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Was ist eine
Gedachtnissprechstunde?
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Ziel der Gedachtnissprechstunde

» Ausfihrliche (neuropsychologische) Untersuchung kognitiver und psychischer Veranderungen bei

Verdacht auf eine nicht-altersgerechte Entwicklung

» (Frih-) Erkennung verschiedener Demenzformen, Abgrenzung Depression und weitere

Krankheitsbilder
= Friher Beginn von Behandlungen

= Verlaufskontrollen und zielgerichtete Anpassung der Behandlungen

Wallesch, C.-W. & Férstl, H. (2017)
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Versorgungsmodell Neuropsychologie

Gedachtnissprechstunde

Hausarztliche

An- und Zugehorige Versorgung

Facharztliche Entlastende Dienste und
Versorgung Pflege

Beratung
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Fluir wen und wie?

) -

m! Elisa Latos
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Wer kann sich an uns wenden? QJ

» Menschen, die Veranderungen ihrer Gedachtnisleistung, der Konzentration oder Orientierung

bemerken

=  Zugehorige, die bei einer nahestehenden Person Veranderungen im Denken oder Verhalten

beobachten
= Menschen mit einer bereits bestehenden kognitiven Beeintrachtigung (z.B. Leichte Kognitive Storung)

= Arztinnen und Arzte, die eine weiterfiihrende Abkldrung empfehlen
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Wann?

Wann?

= BeiVeranderungen von Kognition, Verhalten, Personlichkeit, Emotionen...

= So frih wie moglich

Wallesch, C.-W. & Férstl, H. (2017)
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Was muss ich mitbringen?

Kassendrztliche Uberweisung

= Begleitperson (ideal ist eine nahestehende Person)
= (Fach-) arztliche Berichte und Vorbefunde

» Medikationsplan

= Diagnosenubersicht

= Bildgebung des Kopfes (MRT/CT), falls vorhanden

LVR 2 Royson
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Diagnostik - Uberblick QJ

= Anamnese =2 Alltagskompetenzen, Veranderungen, Einschrankungen, Vorerkrankungen

*» Fremdanamnese = Aulienperspektive

* Neuropsychologische Untersuchung = Testverfahren

= Neurologische und psychiatrische Untersuchung - Medikamente, korperliche Symptome
» Bildgebung Schadel = hirnanatomische Veranderungen

= Laboruntersuchung - Blutbild, Vitamine

= Gegebenenfalls: EEG, EKG, PET-Scan, SPECT, Liquor-Untersuchung, Gentestung
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Anamnese - Symptome erkennen O

= Affektive Veranderung

—> sozialer Ruickzug, Gereiztheit, Nervositat, Depression, Angst, ...

= Wesensverdanderung

—> Ablehnung, Vermeidung, verminderte Anpassungsfahigkeit, ...

= Besondere Verhaltensweisen

—> Hinlauftendenz, Unruhe, Tag-Nacht-Umkehr, ...

LVR 2 Ry
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Anamnese - Risikofaktoren herausfinden M

= Alter (haufiger bei tGiber 65-Jahrigen) = UberméaRiger Alkoholkonsum
» Bluthochdruck (Hypertonie) = Korperliche Inaktivitat

= Blutzucker (Diabetes) = Soziale Isolation

= Ubergewicht oder Fettleibigkeit = Depression

= Rauchen

WHO (2025) Online abrufbar unter: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/dementia
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Testverfahren Il"lll

= Wozu ein , Test“?
=  Wo und bei wem moglich?
= Screeningvs. ausfuhrliche Testbatterie

» Bsp. Ablauf unsere Gedachtnissprechstunde
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Fragebogen Il"lj

Instrumentelle Aktivitaten (IADL)

Telefon: Punktzahl
Benutzt Telefon aus eigener Initiative, wahlt Nummern 1
Wahlt einige bekannte Nummem 1
Nimmt ab, wahlt nicht selbstandig 1
Benutzt das Telefon Giberhaupt nicht 0

Einkaufen:

Kauft selbstandig die meisten bendtigten Sachen ein
Tatigt wenige Einkaufe

Bendtigt bei jedem Einkauf Begletung

Unfahig zum Einkaufen

o0 O -

Kochen:

Plant und kocht erforderliche Mahlzeit selbsténdig

Kocht erforderliche Mahlzeit nur nach Vorbereitung durch Drittpersonen
Kocht selbstandig, halt aber benotigte Diat nicht ein

Bendtigt vorbereitete und servierte Mahlzeiten

o000 -

Lawton, M. P. & Brody, E. M. (1969)
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Diagnostik - Screening

Harbi et al. (2015)
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Neuropsychologische Untersuchung

Beispielaufgaben

Orientierung: Welches Jahr haben wir?

= Sprache: Wie nennt man diese Dinge?

= Sprachflussigkeit: Aufzahlen von Wortern einer Kategorie
= Visuelle Verarbeitung: Abzeichnen

= Gedachtnis: Wortliste merken

=  Geschwindigkeit: Aufgaben mit Zeitdruck
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Bildgebung

CT (Computertomografie)
MRT (Magnetresonanztomografie)
» Schichtaufnahmen des Gehirns

» Aufdeckung hirnanatomischer Veranderungen -
Schlaganfall, Durchblutungsstorungen,

Raumforderungen, Atrophie...
» Was fur Veranderungen?

» Wo sind die Veranderungen im Gehirn?

LVR 2 o
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Bildgebung

CT Kopf MRT Kopf

m‘ Elisa Latos Abbildung: Mahesh, M. (2013)
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Bildgebung

Stirnlappen = Impulskontrolle
®= Personlichkeit und
= Sozialverhalten
= Bewegung

X\ <« Scheitellappen

®= Wahrnehmung von Kérperempfindungen
= Lesen, Rechnen und raumliches Denken

<— Hinter- —— u gahzentrum
hauptslappen

= Horen
= Sprechen
Schlafenlappen = Gedachtnis

& Taleseedum - stock adobe.com

Quelle: Deutsche Alzheimer Gesellschaft (2024). Geistig fit bleiben —

Demenz vorbeugen.

m‘ Elisa Latos
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Bildgebung Alzheimer-Krankheit

Gesundes Gehirn Beginnende Alzheimer-Krankheit

Hirnrinde Geschrumpfle Rinde

Leicht vergriierte Ventrikel

Hippocampus

Schrumpfender Hippocampus

Stark geschrumpfie Rinde

Extrem vergriBerle Ventrikel

Starke Schrumpfung des
Hippocampus

ma Elisa Latos Abbildung: Alzheimer Forschung Initiative
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Bildgebung vaskulare Demenz

Kleine Infarkte

Mikroembolische
Infakte

Zerebrale
KleipgefaBerkrankung

ma Elisa Latos Abbildung: Enzinger (2017): Inzidentelle Befunde vaskularer Atiologie in der kranialen MRT e
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Diagnostik - weitere Untersuchungen Ir'lll

= Arztliche Untersuchung
- neurologische Symptome
—> psychiatrische Symptome
- Nebenwirkungen Medikamente
- Blutbild, Vitamine
= Mogliche zusatzliche Untersuchungen

- EEG, EKG, PET-Scan, SPECT, Gentestung, Liquor-Untersuchung

Schafer et al. (2021)
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Diagnostik - Biomarker

Elisa Latos
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Diagnostik - Abgrenzung Il"lll

= Depression und affektive Storungen

= MCI

= Altersgerechte Entwicklung

= Normaldruckhydrozephalus (NPH)

= Delir oder andere akute Krankheitsbilder

=  Pseudodemenz®

Kehler, U. (2015)
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Abschluss der Diagnostik O

A A

= Alle notwendigen Befunde vorhanden - Auswertung und Teambesprechung

» Befundbesprechung mit Patienten (und Zugehorigen)

= Behandlungsempfehlungen, Abklarung weiterer Verlauf, ggf. Empfehlung fur weitere

Untersuchungen

= Verlaufskontrolle bei Bedarf oder als Empfehlung in 6-12 Monaten

= Bei Bedarf psychiatrische Anbindung

Kehler, U. (2015)

LVR 2 Ry
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Neuropsychologie

Gedachtnissprechstunde

Hausarztliche
Versorgung

An- und Zugehorige

Facharztliche Entlastende Dienste und
Versorgung Pflege

Beratung

&
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Offene Fragerunde

= Haben Sie Fragen?
= Gibt es Beispiele, die Sie gerne besprechen mochten?

Haben Sie Anmerkungen oder Erganzungen?

m‘ Elisa Latos
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