisch, da mit dem Begriff ĂDemenzpatenñ von Außenste-

henden zuerst die direkte Betreuung der Betroffenen verbunden sei. Dies erfordere immer 

wieder viel Aufklärungsarbeit. Die von den Ehrenamtlichen gewünschte Umbenennung wur-

de mehrfach diskutiert. Letztendlich entschied man sich gemeinsam, nichts zu verändern, da 

der Begriff in Augsburg (und weit darüber hinaus) nun doch schon sehr bekannt ist. So führte 

auch ein Demenzpate aus, dass der Begriff ĂDemenzpateñ in seiner Bedeutung bekannt sei, 

Ăweil er ihn bekannt gemachtñ habe bzw. ein anderer formulierte: ĂIch bin Demenzpate und 

bin so auch im Alltag präsent.ñ Das Gruppenerlebnis im Sinne des Wir-Gefühls scheint auch 

ein wesentlicher Faktor für den beachtenswerten Erfolg des Demenzpaten-Projektes zu sein. 

Aussagen der Befragten im Gruppeninterview belegten, dass ein gewichtiger Faktor für ihr 

kontinuierliches Engagement bei den Demenzpaten die Gruppe sei: Ăweil man sich hier in 

der Gruppe immer wieder trifft und austauschtñ; Ăwichtig ist die Demenzpatengruppe mit ihrer 

Arbeitsweise und Atmosphªreñ oder Ădass ich hier mit klugen, warmherzigen Leuten zusam-

men bin, die etwas wollenéñ. 

 

 

3.2 Wohnungswirtschaft  

Das ursprüngliche grundsätzliche Ziel dieses Teilprojektes war es, die Situation in Wohnan-

lagen von zumindest zwei verschiedenen Augsburgern Wohnungsunternehmen (Genossen-

schaften) zu analysieren. Damit sollten mögliche Probleme, aber auch der Stand der Sensi-

bilisierung zum Umgang mit kognitiv veränderten bzw. demenzerkrankten Mietern erfasst 

werden. Im nächsten Schritt war dann geplant, einen ĂDemenzbeauftragtenñ bei Hausver-

waltungen, in der Gruppe der Hausmeister oder auch unter den Mietern zu installieren11. 

Zum Ende des ersten Modelljahres zeigte sich, dass - trotz intensiver und hartnäckiger Be-

mühungen - seitens der Akteure der Wohnungswirtschaft, mit denen das Modellprojekt Kon-

                                                
11

 in Verbindung zum Augsburger ĂNetzwerk Zivilgesellschaftñ. 
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takt hatte oder aufnahm, kein Handlungsbedarf zum Thema ĂDemenzñ vorlag bzw. so wahr-

genommen wurde. Bis zum Bewusstwerden dieser Tatsache - und dann noch folgend: de-

ren Akzeptanz - gingen die Projektmitarbeiterinnen einen längeren Weg. Viele Gespräche - 

sowohl zwischen Projektteam und Projektträger als auch mit der f/w Begleitung drehten sich 

um die Faktoren, dass die Akteure der Wohnungswirtschaft hinsichtlich der - teilweise im 

Vorfeld durchaus konkret vereinbarten - Aktivitäten in den Wohnanlagen sich sehr zurück-

haltend, blockierend oder auch ignorierend verhielten. Um das konzeptionelle Ziel, die Woh-

nungswirtschaft für die Probleme demenzkranker Mieter zu sensibilisieren und durch ver-

schiedene Maßnahmen einen längeren Verbleib der Demenzkranken in ihren Wohnungen 

zu ermöglichen, erreichen zu können, war somit die Entwicklung eines anderen Handlungs-

ansatzes notwendig. Letztendlich dauerte es - auch durch den Personalwechsel bei der zu-

ständigen Projektstelle bedingt - über das Jahresende 2008 hinaus, um das künftige dies-

bezügliche Vorgehen konkret entwickelt zu haben. Dass das Modellprojekt diesen Lernpro-

zess gehen konnte, ist unbedingt zu würdigen. Nicht zuletzt legt damit das Modellprojekt in 

Augsburg für künftige Kooperationsansätze mit der Wohnungswirtschaft ein wichtiges Er-

gebnis vor. Im neuen Handlungsplan für den Projektbaustein ĂWohnungswirtschaftñ wurde 

somit auch selbstkritisch folgendes angemerkt: ĂDas bisherige Vorgehen war zu handlungs-

orientiert, man ist auf Wohnungsgesellschaften wie auch die Bewohner/Mieter unter dem 

Gesichtspunkt zugegangen, etwas für die demenzerkrankten Bewohner gemeinsam tun zu 

wollen/zu müssen. Tatsächlich besteht aber für die Angesprochenen gar kein Handlungs-

druck. Die Beteiligung basierte lediglich aus einer mehr oder weniger sozialen oder morali-

schen Verpflichtung heraus, jedoch nicht aufgrund eines konkreten Interesses.ñ12  

 

Letztendlich nahm das Projekt hinsichtlich seines Vorgehens Anfang 2009 dann einen Para-

digmenwechsel vor: weg vom Helferstatus hin zu einer - vorerst - beobachtenden Rolle. Da-

mit sollte vorerst die Situation der Mieter mit leichten kognitiven Veränderungen oder einer 

beginnenden Demenz wie auch einer schon weiter fortgeschrittenen Demenzerkrankung 

systematisch erfasst werden. Das Projektteam plante entwarf eine Befragung mit Schwer-

punkt auf sog. weichen Faktoren, wie z.B.: ĂWie funktioniert der Alltag angesichts zuneh-

mender demenzbedingter Einschrªnkungen?ñ Welche - von den Beteiligten subjektiv so 

wahrgenommenen - ĂKleinigkeitenñ f¿hren dazu, dass demenzerkrankte Mieter teilweise 

noch lange - sozial unauffällig oder gut toleriert - in Wohnanlagen leben können? Mit wel-

chen Ressourcen helfen sich die Demenzerkrankten selber prothetisch aus, um so lange als 

möglich in ihren Wohnungen bleiben zu können? Dies beinhaltete auch, dass diese Res-

sourcen, die häufig von Angehörigen oder dem weiteren Umfeld als Defizit oder problema-

                                                
12

  Vgl.: Konzept des Modellprojektes: Erfassung der Lebenssituation älterer demenzerkrankter   
     Menschen in Wohnanlagen. Stand Januar 2009. 
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tisch wahrgenommen werden, endlich eine positive Bewertung erhalten.ñ13 Als neues Ziel 

wurde definiert, dass Ăauf Basis der Situationsbeschreibungen MaÇnahmen entwickelt wer-

den könnten. Es gilt, von den Einzelfällen zu lernen und daraus ein Muster zu entwickeln, 

welche Form von Unterstützung und Zusammenarbeit Sinn macht, welche Art von Vernet-

zung entstehen kºnnte, wie ein Informationsfluss zustande kommen kann etc.ñ14. Als Vision 

entwickelte das Projektteam die Idee, am Modellende einen druckreifen Handlungsleitfaden 

ĂDemenzñ f¿r Akteure der Wohnungswirtschaft vorlegen zu können. 

 

In der Folge wurde ein Befragungsdesign entwickelt (Führen narrativer Interviews mit den 

Senioren, deren Angehörigen und/oder Nachbarn), um die ĂAlltags-, Lebens- und Wohnsitua-

tion älterer, alleinlebender Menschen mit Demenz bzw. kognitiven Einschränkungen kennen-

zulernen und darzustellenñ15. Die zuständige Modellmitarbeiterin arbeitete sich im Folgenden 

sehr gut in die Materie ein und führte zuerst umfangreiche Recherchen hinsichtlich potentiel-

ler Multiplikatoren, die Zugang zu den geplanten Interviewzielgruppen haben (könnten), 

durch. Im Ergebnis wurden im Laufe des Jahres zahlreiche telefonische und persönliche 

Kontakte bewerkstelligt. Bei letzteren wurde jeweils auch eine Informationsmappe zum Pro-

jekt mit detaillierter Beschreibung des Vorhabens übergeben. Die Gruppe dieser Multiplikato-

ren setzte sich zusammen überwiegend aus: 

Å Ärzten des Bezirkskrankenhauses Augsburg und der Memory Klinik  

Å Niedergelassenen Ärzten 

Å Apotheken 

Å den städtischen Fachberatungsstellen für Senioren  

Å ambulanten Pflegediensten 

Å Wohnungsbaugenossenschaften 

Å Tagespflegen  

Å den Gerontopsychiatrischen Fachstellen  

Å Einrichtungen des Betreuten Wohnens (mit angeschlossenem  Mehrgenerationenhaus) 

Å Vertreter von Kirchgemeinden 

Å Betreuungsverein/gesetzliche Betreuer sowie 

Å Leitung einer Gruppe für pflegende Angehörige. 

 

Grundsätzlich zeigten sich die kontaktierten Personen dem Anliegen sehr interessiert und 

aufgeschlossen gegenüber und waren vielfach ihrerseits bereit, das Anliegen des Modell-

projektes an potentielle weitere Multiplikatoren weiterzugeben. Eine Mitarbeiterin einer Sozi-

                                                
13

 Vgl.: Konzept des Modellprojektes: Erfassung der Lebenssituation älterer demenzerkrankter  
    Menschen in Wohnanlagen. Stand Januar 2009. 
14

 Vgl.: Fußnote 13. 
15

 Zitat aus einem Anschreiben des Modellprojektes an Multiplikatoren vom 14.04.2009 
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alstation bestätigte auf Basis ihrer Erfahrungen, dass es hinsichtlich des Themas Demenz 

bei der Wohnungswirtschaft einen dringenden Handlungsbedarf gäbe. So benannte sie im 

Einzugsgebiet der Sozialstation sofort einige "Problemblöcke" und führte aus, dass die tradi-

tionelle Funktion der ĂHausmeister als Bezugspersonñ immer weiter zurückgehe. Diesbezüg-

lich sei Ăeine Sensibilisierung notwendigñ. Die Mitarbeiterin der Sozialistation hielt es f¿r 

wünschenswert, dass ĂWohnungsunternehmen von sich aus anbietenñ sollten, dass Ăsie für 

Probleme dementer Menschen ansprechbarñ seien. Neben dieser Aufgeschlossenheit und 

Unterstützung wurden aber auch die Probleme des Zugangs zu kognitiv veränderten Senio-

ren erwähnt. So konnte beispielsweise eine Apothekenmitarbeiterin (von Beruf Kranken-

schwester) nach Aussagen der Projektmitarbeiterin Ăwenig Hoffnung auf Vermittlung ma-

chenñ, da Menschen aus der anvisierten Zielgruppe sich nach ihren Erfahrungen Ăsehr zu-

rück zögenñ. Die Apothekenmitarbeiterin beklagte, dass sie Ăselbst trotz kostenlosem Bera-

tungsangebot keinen Zutrittñ bekomme. 

Letztendlich konnten insgesamt einundzwanzig Personen befragt werden16. Davon waren 

drei Personen kognitiv leicht veränderte Senioren, die keine Demenzdiagnose hatten. Sechs 

Gesprächspartner waren dem Bereich der Zielgruppe Ădemenzerkrankte Menschenñ zuzu-

ordnen. Die folgende Abbildung gibt einen Gesamtüberblick zu den Befragungspartnern 

(Abb. 9). 

 

 

Abbildung 9: Gesprächspartner im Teilprojekt Wohnungswirtschaft
17

 

 

                                                
16

In allen dies erfordernden Situationen wurde vom Modellprojekt die Zustimmung zur Befragung von 
Angehörigen und/oder gesetzlichen Betreuern eingeholt. 
17

 Quelle der Abbildung: Modellprojekt Augsburg 
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Durch die Befragung konnten verschiedene Lebenslagen von kognitiv veränderten oder de-

menzerkrankten Senioren erfasst werden. Daneben wurden aber auch immer wieder kurz-

fristig Gesprächs-Zusagen zurückgezogen, z.B. von einer 91jährigen Dame mit kognitiven 

Veränderungen, die keine Kinder hatte. Diese lebte allein in ihrer Wohnung und benötigte 

nach Angaben der Multiplikatoren ĂHilfe beim tªglichen Brºtchen holenñ. Gerade bei potenti-

ellen Gesprächspartnern mit ersten kognitiven Störungen erwies sich der Kontaktaufbau als 

sehr mühsam bzw. vielfach vergeblich, so dass letztendlich eine zeitintensive Arbeit zum 

Erreichen der o.g. Ergebnisse geleistet werden musste. Dies beinhaltete auch, dass zum 

Vertrauensaufbau bei Senioren mit Demenzdiagnose nach dem ersten Kontaktaufbau über-

wiegend mehrere Hausbesuche durchgeführt wurden. 

 

 2009 und Anfang 2010 stand zuerst noch die Durchführung der narrativen Interviews mit 

den Senioren, deren Angehörigen und/oder Nachbarn im Vordergrund der Tätigkeit der zu-

ständigen Projekt-Mitarbeiterin. Von ihr wurden die Gespräche mit den älteren Menschen als 

auch deren Umfeld sehr engagiert und einfühlsam geführt, begleitet von einer immensen 

Hartnäckigkeit in der Kontaktsuche, -aufnahme und -haltung. Die folgende Abbildung 10 gibt 

einen Überblick über das Netzwerk der Gesprächspartner.  

 

 

Abbildung 10:  Überblick zu den Gesprächspartnern der narrativen Interviews 
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Ende Februar 2010 entstand in der Reflektion zwischen den Projektmitarbeiterinnen und der 

f/w Begleitung rasch ein Konsens, dass weitere Interviews vermutlich keine weiteren signifi-

kanten Ergebnisse erwarten lassen. Somit wurde beschlossen, dass die Befragungsphase 

beendet werden sollte. Im Weiteren erfolgt dann das Transkribieren sowie die Auswertung 

und Bearbeitung der Daten. Durch die Verlängerung des Modellprojektes wurde auch die 

o.g. ĂVisionñ - die Erstellung eines sog. Handlungsleitfadens ĂDemenzñ f¿r Akteure der Woh-

nungswirtschaft - realisierbar. So erfolgte im Weiteren dann die Sichtung des sehr umfang-

reichen Datenmaterials, gefolgt von Gliederungsarbeiten für die geplante Broschüre. Diese 

aufwendigen Auswertungstätigkeiten wie auch Strukturierung der Datenmengen (mitsamt 

der Auswahl der zu verwendeten Ergebnisse) wurden von der Projektmitarbeiterin diszipli-

niert und energisch angegangen. Angesichts der Fülle des Stoffes verdient dies unbeding-

ten Respekt. Der - auch im Team - entwickelte Titel für die geplante Veröffentlichung ĂUnse-

re Nachbarn - Menschen mit Demenzñ kann als sehr gelungen bezeichnet werden (vgl. 

Abb.11). 

 

Abbildung 11: Titelseite der Brosch¿re ĂUnsere Nachbarn - Menschen mit Demenzñ 

 

In Vorbereitung der geplanten Veröffentlichung erfolgte auch eine erneute Kontaktaufnahme 

mit Akteure der geplanten Zielgruppen angeschrieben. 67 Vertreter von Wohnungsunter-

nehmen/-gesellschaften, Hausverwaltungen und Hausmeistereien wurden per E-Mail nach 
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ihren Erfahrungen mit Demenzkranken (ob und wie) befragt. Es erfolgten vier Rückmeldun-

gen, von denen drei angaben, über entsprechende Erfahrungen zu verfügen.  

Im letzten Modelljahr erfolgte dann mit reduziertem Stundenaufwand der entsprechenden 

Modellmitarbeiterin das Schreiben der Broschüre sowie allen weiteren redaktionellen Arbei-

ten. Als sehr positiv sieht die f/w Begleitung an, dass zu letzterem auch Demenzpaten ein-

gebunden wurden. Als externe Leser leisteten sie ihren Beitrag zur Ausgestaltung und For-

mulierung der Broschüre. Die Veröffentlichung wurde dann im Rahmen der Abschlussveran-

staltung des Modellprojektes am 01.03.2012 der Öffentlichkeit vor- und zur Verfügung ge-

stellt. 

 

 

3.3 Netzwerke und Öffentlichkeitsarbeit  

Um den Umfang des Berichtes im lesbaren Rahmen zu halten, wird hier auf Einzelheiten in 

der Darstellung verzichtet. Einen konkreten Überblick vermittelt der Abschlussbericht des 

Modellprojektes. Einen Eindruck der sehr kompetenten, ideenreichen und hochengagierten 

und äußerst umfangreichen Tätigkeiten im Laufe der fünf Modelljahre sollen folgende Stich-

worte vermitteln: 

¶ Netzwerk Zivilgesellschaft 

o kontinuierliche Fortbildungsveranstaltungen zum Thema Demenz bei den bei den 
Auszubildenden der Bereitschaftspo-
lizei, Abteilung Königsbrunn (siehe 
Abb. 12) 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 12: Bericht in der Schwabmünchner Allge-
meinen vom 13.02.2008 über die Schulung des Kom-
petenzNetz Demenz bei den Auszubildenden der 
Bereitschaftspolizei, Abteilung Königsbrunn 
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o Fortbildung zum Thema Demenz für Apotheker gemeinsam mit einem Demenzpaten 

(= Apotheker im Ruhestand) 

o Fortbildung für städtische Mitarbeiter zum Thema Demenz im Rahmen der Stadtaka-

demie Augsburg  

o Veranstaltung zum Thema Demenz für Mitarbeiter der Stadtwerke Augsburg 

o Kontakte mit Kooperationszielen zur Demenzthematik mit Vertretern der Kassenärzt-

lichen Vereinigung Bayerns 

o Kooperation mit den Mehrgenerationentreffs in Augsburg zur Demenzthematik 

o Zusammenarbeit mit der Augsburger-Alzheimer-Gesellschaft 

o Kooperation mit dem Modellprojekt Interkulturelles Netzwerk Altenhilfe und zum Mo-

dellprojekt ambulantes Krisennetzwerk in Augsburg 

o Aktivitäten für die Zielgruppe ĂKinder und Jugendlicheñ mit Aktionen in verschiedenen 

Schularten (Grund-/Hauptschule, Gymnasium), z.B.: Erzªhlwerkstatt: ĂSo ist das mit 

Opañ (vgl. Abb. 13), Ganztagsklassenprojekt ĂSinnlos, oder was?!ñ,Erstellen von Ar-

beitshilfen für die Grundschule und die Hauptschule; Kooperation mit dem Bündnis-

projekt ĂChange inñ - Entwicklung und Durchführung eines Zertifikatskurses für Prak-

tikanten in der Altenhilfe; Unterrichtsstunden zu ĂDemenzñ im Fach Biologie; Erarbei-

ten einer Unterrichtseinheit mit Thema ĂFilmñ, ĂKrankheitsbildñ, ĂUmgangñ und ĂBeruf-

liche Mºglichkeitenñ in Zusammenarbeit mit einer Demenzpatin, die selbst Altenpfle-

gerin ist 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 13: Bericht über die Erzählwerkstatt für Grundschüler in der Augsburger Presse (Quelle: Anlage zum 
Zwischenbericht des Modellprojektes für 2010) 
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¶ Öffentlichkeitsarbeit/Schulungen/Vorträge: oben eingefügte Presseartikel vermittelten 

schon einen Eindruck über die intensive und sehr erfolgreiche Medienarbeit des Modell-

projektes (siehe auch Anlage 2), hier noch ein Beispiel 

aus dem Jahre 2008 (Abb. 14). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 14: Zeitungsartikel aus der Augsbur-
ger Zeitung vom 13.11.2008 über die Demenz-
paten 

 

o aber auch große Aktionen der Öffentlichkeitsarbeit wurden initiiert, wie z.B. seit 2010 

unter dem Titel ĂVergissmeinnichtñ  ein literari-

scher Spaziergang mit anschließendem Kon-

zert im Botanischen Garten in Augsburg (vgl. 

Abb. 15) 
 

Abbildung 15: Vorderseite der Einladungskarte ĂVergissmeinnichtñ  

 

 

o ebenso regelmªÇig und mit groÇem Erfolg wurden ĂBenefizmatineeós zu Gunsten der 

Augsburger Demenzpatenñ durchgeführt (vgl. Abb. 

16) 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 16: Einladung zur Bene-
fizmatinee für die Demenzpaten aus 

dem Jahr 2010 

 

 



 

32 

o sehr erfolgreich verlief auch die aufwändige Ausstellung bei der Kreissparkasse 

Augsburg (2010) - in Kooperation mit der Kreissparkasse (vgl. Abb. 17) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abbildung 17: Ausschnitt der Berichterstattung 
der Hauszeitschrift der Stadtsparkasse Augsburg 
über die Ausstellung zum Thema Demenz 

 

 

 

o das Modellprojekt gestaltete eine Homepage (www.mit-alzheimer-leben.de) und ver-

sandte regelmäßig einen Newsletter 

o Beteiligung an der regionalen Freiwilligenmesse  

o auf Wunsch der Demenzpaten (die sich gerne einer breiten Öffentlichkeit präsentie-

ren und ihre Arbeit vorstellen wollten): Stand auf der Internationale Gesundheitsmes-

se Intersana in Augsburg seit 2010  

o Teilnahme am Wettbewerb ĂIdeen-Initiative-Zukunftñ der Drogeriemarktkette Ădmñ 

(Gewinn des ersten Preises in Augsburg)  

o Veranstaltungen am Weltalzheimertag (21.09.), z.B. unter dem Motto ĂAktiv sein f¿r 

Demenzkrankeñ(mit Infoständen zur Bewerbung der Veranstaltung und zur Öffent-

lichkeitsarbeit für das Thema Demenz in der Fußgängerzone in Augsburg an zwei vo-

rangehenden Samstagen) 

¶ hinsichtlich der fachlichen Netzwerke war das Modellprojekt (zum Teil federführend) un-

ter anderem im Arbeitskreis Gerontopsychiatrie der regionalen PSAG, in der Arbeits-

gruppe ĂGerontopsychiatrie Versorgung in Schwabenñ sowie im ĂFachgremium der Sozi-

alen Fachberatungen für Seniorenñ in Augsburg tätig. 
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4 Bewertung  

Das Modellprojekt ĂKompetenzNetz Demenzñ in Augsburg ist als eines der erfolgreichsten 

Modelle in der Geschichte der Modellprojekte zum § 45c SGB XI (ehemals ĂPflegeleistungs-

Ergänzungsgesetz)in Bayern seit 2004 einzuschätzen. Mit dem Teilprojekt ĂDemenzpatenñ 

wurde ein innovativer Versorgungsbaustein im Bereich der Demenz-Thematik konzipiert, 

entwickelt und erfolgreich umgesetzt. Grundsätzlich empfiehlt die f/w Begleitung, nach dem 

Vorbild der ĂDemenzpatenñ landes- (und bundes-)weit Projekte aufzubauen. 

 

Zusammenfassend ist ebenso festzuhalten, dass das Modellprojekt drei wichtige ĂKlippenñ in 

seinem Verlauf formidabel meistern konnte: 

¶ die bereits erwähnte Modifizierung der Modellstruktur und -gewichtung nach dem ersten 

Modelljahr18 

¶ die von der f/w Begleitung Ende 2007/Anfang 2008 angemahnte stärkere Beachtung der 

Kriterien eines modernen bürgerschaftlichen Engagements im Teilprojekt ĂDemenzpa-

tenñ19 

¶ die umsichtige Bewältigung des vielfachen Mitarbeiterinnen-Wechsels im Modellver-

lauf20. 

 

Wie bereits erwähnt, startete das Projekt seine Arbeit auch unter den Vorzeichen der hohen 

Erwartungen aus der Demenzkampagne, die 2006 in Augsburg stattgefunden hatte. Im ers-

ten Modelljahr begannen die Mitarbeiterinnen ihre Tätigkeit mit dem Anspruch, diesen Erwar-

tungen umfassend gerecht zu werden, was zugleich ĂLicht und Schattenñ des Projektbeginns 

darstellte. Vom Projektträger war die erste Zielsetzung des Modellprojektes zwar so gewich-

tet, dass Schwerpunkt der Modellarbeit die Themen ĂDemenzpatenñ und ĂWohnungswirt-

schaftñ sein sollten. Die Dynamik des aktiven und kompetenten Engagements der Stadt 

Augsburg sowie des Modellträgers brachten aber auch im ersten Modelljahr Aufgaben und 

Herausforderungen in allen Teilprojekten und darüber hinaus mit sich. Gerade hinsichtlich 

ĂZivilgesellschaftñ, ¥ffentlichkeitsarbeit und Netzwerken entstanden eine Flut von Anfragen, 

Ideen und Handlungsaufforderungen. Nach den ersten Monaten des Modellverlaufes ent-

stand aus externer Sicht die Befürchtung, dass mit dieser Dynamik eine andauernd hohe 

Qualität der Resultate der Modellarbeit nicht durchgängig hätte gewährleistet werden kön-

nen. Umso mehr ist es zu würdigen, dass Geschäftsführung und Projektmitarbeiterinnen - in 

Zusammenarbeit mit der f/w Begleitung - alsbald eine verstärkte Begrenzung der Modellakti-

vitªten auf die Schwerpunkte ĂDemenzpatenñ und ĂWohnungswirtschaftñ einleiteten, konzep-

tionell entsprechend verankerten und in der Folge konsequent und erfolgreich umsetzten. 

                                                
18

 siehe folgende Ausführungen 
19

 siehe Punkt 4.1 
20

 siehe Punkt 5 
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Dies wird hier auch ausdrücklich beschrieben, um für andere Projekte diesen Erfahrungswert 

weitergeben zu kºnnen: Nicht immer ist Ăvielñ auch das Beste. Die Modifizierung und Konzent-

ration der Modellumsetzung führte dazu, dass im Bereich ĂÖffentlichkeitsarbeit/Netzwerkñ die Pro-

jektleitung bzw. das Projektteam nun viel öfter eine eher vermittelnde Rolle einnahmen bzw. ver-

stärkt auch - und sinnvollerweise - Demenzpaten in die Arbeitsbereiche einbanden. Auch dies ist 

als ein (nicht ganz neuer) Erfahrungswert festzuhalten: auch die hauptamtlichen Mitarbeiter benöti-

gen einen Lernprozess - und damit Zeit - um Ehrenamtlichen Aufgaben zuzutrauen und abzuge-

ben. 

 

 

4.1 Demenzpaten  

Die Modellmitarbeiterinnen und die Demenzpaten haben es geschafft, dass die Demenzpa-

ten in ihren Tätigkeitsbereichen den Alltag und das öffentliche Leben mit dem Thema De-

menz besetzen und durchdringen konnten. Ihre Philosophie Ădurch Information und An-

sprechpartner  ngste abzubauen und das Thema Demenz zu enttabuisierenñ, damit einer-

seits die Demenzkranken als zugehörig in der Gesellschaft integriert bleiben und anderer-

seits aufgrund der erhöhten Sensibilität länger durch ihre Angehörigen zu Hause versorgt 

werden können, ist zukunftsträchtig. Dies lag nicht nur (aber auch) am Ideenreichtum und 

hohen Engagement der Demenzpaten. Insbesondere hervorzuheben ist jedoch auch die 

ĂKleinteiligkeitñ ihrer Tªtigkeit im Quartier - in ihren Einsatzbereichen -, die davon geprägt 

erschien, dass den Ehrenamtlichen Ăihr Thema Demenzñ im privaten wie ehrenamtlichen 

Alltag immer präsent war und sie auch ñim Vorbeigehenñ und Ănebenbeiñ diesbez¿gliche Ge-

spräche führen oder Kontakte knüpften. Für diesen Ansatz und das hohe Engagement der 

Demenzpaten ist allen Beteiligten ausdrücklich Respekt zu zollen.  

 

Die hinsichtlich der Demenzpaten Ende 2007/Anfang 2008 von der f/w Begleitung angeregte 

Implementierung aktueller Kenntnisse zur Begleitung ehrenamtlicher Mitarbeiter brachten 

gravierende und sehr positive Weiterentwicklungen im Teilprojekt ĂDemenzpatenñ. Elementar 

waren dabei Umstrukturierungen - Übernahme der Verantwortung durch die Projektleitung - 

sowie die stärkere Beachtung der Kriterien eines modernen bürgerschaftlichen Engage-

ments. Bestandteile dieses Vorgehens waren:  

¶ die erwähnte Klausurtagung für die Demenzpaten (Juni 2008) mit der gemeinsamen Er-

arbeitung ihres Leitbildes 

¶ die eindeutige Festlegung der Rahmenbedingungen der Tätigkeit der Demenzpaten 

(Auftrag und Ziel, nicht direkt für Demenzkranke tätig zu werden, sondern quartiers- oder 

themenbezogene Aktivitäten) 

¶ das sensible wie auch sehr klare Agieren der Projektleitung. 
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Als ein wichtiges Ergebnis aus diesem Modellprojekt ist damit festzuhalten, dass der Aufbau 

eines Kreises von bürgerschaftlich Engagierten gut vorbereitet sein und von Mitarbeitern mit 

Erfahrung in diesem Arbeitsgebiet übernommen werden sollte. Dazu gehört eine klare Ziel-

setzung für den Tätigkeitsbereich der künftigen Ehrenamtlichen mit einer unabdingbaren 

transparenten und eindeutigen Vermittlung der Aufgaben. Gerade in der Anfangsphase des 

Aufbaus ist ebenso auf eine klare, deutliche Tätigkeit in der Gruppenleitung (unter Kenntnis 

der gängigen gruppendynamischen Prozesse) zu achten. Es spricht für die Kompetenz der 

ersten Projektleitung, dass sie die im ersten Jahr vernachlässigte Strukturierung der Gruppe 

der Demenzpaten im Jahre 2008 so erfolgreich bewältigen konnte.  

 

Als Erfahrungswert für Folgeprojekte sehr empfehlenswert ist die vom Modellprojekt erdach-

te Unterteilung in Ăaktiveñ und Ăpassiveñ Engagierte. Hintergrund war, dass immer wieder 

Demenzpaten aufgrund von persönlichen Umständen für einen Zeitraum sich nicht in der 

Lage sahen, aktiv als Demenzpate tätig sein zu können. Diese Personen wollten aber nicht 

grundsätzlich den Kreis der Demenzpaten verlassen. Um einerseits die Verunsicherung der 

Engagierten auffangen zu können und andererseits das Potential dieser qualifizierten De-

menzpaten nicht zu verlieren, erwies sich die Aufteilung in den o.g. Ăaktiven und passivenñ 

Status als sehr vorteilhaft für alle Beteiligten.  

 

In der Abschlussbefragung der Projektmitarbeiterinnen brachte die Projektleitung einen wei-

teren wichtigen Erfahrungsaspekt zum Thema ĂDemenzpatenñ auf den Punkt.  

ĂBei der Arbeit mit Ehrenamtlichen ist es meiner Meinung nach sehr wichtig, sie mit ein-

zubeziehen und ihre Anregungen und Wünsche zu beachten. Häufig ist es jedoch etwas 

anstrengend, die doch sehr unterschiedlichen Standpunkte zu verfolgen, dazu sind viele 

Gespräche, Geduld und vor allem die persönliche Freude der Leitung wichtig. Niemand 

ist so kritisch wie Ehrenamtliche und das muss man manchmal auch āaushaltenó können. 

Jede Veranstaltung ist für alle Teilnehmer ein neues Lernfeld und Kritik unausweichlich. 

Aber dies verbindet. - Sollte eine Leitung desinteressiert wirken und ānur den eigenen 

Kopfó durchsetzen wollen, werden die Ehrenamtlichen sich neue Projekte suchen.ñ21 

 

Einerseits fanden im Projektverlauf - auch aufgrund der verstärkten Tätigkeitsprofilierung des 

Ăneuen Ehrenamtesñ - immer mehr Personen zum Projekt, die der Ansicht waren, dass sie 

ihre beruflichen Erfahrungen / Kontakte für ihre Tätigkeit als Demenzpate nutzen könnten. 

Andererseits wurde es aber auch zu Ende des Modellprojektes schwieriger, neben dem 

stabilen Stamm der Engagierten weitere Interessentinnen und Interessenten zu gewinnen22  

                                                
21

 Zitat aus der Abschlussbefragung im April 2012. 
22

 Beobachtung der f/w Begleitung aus dem Herbst 2010, bestätigt im Abschlussinterview des Modell-
projektes im Frühjahr 2012. 
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Es konnte nicht eindeutig geklªrt werden, ob dieser ĂNachwuchsmangelñ ein spezifisch 

Augsburgerisches Problem ist, da in dieser Stadt ein sehr ausgeprägtes Agieren im Bereich 

ĂEhrenamtñ vorliegt. Eigentlich sprechen landesweit kontinuierlich positive Erfahrungen in der 

Gewinnung bürgerschaftlich Engagierter eher dafür, dass das Potential bereitwilliger Bürge-

rinnen und Bürger nicht ausgeschöpft sein sollte. Sicherlich muss die Bewerbung dieses 

speziellen Engagements als ĂDemenzpateñ stetig weiterentwickelt werden. Nach Beobach-

tung der f/w Begleitung ist das Ehrenamt ĂDemenzpateñ auch f¿r noch berufstªtige oder 

Ăfrisch im Ruhestand befindlicheñ Männer interessant. Desweiteren dürften interessante Ziel-

gruppen für die Gewinnung als Demenzpaten u.a. Personen aus pädagogischen Tätigkeiten, 

aus mittleren und führenden Leitungspositionen, Personen mit ausgeprägten kommunikati-

ven und sozialen Fähigkeiten sein. Aber auch sehr kontaktfreudige Menschen oder Enga-

gierte, die noch einmal Ăetwas ganz anderes in ihren besten Lebensjahrenñ machen mºch-

ten, können Erfüllung in diesem Ehrenamt finden. 

 

 

4.2 Wohnungswirtschaft  

Eine grundlegende Erkenntnis aus diesem Teilprojekt lässt sich in folgendem Lehrsatz fest-

halten: ĂEin klassischer Handlungsansatz der sozialen Arbeit: ĂWir gehen in die Wohnanla-

gen, um den Betroffenen oder deren Angehörigen, Nachbarn usw. im Rahmen unseres 

Unterst¿tzungssystems adªquat zu helfen.ñ erwies sich hier als der falsche Ansatz. So konn-

te das konzeptionell Ziel dieses Teilprojektes, die Wohnungswirtschaft für die Probleme de-

menzkranker Mieter zu sensibilisieren und durch verschiedene Maßnahmen einen längeren 

Verbleib der Demenzkranken in ihren Wohnungen zu ermöglichen, auch nur indirekt erreicht 

werden. Wobei ebenso festzuhalten ist, dass die erarbeitete Brosch¿re ĂUnsere Nachbarn - 

Menschen mit Demenzñ als vorbildliches Instrument zur Sensibilisierung der Wohnungswirt-

schaft und ihrer Akteure auch zumindest landesweit Verbreitung finden sollte. Zur Vertiefung 

dieser Aussage ist das Inhaltsverzeichnis der Broschüre in Anlage 3 wiedergegeben. Die 

Broschüre erschien im Mªrz 2012 und kann mit einem Unkostenbeitrag von 2,50ú ¿ber das 

KompetenzNetz Demenz erstanden werden (E-Mail: demenznetz@sic-augsburg.de). 

 

Ausdrücklich hervorzuheben ist die Tätigkeit der zuständigen Modellmitarbeiterin. Sowohl 

ihre fachlichen als auch ihre personalen Kompetenzen sind als ein wichtiger Baustein zum 

erfolgreichen Abschluss dieses Teilprojektes zu bewerten. Gefragt waren sowohl Beharrlich-

keit im Umgang mit den Akteuren der Wohnungswirtschaft als auch Sensibilität, Geduld und 

Ausdauer beim Kontaktaufbau zu Multiplikatoren und Gesprächspartnern wie auch beim 

Durchführen der Interviews. 
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Hinsichtlich der Akteure aus der Wohnungswirtschaft ist festzuhalten, dass alle gemachten 

Erfahrungen im Teilprojekt zeigen, dass die Akteure in diesem Bereich vordringlich für das 

Thema ĂDemenzñ sensibilisiert werden müssen. Diese Annahme wurde auch zu Modellende 

nochmals bestätigt: in Vorbereitung der geplanten Veröffentlichung erfolgte auch eine erneu-

te Kontaktaufnahme mit Akteure der geplanten Zielgruppen. Dabei wurden 67 Vertreter von 

Wohnungsunternehmen/-gesellschaften, Hausverwaltungen und Hausmeistereien wurden 

per E-Mail nach ihren Erfahrungen mit Demenzkranken (ob und wie) befragt. Es erfolgten 

vier Rückmeldungen, von denen drei angaben, über entsprechende Erfahrungen zu verfü-

gen. Die Anzahl der Antworten war enttäuschend (wenn auch nicht überraschend). Trotzdem 

ist das Motiv des Modellprojektes, mit dieser Befragungsaktion die Zielgruppe (wieder ein-

mal) von der geplanten Veröffentlichung informiert zu haben, als sehr positiv zu werten. - 

Letztendlich agierte das Modellprojekt auch hier erfolgreich nach dem Motto Ăsteter Tropfen 

hºhlt den Steinñ. Genau dieses Motto sei allen Aktiven in diesem Themenbereich ans Herz 

gelegt. 

 

Abschließend und zur Abrundung dieses Thema sei noch ein blitzlichtartiges Ergebnis der 

Auswertung der narrativen Interviews (entworfen in der o.g. Reflektion der Projektmitarbeite-

rinnen und der f/w Begleitung im Frühjahr 2010) wiedergegeben. Es beinhaltet folgende 

Hypothesen:  

Å Demenzerkrankte Menschen in Augsburg haben in der Regel Unterstützung, leben zu-

frieden und wollen weiterhin in ihrer Wohnung leben. 

Å Viele Nachbarn haben keine Bedenken, dass sie neben einem demenzerkrankten Men-

schen leben, sie finden es normal, können sich eine teilweise Unterstützung ihrerseits 

durchaus denken. Sie dachten bereits vorher an die Erkrankung, ohne, dass man es ih-

nen Ăverratenñ hat. Aufklªrung ist ihrer Meinung nach nºtig, es besteht Interesse und wird 

als hilfreich empfunden. 

Damit zeigt die Tätigkeit des Modellprojektes in diesem Bereich eigentlich sehr positiv auf, 

dass demenzerkrankte Menschen in unserer Gesellschaft durchaus in deren Mitte leben 

können. Nachbarn und Mitbürger brauchen und wünschen Aufklärung und Information und 

sind (dann) vielfach bereit, ganz unkompliziert ĂNachbarschaftshilfeñ im althergebrachten 

Sinn zu leisten. 

 

 

4.3 Netz- und Öffentlichkeitsarbeit  

Wie bereits dargestellt haben die Projektmitarbeiterinnen in diesen Bereichen sehr intensiv 

und engagiert agiert. Beeindruckend ist die Bandbreite der angesprochenen Akteure, die 

beispielsweise von der Stadtverwaltung/städtischen Mitarbeitern über Bereitschaftspolizei 
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und Polizeidirektion bis hin zu Apothekern/Bayerische Apothekerkammer, Strukturen der ev.-

luth. Kirche, Banken, Ärzten oder Institutionen der Kinder- und Jugendarbeit reichen. Beson-

ders hervorzuheben ist, dass die Projektmitarbeiterinnen fast immer tatsächliches Interesse 

am ĂDemenz-Themañ wecken konnten. Damit wurde ein Bedarf an Informationen, Fortbil-

dungsveranstaltungen und weiteren Aktivitäten initiiert, der einerseits die Brisanz des The-

mas und den Wunsch nach fachkompetenter Unterstützung innerhalb der angesprochenen 

Zielgruppen aufzeigte. Andererseits müssen jedoch auch immer ausreichende personelle 

Kapazitäten vorhanden sein, um diesen Bedürfnissen angemessen und zeitnah nachkom-

men zu können. 

 

Letztendlich wurde das Modellprojekt KompetenzNetz Demenz mit seinen Mitarbeiterinnen 

ein fester Bestandteil der Augsburger Versorgungslandschaft - und führender Akteur im Be-

reich der Demenz. Durch seine umfangreiche Öffentlichkeitsarbeit wurde das Projekt so 

auch in der Augsburger Öffentlichkeit wahrgenommen. Anzumerken bleibt: Projekte, die 

ideenreich, quer durch Berufsgruppen als auch über alle Generationen hinweg in ihrer Kom-

mune oder Region das Thema ĂDemenzñ lebendig werden lassen wollen, finden beim Augs-

burger Modell zahlreiche Anregungen, die sicherlich zur Nachahmung zu empfehlen sind. 

 

 

5 Team 

Das Modellprojekt ĂKompetenzNetz Demenzñ lebte eindeutig von dem Ideenreichtum und hohen 

Engagement seiner Mitarbeiterinnen wie auch der dazugehörigen Unterstützung des Geschäfts-

führers des Modellträgers.  

 

Bemerkenswert beim Projekt Kompetenznetz Demenz ist, dass die Konzeptumsetzung über alle 

personellen Veränderungen hinweg kontinuierlich (und teilweise - wie in den ersten Zwischenbe-

richten beschrieben - sogar verbessert) funktionierte. Diesbezüglich hat auch der Geschäftsführer 

des Trägers vorausschauend und mit viel Sorgfalt agiert. Hervor-gehoben sei in diesem Zusam-

menhang die Tätigkeit der zweiten Projektleitung. Ihr Engagement für das Gesamtprojekt als auch 

ihre kompetente Arbeit für die und mit den Demenzpaten trug viel zum Erfolg bei. Folgeprojekte 

sollten hinsichtlich der Kompetenzen einer Mitarbeiterin für Ehrenamtliche/Demenzpaten Wert auf 

folgende Aspekte legen:  

¶ Fähigkeit zum wertschätzenden Umgang mit Menschen (Ehrenamtlichen)  

¶ Fähigkeit, die Ideen der Demenzpaten sowohl aufzugreifen als dann auch konstruktiv zu 

strukturieren  

¶ grundsätzliche Fähigkeit zum strukturierten Arbeiten (Protokollwesen, Terminvereinbarungen, 

Überprüfung von Absprachen)  



 

39 

¶ Kenntnis von gruppendynamischen Prozessen und entsprechende Fähigkeiten, Gruppen zu 

leiten  

¶ Durchsetzungsfähigkeit  

¶ ausgeprägte Kompetenzen in Kommunikationstechniken und im Konfliktlösungsmanage-

ment.  

 

Angemerkt sei auch hier, dass es dem so erfolgreichen Arbeiten des Modellprojektes sehr zugute 

kam, dass ein multiprofessionelles Team vorhanden war. Dabei seien auch ausdrücklich die für 

die Öffentlichkeitsarbeit zuständigen Mitarbeiterinnen benannt. Die Erfahrungen des Augsburger 

Modells belegen, dass Investitionen in professionelle Öffentlichkeitsarbeit sich auszahlen und 

diesbez¿glicher Verzicht wohl eher ein ĂSparen am falschen Fleckñ sein d¿rfte. Dies betrifft auch 

die Einstellung von qualifizierten Mitarbeiterinnen ohne Vorerfahrungen im (sozialen) Themenbe-

reich. Die 2010 mit der Einstellung der Dipl.-¥konomin beabsichtigte ĂFremdheitñ im sozialen Be-

reich zeitigte sich positiv. Der - nach Beobachtung der f/w Begleitung - sowohl einfühlsam als auch 

nachdrücklich immer wieder eingebrachte Ăexterne Blickñ bereicherte die Entwicklung der ¥ffent-

lichkeitsarbeit eines sozialen Projektes um einiges. - Dass f¿r das Teilprojekt ĂWohnungswirt-

schaftñ eine Mitarbeiterin mit Vorerfahrung in Befragung /Design und Berichtswesen (Dipl.-

Pädagogin, war vor ihrer Elternzeit Mitarbeiterin bei der Lªngsschnittstudie Ă ltere Menschen 

im Betreuten Wohnenñ [Universitªt Augsburg]) gefunden werden konnte, war für das Gelingen 

des Projektes ebenfalls von Vorteil. Als Fazit zum Thema ĂMitarbeiterinnenwechselñ beim 

Augsburger Modellprojekt sei festgehalten, dass das Finden von Mitarbeiterinnen oder Mit-

arbeitern, die für die qualifizierten und anspruchsvollen Tätigkeiten bei der Umsetzung einer 

Modellprojekt-Konzeption geeignet sind, vielfach einfach schwierig ist. Die notwendigerwei-

se fachlich erfahrenen und kompetenten Kolleginnen und Kollegen sind zumeist fest in Ar-

beitsgebiete eingebunden. Im Falle einer angedachten Neuorientierung stehen für diese 

Gruppe zeitlich ausdrücklich befristete Modellstellen häufig nicht an erster Stelle der Aus-

wahl. Diese Thematik der Befristung wurde auch im Rahmen des Workshops der Projektlei-

tungen und -mitarbeiterinnen am 05.12.2008 bestätigt. Grundsätzlich sahen die Anwesen-

den bei diesem Treffen Modellarbeit als eine interessante fachliche und persönliche Heraus-

forderung an. Vielfach wurde das Interesse an einer solchen Projektmitarbeit auch damit 

begründet, dass man - in seinem bisherigen Arbeitsgebiet- einen Bedarf wahrgenommen 

hªtte und dementsprechend Ăetwas bewegen wolleñ. Die Bedeutung und Notwendigkeit des 

dafür unerlässlichen persönlichen Engagements wurde immer wieder zitiert. Eine Kollegin 

meinte aber eben auch, dass Modellprojektstellen ideal ĂMama-Stellenñ seien, also für Fach-

frauen in Elternzeit, Ăzwischen zwei Kindernñ oder als Versuch des beruflichen Wiederein-

stieges. 
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Hingewiesen sei nochmals auf die - nach Erfahrung der f/w Begleitung nicht selbstverständliche - 

sorgfältige Begleitung des Modellteams durch den Geschäftsführer des Trägers. Diese war so-

wohl von viel Freiraum als auch gestaltender Beratung geprägt. 

 

Eine Empfehlung für Folgeprojekte abzugeben, betrachtet die f/w Begleitung als schwierig. 

Sicherlich sind aus wirtschaftlicher Sicht vergleichbare Intentionen maximal mit einer Voll-

zeitstelle ausstattbar - plus zehn Stunden Verwaltungstätigkeit. Aber: wie oben erwähnt, ver-

dankt das Augsburger Modellprojekt seinen Erfolg auch seinem multiprofessionellen Team. 

Bereits in mehreren Berichten hat die f/w Begleitung darauf hingewiesen, dass Modellmitar-

beiter ihren ĂEinzelkªmpferstatusñ als hemmend einschªtzten. Innovative Tªtigkeit lebt nun 

einmal von fachlichem Input und gegenseitigem Austausch und Befruchtung. Die f/w Beglei-

tung empfiehlt daher ausdrücklich für Folgeprojekte im Themenbereich ĂDemenzpaten und 

Sensibilisierung der B¿rgergesellschaft zum Thema Demenzñ, dass die Projekte mit 1,5 Per-

sonalstellen (Fachpersonal) sowie zusätzlichem zehn Stunden Verwaltungstätigkeit ausge-

stattet werden. Diese Investitionen sollten auch als eine Art Rückversicherung gegen häufi-

gen Mitarbeiterwechsel aufgrund von burn out/Überforderung usw. angesehen werden. Ge-

rade im Bereich der Arbeit mit bürgerschaftlich Engagierten und in Kooperations- und Netz-

werkbeziehungen ist eine gewisse personelle Stabilität von großer Bedeutung, damit die 

aufgebauten Ehrenamtskreise und Vernetzungen nicht wegbrechen. Ehrenamt und Netzwer-

ke leben auch von aufgebautem Vertrauen und Zuverlässigkeit. - Häufiger Mitarbeiterwech-

sel bringt seinerseits wieder durchaus nicht zu unterschätzende Folgekosten (u.a. auch 

durch ĂProjekteinbr¿che) mit sich. 

 

 

6 Zusammenfassung und Abschluss  

Dass das Modellprojekt ĂKompetenzNetz Demenzñ in Augsburg sehr erfolgreich Arbeit ge-

leistet hat, wurde in diesem Bericht ausführlich beschrieben. Als mustergültige Abrundung 

des Projektes dürfte die im letzten Projektjahr gelungene Sicherung einer Weiterfinanzierung 

zumindest einer Personalstelle sein. Damit ist der Geschäftsführung, der Projektleitung, den 

Projektmitarbeiterinnen - und den Demenzpaten - die zu Beginn angestrebte Verwirklichung 

einer Nachhaltigkeit geglückt. Ab 01.04.2012 arbeitet die bisherige Projektleitung weiter im 

Augsburger KompetenzNetz Demenz und kann damit vorrangig das Projekt der ĂDemenzpa-

tenñ weiterf¿hren. Besonders erwähnt werden soll in diesem Zusammenhang das hartnäcki-

ge Agieren der Modellakteure im Bereich des social sponsoring mit dem Ergebnis, dass aus 

der Augsburger Wirtschaft eine maßgebliche Summe zugesagt wurde. Im Sinne einer zu-

kunftsträchtigen Mischfinanzierung beteiligen sich desweiteren die Stadt Augsburg, die AHo-

Stiftung (http://www.aho-stiftung.de), das Bayerische Staatsministerium für Arbeit und Sozi-
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alordnung, Familie und Frauen  und der Verband der Bayerischen Pflegekassen (§ 45c Abs. 

2 S. 2, § 45d SGB XI). 

Damit ist es als gelungen zu betrachten, dass ĂDemenzpatenñ neben den - im direkten Kon-

takt für die Demenzkranken agierenden - Demenzhelfern nun eine eigenständige Institution 

geworden sind.  

 

Wie schon erwähnt, sollte die Idee der Demenzpaten flächendeckend implementiert werden. 

Eine landesweite Koordinationsstelle zum Aufbau dieses innovativen Angebotes - vergleich-

bar der Koordinationsstelle niedrigschwellige Angebote - könnte diesbezüglich sehr wirksam 

und förderlich sein. Es würde sich anbieten, dass die bisherige Projektleitung des Augsbur-

ger Modellprojektes hierfür eine sehr kompetente und erfahrene  Stellenbesetzung darstellen 

würde. 

 

Die f/w Begleitung dankt allen Beteiligten für die sehr angenehme und bereichernde Zusam-

menarbeit und wünscht ihnen für ihre weiteren beruflichen Vorhaben viel Erfolg und enga-

gierte Mitstreiter. 

 



 

 
 

Anlage 1: Leitfaden für die Tätigkeit als Demenzpate/Demenzpatin  
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Anlage 2: Pre ssearbeit 2010  

  








