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Agenda Alzheimer CafZs 2018

9 mei 2018 Lansingerland
¥ Zinvolle dagbesteding voor de
mens met dementie
4 mei 2018 Westland
¥ Logopedie bij dementie
[4 mei 2018 Delft
¥ Stress laat je los
I'l juni 2018 Delft
¥ Woanneer verhuizing naar het
verpleeghuis in zicht is.
I3 juni 2018 Lansingerland
¥ Omgaan met veranderend gedrag!
I8 juni 2018 Westland
¥ Gedragsveranderingen bij dementie
|0 september 2018 Delft
I Meer dan vergeetachtigheid
|2 september Lansingerland
¥ Je staat er niet alleen voor
8 oktober 2018 Delft
I Mantelzorger ?! Hoe blijf je in
balans ?
|0 oktober 2018 Lansingerland
¥ Belangenbehartiging en dementie
2 november 2018 Delft
I Dementie en onbegrepen gedrag of
problematisch gedrag
4 november 2018 Lansingerland
¥ Dementie en zingeving

Alzheimer Nederland
O onderzoektde
dementiezorg.

alzheimer Dementiemonitor
nederland Mantelzorg

Hetinwullen van de vragenlijst kan op
twee manieren:

1: Beschikt u over een computer?
www.dementiemonitor.nl

2: Beschikt u niet over een computer?
Dan kunt u een schriftelijke vragenlijst
aanvragen via tel. 033-3032502.
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Stress laat je los

Wie heeft er geen stress? Stress hoort bij het leven. Als we stress hebben, kunnen we goed werke
Maar als we veel stress hebben, ontstaan er klachten. Bijvoorbeeld pijnklachten zoals hoofdpijn en
schouderpijn, of dingen snel vergetengl moe of boos worden.

Mensen met Alzheimer kunnen stressklachten krijgen maar ook de familieleden in de omgeving va
iemand met dementie, zoals partner, kinderen e.d. Stress kan dus goed zijn. Maar indien u er last
heeft Zn u wilt weten hoe u de sss kunt aanpakken, dan bent u van harte welkom. Tijdens deze
bijeenkomst wordt er informatie gegeven over stress en hoe je deze kunt verminderen.

DeskundigeBeleidsmedewerker en trainer bij GGZ Delfland, afdeling Doelpreventie
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Maandag14 mei2018

AlzheimercafZ Delft

Hampshire HoteDelft Centre Aanmelden is

Koepoortplaats 3612 RRDelft niet nodig
Inloop vanaf

Achter het hotel is voldoende parkeerruimte aanwezig. 19.00 uur
Programma
begint om

Voor meer informatie: 19.30 uuren

Alzheimer Nederland, afdeling Del¥estlandOostland eindigt om

Van Bleyswijckstran91, 2613 RR Delft 2100 uur.

Telefoon: 01976 00 230

www.alzheimemederland.nl/dwo

delft-westlandoostland@alzheimenederland.nl

Het Alzheimercaf4s een trefpunt voor mensen met dementie en hun naaste

omgeving.
I"#$%&($)&&'S*+,$-(.$/012$"35()$4((,$56 7-("8()%+9:  $




alzheimer
cafée

Logopedie bij dementie

Maandag 14 mei 2018

AlzheimercafZ Westland
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Op 1 maart 2018 beéindigde Kristien Litjens haar werkzaamheden als codrdinator
van de Bezoekdienst Dementie in Delft en omstreken.

Sinds de oprichting van de Bezoekdienst in 2002 was Kristien de drijvende kracht
achter deze belangrijke vorm van ondersteuning voor mensen met dementie en hun
mantelzorgers. Kristien bracht velen van hen in contact met de vrijwilligers van de
Bezoekdienst, waarna doorgaans een warm en waardevol contact ontstond tussen
beiden in de thuissituatie.

Onder leiding van Kristien is de Bezoek-
dienst uitgegroeid tot een erkende- en
gewaardeerde vorm van respijtzorg,
waarmee de mantelzorgers, die voor een
dierbaar persoon met dementie zorgen,
ontlast worden.

Daarnaast trad Kristien in de afgelopen
jaren veelvuldig op als belangenbehartiger
en deelde zij haar specifieke kennis en
ervaring op het gebied van dementie tijdens
congressen, lezingen en workshops, binnen
en buiten de regio.

Het bestuur van de Alzheimer afdeling DWO
is Kristien bijzonder dankbaar voor haar
jarenlange inzet en toewijding.

Op 11 april organiseerde het bestuur een afscheidsbijeenkomst voor Kristien in De
Brasserij te Delft. Vele vrijwilligers, naaste collega’s en relaties kwamen daar om
afscheid te nemen van Kristien. Bijzonder was de aanwezigheid van een aantal
mantelzorgers, vergezeld van hun partner met dementie, zij hechtten er veel waarde
aan om Kristien persoonlijk gedag te zeggen. Alom werden woorden van waardering
en dank geuit. Kristien zal door velen gemist worden.

* Kristien blijft als vrijwilliger deel uitmaken van het voorlichtingsteam van de
Alzheimer afdeling DWO. Daarnaast blijft Kristien actief als codrdinator Bezoekdienst
Dementie, in dienst bij Vitis Welzijn in het Westland.
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Voora ankondiging Jubileumbijeenkomst.

alzheimer |

nederland

delft-westland-
oostland

De Alzheimer afdeling Delft-Westland-Oostland bestaat dit jaar
20 jaar-.

Op vrijdag 29 juni 2018 vindt er een speciale jubileumbijeenkomst
plaats van |16 uur tot 20 uur.

Het bestuur verwelkomt u graag die dag in Theater De Veste te
Delft.

U ontvangt begin juni een officiéle uitnodiging, waarna u zich kunt
aanmelden.

Met vriendelijke groet,

Riet Geerling,
secretaris

Nieuwsbrief van Alzheimer Nederland, afdeling DWO — Delft — Westland - Oostland
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Virtuele brillen

Arthur de Groot van Alzheimer DWO overhandigd een set met VR brillen en
programmatuur van Into Dementia aan Diana van lJzendoorn van Welzijn
Lansingerland. Hierdoor kunnen werkers en mantelzorgets ervaren hoe
mensen met dementie hun ziekte beleven.

Nieuwsbrief van Alzheimer Nederland, afdeling DWO — Delft — Westland - Oostland
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TV programma Brandpunt - “Wie zorgt er voor de mantelzorgers?”’
!

Op 3 april 2018 zond het televisieprogramma Brandpunt Plus een uitzending uit
met de titel: “Wie zorgt er voor de mantelzorgers?”

Mantelzorgers, die voor een partner met dementie zorgen, stonden centraal in
de uitzending. De programmamakers lieten hen aan het woord om duidelijk te
maken, wat het betekent om dag en nacht te zorgen voor een dierbare met
dementie.

Een groot deel van de uitzending was opgenomen tijdens een cursusweek voor
mensen met dementie en hun partners, georganiseerd door Zorginstelling
Laurens. De cursus draagt de naam: “Beter thuis met dementie” en heeft tot
doel zowel de mens met dementie als zijn of haar partner beter voor te
bereiden op de gevolgen van dementie. Daarnaast leert de mantelzorger op
welke wijze voorkomen kan worden dat hij of zij overbelast raakt.

Via onderstaande links kunt u de uitzending van Brandpunt Plus bekijken en
meer informatie vinden over de cursus: “Beter thuis met dementie.”

https://www.npo.nl/brandpunt/03-04-2018/KN 1698197
https://www.laurens.nl/nieuws/reportage-cursusweek-beter-thuis-

met-dementie-vanavond-bij-brandpunt
!
!
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Nieuwe ontdekking in onderzoek naar
Lewy body dementie

Britse onderzoekers hebben een belangrijk deel van de

genetische oorzaken van Lewy body dementie blootgelegd. Tot

nu toe was het onduidelijk of genen een rol zouden kunnen spelen
bij de kans om Lewy body dementie te ontwikkelen. Deze
ontdekking is belangrijk in onderzoek naar het risico op en de
behandeling van de ziekte.

Onderzoekers Dr. Rita Guerreiro en Dr. Jose Bras hebben in
opdracht van Alzheimer's Society onderzoek gedaan naar
genetische factoren bij Lewy body dementie. Daarin hebben zjj
ontdekt dat genetische factoren het risico op Lewy body
dementie verhogen. Ze stellen dat maar liefst 36% van de gevallen
in de onderzochte steekproef beinvioed zou kunnen zijn door deze
en andere, nog te ontdekken, genetische risicofactoren.

5.778 mensen uit tien landen onderzocht

Het doel van deze studie was om mogelike genetische factoren
te ontdekken die het risico op Lewy body dementie zouden
kunnen veranderen. Genetici pakken dit soort vragen aan door te
kiiken naar de genen van een zo groot mogeliike groep mensen
die met de ziekte leven. De onderzoekers hebben de enorme taak
op zich genomen om 8,3 miljoen genetische factoren te testen bijj
5.778 mensen (1.324 mensen met Lewy body dementie en 4.454
mensen zonder) uit tien landen.

Nieuwsbrief van Alzheimer Nederland, afdeling DViMDelft BWestland- Oostland



Vier genetische factoren ontdekt

In deze studie ontdekten de onderzoekers vier genetische
factoren die verband houden met mensen die Lewy body
dementie ontwikkelen. Deze bevinding werd verwelkomd als een
doorbraak, omdat het aantoont dat Lewy body dementie een
genetisch unieke ziekte is. Hierdoor wordt niet meer verondersteld
dat Lewy body dementie wordt veroorzaakt door een combinatie
van de genetische risicofactoren voor de ziekte van Alzheimer en
Parkinson. In tegenstelling tot eerdere veronderstellingen. De vier
genen veroorzaken overigens geen Lewy body dementie. De
genen komen ook voor bij mensen die zonder dementie oud zijn
geworden. Deze genen werden alleen vaker gevonden bij
mensen die Lewy body kregen.

Dr. Guerreiro: "Deze resultaten bieden ons voor de eerste keer een
manier om Lewy body dementie te onderscheiden van de ziekte
van Alzheimer en Parkinson vanuit het meest relevante perspectief
- hun moleculaire basis."

Bewegen, sociaal actief blijven en niet roken verkleinen het risico

Lewy body dementie is niet zo veel onderzocht als de ziekte van
Alzheimer en deze studie is een grote stap voorwaarts. Het
benadrukt de toewijding om onderzoek te financieren om alle
vormen van dementie te begrijpen en te behandelen. Genetische
factoren kunnen het risico op het ontwikkelen van Lewy body
dementie verhogen. Maar mensen kunnen zelf het risico op het
ontwikkelen van dementie verminderen door veranderingen in de

levensstijl aan te brengen, zoals in beweging blijven, sociale
activiteiten ondernemen en niet roken.

Lewy body dementie

Na de ziekte van Alzheimer is Lewy body dementie een van de
meest voorkomende vormen van dementie. Lewy body dementie
is te herkennen aan schommelingen in iemands geestelike
achteruitgang. Ook heeft iemand met Lewy body dementie vaak
verschijnselen van de ziekte van Parkinson. Denk aan tremoren
(beven van lichaamsdelen zoals handen), stijfheid, langzame
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beweging, een gebogen houding en een afwikende manier van
lopen.

Bronnen: AlzheimerQOs Society UKen Alzforum, networking for cure

Op de foto: onderzoekers Dr. Rita Guerreiro en Dr. Jose Bras.
Foto: AlzheimerOs Society.

Meer informatie

« Lees meeroverlewy body dementie

« Bekilk de onderzoeken naar dementie van Alzheimer
Nederland

. Helpt u mee onderzoek mogeliik maken?
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Nieuwsbrief

van Alzheitmer Nederland, Afdeling DWO - Delft - Westland - Oostland

Communiceren met zorggevers
Door Anniek Kramer, Menskapitaal

Hoe vaak zie je op tegen een gesprek? En waar komt het door?
Wat maakt een gesprek tot een 'lastig’ gesprek?

Er zijn vier manieren om een 'lastig'gesprek aan te pakken: meebew
tegenbewegen, wegpewegen of judo‘n. Je kiest de manier die past bi
het doel dat je wilt bereiken, rekening houdend met de situatie waatri
je bevindt. Maar wat je ook kiest hetli®langrijk om eerst mee te
bewegen en zo het gesprek open te houden en de ander het gevoel
geven dat je echt contact wilt maken.

Meebewegen doe je als je een relatie tot stand wilt brengen, de and
wilt motiveren osf als jenerkt dat er weerstand isJe doet dit door
goed te luisteren, samen te vatten en door te vragen (LSD), begrip t
tonen encomplimenten te geven.

Tegen-bewegen doe je als als je een ander wilt overtuigen van jouw
mening en als het om de inhoud gaat. Je doet dit door duidelijk te ze
wat je van de ander wilt of door feedback te geven (‘Als u zo emotiol
reageert, dan wordt ik daar bang van en trek ik me terilg u wat
rustiger reageert, kan ik met u meedenken.")

Weg-bewegen doe je alsje de spanning wilt verminderen of er eersi
meer informatie nodig is. Je doet dit door aan te geven dat je later o
wilt terugkomen, door niet in te gaan op iets of dodaadwerkelijk weg
te gaan.

Judoén doe je om contact te houden en samen tot een oplossing te
komen, bijvoorbeeld bij flinke weerstand. Je doet dit door iemand te
bevestigen (OU hebt helemaal gelijk®), te overdrijven (OZo te horer
het hier helemaatietsO), oplossingen af te raden (ODit maakt het
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probleemalleen maar groterQ) of je terug te trekken (Olk denk niet d
nog iets voor u kan doen.")

SOFA- model

Een ander model dat kan helpen bij de communicatie is het SO&drel.
Het biedt inzicht in @ verschillende rollen van een zorggever (zo noe
ik mantelzorgers).

v Samenwerken: wat kun je samen doen om de zorg en de
ondersteuning van de cli‘nt zo goed mogelijk te organiseren. Je
spreekt de zorggever aan in de mdn samenwerkingspartner, doa
bijvoorbeeld iemand te betrekken bij het opstellen van het zorgp
en te bespreken welke zaken de zorggever oppakt.

v Ondersteunen: de zorggever aanspreken in de rol van medecli‘r
let op de boodschap die iemand uitzenglitkt signalen op en let op
overbelasting. Je geeft informatie, biedt een luisterend oor of vel
naar ondersteuning.

v Faciliteren: voorwaarden scheppen om de relatie tussen de cli‘ni
diens familie zove@hogelijk in stand te houden, door bijvoorbeelc
de gewoontes van cli‘nt en zorggever te respecteren, rekening te
houden met de privacy van beiden, mee te denken hoe ze hun r
kunnen voortzetten.

v Afstemmen: voortdurende communicatie over behoeften, zorger
successen van cli‘nt en zorggever, duszaeggever betrekken bij
beslissingen, advies te vragen bij veranderingen, goed contact t
onderhouden, klachten serieus te nemen.

In communicatie is ontzettend veel te leren. Weet dat nieuw gedrag
altijd onwennig voelt, het is dus goed om nedkaar te oefenen.

Rondom het thencantact maken en op bezoek gaan bij mensen met
dementigeef ikworkshopgoor familie, verzorgenden en
vrijwilligerKlikhier of mail menenskapitaal@live.nl

Anniek Kramer, Auteur van@P BEZOEK Bl) EEN DIERBARE
MET DEMENTIE, met ruim 60 idee€n om samen te genieten®,

samen met Marcelle Mulder.
!
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Checklist voor het cre‘ren van een dementievriendelijke omgeving

Voor mensen met dementie kunnen kleine veranderingen in het verbeteren van de toegankelijkheid van
de openbare ruimte een groot verschil maken. U kunt deze checklist gebruiken om te controleren hoe
dementievriendelijk de openbare ruimte in uw kantoor of gebouw is. Een aantal van de punten uit deze
checklist, zoals duidelijke bewegwijzering en verlichting, kunt u voor relatief weinig tijd en geld realiseren.
Andere veranderingen vragen om grotere investeringen en kunt u overwegen als uw budget dat toestaat
of als u gaat verbouwen. Overigens gelden deze punten niet alleen bij dementie, maar ook voor andere

groepen. Help je dus iemand met dementie, dan help je ook iemand anders.

Gouden tip
X Vraag eens aan mensen met dementie hoe ze uw kantoor of gebouw ervaren. Zij kunnen u vaak
het beste vertellen wat zij prettig vinden en wat voor eventuele problemen zou kunnen zorgen.
X 9RRU PHHU LQIRUPDWLH HQ MEHVW SUDFWLFHVY RYHU KHW FUHsUHC(

kunt u terecht op www.alzheimer-nederland.nl/dementievriendelijk.

Rustige ruimte
x Een grote, drukke ruimte kan ervoor zorgen dat iemand met dementie zich angstig of verward
voelt. Is er in uw pand een ruimte aanwezig waar degene met dementie zich even kan
terugtrekken? Vaak is een paar minuten in een stille, overzichtelijke ruimte, eventueel onder
begeleiding, alles wat iemand met dementie nodig heeft om weer tot rust te komen. Het helpt als

er zicht is op de in- en uitgang.

Bewegwijzering
x  Zorg voor duidelijke bewegwijzeringsborden in uw pand, met duidelijk leesbare letters en
voldoende contrast tussen de tekst en de achtergrond van de borden. Gebruik primaire en
secundaire kleuren. Voorbeeld: 3YROJ GH URGH OLMQ HQ X NXQW SODDWVQHPHQ
x s er voldoende contrast tussen het bewegwijzeringsbord en de achtergrond waarop het bord is
bevestigd? Dit zorgt er namelijk voor dat degene met dementie het bord daadwerkelijk herkent
als bewegwijzeringsbord. Gebruik allemaal dezelfde letters.
x Bevestig de borden aan de deuren waar ze naar verwijzen, en niet aan aangrenzende
oppervlakken. Zo voorkomt u onnodige verwarring bij mensen met dementie.

X  Zijn de borden op ooghoogte bevestigd en zijn ze goed verlicht?
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Probeer het gebruik van gestileerde en abstracte iconen op bewegwijzeringsborden zoveel
mogelijk te vermijden.

Zijn de bewegwijzeringsborden bevestigd op de juiste plekken, zodat iemand die uw pand voor
het eerst bezoekt gemakkelijk de weg kan vinden? Bedenk hierbij dat mensen met dementie
deze borden wellicht elke keer nodig hebben als ze uw pand bezoeken.

Controleer vooral op de borden die de uitgangen en de toiletten aangeven, deze zijn erg
belangrijk.

Zorg dat glazen deuren in uw pand duidelijk zijn aangegeven.

Verlichting

X

Vloeren
X

X

Zijn de ingangen van uw pand voldoende verlicht? En wordt hierbij zoveel mogelijk gebruik
gemaakt van natuurlijk licht?

Probeer grote oppervlakken met veel licht of veel schaduw zoveel mogelijk te vermijden.
Vermijd alles wat overprikkeling kan veroorzaken. Liever geen spielerei en allerlei soorten

feestverlichting, overdadige schemerlampjes en schittering in lampjes.

Weerspiegelende en gladde vloeren kunnen voor verwarring zorgen bij mensen met dementie.
Heeft uw vloerbedekking opvallende patronen? Dit kan problemen veroorzaken bij mensen met
zintuiglijke problemen, dat heeft te maken met diepte-inzicht. Het is beter om te kiezen voor
eenvoudige patronen of effen vloerbedekking en vioerkleden.

Veranderingen in het vloeroppervlak, zoals drempels, kunnen het risico op struikelen vergroten.

Als er veranderingen in vloeroppervlakken zijn, dient dit aangegeven te worden.

Kleedkamers en toiletten

x Kunnen mensen met dementie in uw pand (indien van toepassing) gebruik maken van een

kleedkamer waar een partner of naaste hen kan helpen bij het omkleden? Zo niet, is uw

personeel voldoende geinstrueerd om degene met dementie hierbij te ondersteunen?

x Is erin uw pand een toiletruimte beschikbaar waar degene met dementie ondersteuning kan

krijgen van een naaste, zonder dat dit ongemakkelijke situaties oplevert voor anderen?

X Zijn de badkamer of toilet duidelijk aangegeven met teksten als toilet of badkamer?

x Vergeet niet de gangen die naar de toiletten leiden te controleren: mensen met dementie

kunnen het toilet vaak wel vinden door het volgen van de bewegwijzeringsborden. Eenmaal

binnen zullen ze zich wellicht niet meer kunnen herinneren door welke deur ze de toiletruimte
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binnenkwamen. U kunt dit eenvoudig oplossen door aan de binnenkant van de toegangsdeur
een borde PHW p8LWJDQJYT WH EHYHVWLJHQ
x Kies voor toiletbrillen in een contrasterende kleur ten opzichte van de muur en de rest van het

toilet. Zo zijn ze beter te onderscheiden voor mensen met visuele problemen.

Zitpl aatsen
X Zijn er voldoende zitplaatsen beschikbaar waar mensen met dementie rustig kunnen wachten?
Dit is met name in grote panden van belang.
X Zijn de zitplaatsen gemakkelijk te herkennen als zitplaatsen? Voor mensen met dementie is een
houten zitbank gemakkelijker te herkennen als zitplaats dan bijvoorbeeld een abstracte, metalen

designbank in een afwijkende vorm.

De weg vinden
x Uit onderzoek blijkt dat mensen met dementie zowel binnen als buiten herkenningspunten
(zogenaamde p O D Q G pdetsuikerflom hun weg te vinden. Hoe opvallender dit punt is (dit kan
bijvoorbeeld een schilderij of een grote plant zijn), hoe gemakkelijker het voor mensen met
dementie is om ze als herkenningspunt te gebruiken. Herkenbaarheid speelt ook in winkels een
belangrijke rol. Zorg ervoor dat het assortiment niet telkens van plaats veranderd.
x Geef duidelijk aan waar de uitgang is. Dit dient consequent aangegeven te worden. Dit is erg

belangrijk.
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Alzheimer CafZs

Het Alzheimer CafZ is een maandelijks
bijeenkomst voor mensen met
denentie, hun naasten en
belangstenden.

Elke maand kunnen bezoekers in alle
openheid met elkaar praten over een
leven met dementie onder leiding van
een deskundige gespreksleider. De
bijeenkomsten starten meestal met een
inleiding door een deskundige dé
vertoning van een film, waarna de
bezoekerédee'n, informatie en
ervaringen kunnen uitwisseleBe re
Miessen, de grondlegger van het
Alzheimer CafZ, en Alzheimer
Nederland zijn samen merkhouder van
het Alzheimer CafZ. ® Alzheimer
CafZs bij u in de buurt zijn:

Alzheimer CafZ Delft

Locatie: Hampshire Hotel Delft
Centre

Koepoortplaats 3

2612 RR Delft

Elke tweede maandag vamle
maand, behalve juli en auguts.

Inloop vanaf 19.00 uur,
programma 19.30921.00 uur.
Info: 015876 00 230

b.g.g. 015257 13 87

Mei 2018 (nummer 47

Alzheimer CafZ Westland

Locatie: Hof van Heden
Dijkweg 20
2671 GB Naaldwijk

Elke derde maandag van de
maand, behalve juli en augustus.

Inloop vanaf 19.00 uur,
programma 19.30921.00 uur.

Info: 06 B29 88 1274

Alzheimer CafZ Lansingerland
Locatie: ruimte OOntmoetO in
gebouw de Stander
Wilhelminastraat 1a

2661ET Bergschenhoek

Elke tweede woensdag van de
maand, behalve juli en augustus.

Inloop vanaf 19.00 uur,
Programma 19.30021.00 uur.

Info: 010 B52255 45
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