MUSIKTHERAPIE

,,Die Welt hat sich verandert,
aber die Lieder nicht"

Rund 1,4 Millionen Demenzkranke leben derzeit in Deutschland, etwa zwei Drittel davon leiden
an Alzheimer. Schatzungen zufolge konnte die Zahl bis zum Jahr 2050 auf drei Millionen steigen. Der
allmahliche Verlust von Gedachtnis, Sprache und kognitiven Fahigkeiten bringt fiir Betroffene und Angehérige
starke Belastungen und Angste mit sich. Heilen lisst sich Demenz bislang nicht, aber ihre Begleiterscheinun-
gen kann man lindern — besonders gut mit Musik.Von Eva Blaskewitz.

ine Mietskaserne im griinen Berliner Siiddwesten. In einer
Wohngemeinschaft im Erdgeschoss leben vier Méanner
und vier Frauen, der jiingste Anfang 70, die Alteste iiber
90; alle leiden an Demenz und werden rund um die Uhr von
einem Pflegedienst betreut. Einmal in der Woche kommt
Frau Muthesius vorbei, jeden Dienstagnachmittag, zur Kaf-
feezeit. Eine Betreuerin 6ftnet ihr die Tiir: ,,Sie
werden schon sehnlichst erwartet!“ Dorothea
Muthesius, Musiktherapeutin, geht in das gerdu-
mige Wohnzimmer, wo die Bewohner versam-
melt sind, vor sich Teller mit Kirsch-Kése- und
Schokoladen-Kuchen, in mundgerechte Stiicke
geschnitten. Frau Braun (Namen der Bewohner
gedndert), eine hagere Frau Anfang 80, dreht sich
in ihrem Rollstuhl um. ,,Ich habe Kummer heute®, verkiindet
sie, ,,mein Mann ist tot, der kommt nicht mehr® Sie zerrt an
dem roten Stoffteufelchen, das sie unter jhrem Rollkragen-
pullover versteckt hat, und beginnt zu schluchzen. Dorothea
Muthesius setzt sich neben sie und schldgt ein paar Akkorde
auf der Gitarre an: ,Wenn der Frithling kommt, dann schick
ich dir Tulpen aus Amsterdam®
Voller Begeisterung fallt Frau Braun ein,
der Kummer scheint wie weggeblasen. Eine
der beiden Betreuerinnen ergreift ihre Arme
und schwenkt sie im Takt. Die vier anderen
am Tisch bleiben stumm, aber allmihlich
schleicht sich ein Licheln auf das eine oder
andere Gesicht. Frau Braun schwelgt in Er-
innerungen an die Zeit, als sie von ihrem
Vater zum Tanzen mitgenommen wurde, ,,an
der Schleuse in Kleinmachnow. Das nichste
Lied, ,Ich tanz mit dir in den Himmel hi-
nein’, singt auch Frau Philippi leise mit, eine
schwere Frau mit einem Sauerstoffschlauch in
der Nase. ,Was war denn Ihr Lieblingstanz?,
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,,Musik wird mehr-
fach im Gehirn
abgespeichert, als
Klanggestalt, als
Bewegungsmuster*

erkundigt sich Dorothea Muthesius. ,,Tango!*, antwortet Frau
Philippi ohne zu zogern. Und schon geht’s weiter: ,,Darf ich
bitten zum Tango um Mitternacht?“ Frau Schmelzer, eine Frau
mit feinen Gesichtsziigen und rosa Pullover, lichelt versonnen.

Es gehe darum, verlorene Fihigkeiten wiederherzustellen,
sagt Dorothea Muthesius, Dozentin an der Universitdt der
Kiinste Berlin und eine der renommiertesten Mu-
siktherapeutinnen im Bereich Demenz. ,Wenn
ich etwas wieder auspacken kann, was mir ver-
traut ist, spiire ich meine Identitat. Ich weif$ nicht
mehr, wer ich bin, ich weif8 auch nicht mehr, wo
ich bin und in welcher Wohnung ich wohne. Die
ganze Welt hat sich verdndert, aber diese Lieder
nicht, daran kann ich mich festhalten. Das gibt
Stabilitdt und Vertrauen.*

Wenn die Sprache zerfillt, wenn Gegenstinde spurlos ver-
schwinden und Namen ihre Bedeutung verlieren, sind Lieder
und Melodien aus der Jugendzeit oft noch problemlos aus
dem Gedichtnis abrufbar. Das liegt daran, erklart Eckart
Altenmiiller, Direktor des Instituts fiir Musikphysiologie und
Musikermedizin an der Hochschule fiir Musik, Theater und
Medien Hannover, dass Musik im Gehirn
mehrfach abgespeichert wird, ,als Klang-
gestalt, als Bewegungsmuster, als visuelles
Abbild - beispielsweise eines Musikers, den
wir vor dem inneren Auge sehen -, als emo-
tionale Gestalt®. Gerade die Teile des Gehirns,
die im so genannten limbischen System an der
Entstehung und Verarbeitung von Emotionen
beteiligt sind, bleiben lange von demenziellen

Wenn Demenz-Kranke einen
Xylofon-Schldgel nicht erkennen, so
landet dieser auch mal im Saftglas.



Oft wissen Alzheimer-Patienten nichts mit den Musik-
instrumenten anzufangen. Behutsam miissen sie von geschulten
Musiktherapeuten an diese herangefiihrt werden.

Fotos: Jane Dunker

Demenz und Alzheimer

Als Demenz (von lat. demens, zu Deutsch: ,ohne Geist")
bezeichnet man einen Mangel an geistig-intellektuellen, emo-
tionalen und sozialen Fahigkeiten, der zu einer Beeintréachti-
gung sozialer und beruflicher Funktionen fiihrt. Anders als bei
einer angeborenen Minderbegabung verliert der Mensch bei
einer Demenz bereits erworbene Denkféhigkeiten. Zumeist
geht sie mit einer diagnostizierbaren Erkrankung des Gehirns
einher, betroffen sind vor allem das Kurzzeitgedéchtnis, aber
auch das Denkvermogen, die Sprache sowie die Motorik, bei
einigen Formen auch die Personlichkeitsstruktur. Eine Demenz
kann verschiedene Ursachen haben, einige Formen kénnen
bis zu einem gewissen Grad behandelt werden. Die hau-
figste Form ist die Alzheimer-Krankheit, benannt nach dem
deutschen Neuropathologen Alois Alzheimer (1864-1915).
Sie ist fir etwa 60 Prozent der Demenzerkrankungen weltweit
verantwortlich und tritt iberwiegend nach dem

65. Lebensjahr auf.

Weitere Demenzformen sind die Vaskuldre Demenz, die
aufgrund von Durchblutungsstérungen entsteht, und Morbus
Pick. Hier werden zunéchst Nervenzellen im Stirn- oder Schla-
fenlappen des Gehirns abgebaut, was eine Verdnderung von
Personlichkeit und Sozialverhalten zur Folge hat. Morbus Pick
beginnt oft bereits zwischen dem 50. und 60. Lebensjahr.

Prozessen verschont. Und so konnen sich ,Demenzkranke
gewissermaflen emotional erinnern, ohne einen kognitiven
Zugrift auf die Erinnerungen zu haben. Wenn wir Musik
abspielen, die die Betroffenen nicht mehr erkennen, bei der
wir aber von Angehorigen wissen, dass sie ihnen aus fritheren
Zeiten vertraut ist, konnen wir beobachten, dass Stress redu-
ziert wird.“

Stressreduktion ist eine der wichtigsten Wirkungen von
Musiktherapie bei Demenzpatienten. Aber Musik kann noch
viel mehr: Sie aktiviert Menschen, die sich aufgrund ihrer
Krankheit oft zuriickziehen; selbst wer nicht singen will oder
kann, wippt vielleicht mit dem Fuf} im Takt oder ldsst sich
sogar zu einem Ténzchen bewegen. Auch das vegetative Ner-
vensystem wird angeregt, Blutdruck, Herzschlag und Atmung
werden stimuliert. Musik kann ein Schliissel zu Erinnerungen
sein: an die erste Liebe, an den Lehrer, der das Lied zu Beginn
der Schulstunde angestimmt hat, oder, wie bei Frau Braun, an
das Tanzvergniigen in der Jugend. Musik schafft Gemeinschaft,
sei es beim Singen, beim gemeinsamen Horen alter Schall-
platten oder beim Spielen auf einfachen Instrumenten. Und
sie vermittelt angesichts der Verluste und Einschrdnkungen,
die die Krankheit mit sich bringt, ein Gefiihl von Kompetenz.
»Singen, irgendetwas singen, Kinderlieder oder Kirchenlieder®,
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Gesundes Gehirn

Sulkus

{Furche]

Gyrus_
(Winaung)

Sprache

| Gediichtnis

Bei der Alzheimer-Krankheit bildet sich das Hirngewebe
zurlick, im Extremfall kann die Hirnmasse bis zu 20
Prozent schrumpfen. Die Rillen oder Furchen im Gehirn,
genannt Sulci (Plural von Sulcus), sind sichtbar erweitert,
und es zeigt sich ein Rickgang der Gyri (Plural von Gyrus),
der gut entwickelten Falten an der Hirnoberflache. Au-
Berdem sind die Ventrikel oder Kammern im Innern des
Gehirns, die die Hirnflussigkeit enthalten, stark erweitert.
Im frihen Stadium der Alzheimer-Erkrankung baut das
Kurzzeitgedachtnis ab, wenn die Zellen im Hippocampus,
der Teil des limbischen Systems ist, degenerieren.

Vent
[Kammer)

rikel

Alzheimer-Gehirn

Sulkus
(Furche)

~Gyrus
(Viindung)

Gedichtnis

Die Fahigkeit, tagliche Routinearbeiten zu erledigen,
nimmt ab. Wenn die Alzheimer-Krankheit sich liber
die Hirnrinde verteilt (die AuBenhille des Gehirns),
schwindet das Urteilsvermogen, es kann zu emotio-
nalen Ausbriichen und Beeintrachtigung der Sprache
kommen. Der Verlauf der Erkrankung fiihrt zum Ab-
sterben von immer mehr Nervenzellen und hat unter
anderem Verhaltensanderungen wie Umherwandern
und Erregungszustande zur Folge.

Quelle (Text und Grdfik): Alzheimer Forschung Initiative e.V.

schreibt der amerikanische Psychologe Richard Taylor, bei
dem im Alter von 58 Jahren Alzheimer diagnostiziert wurde,
wverschafft mir das Gefiihl, dass ich mich normal, ja sogar gut
fithle. Auch Summen tut gut. Lippen, Mund und Kehle fithlen
sich gut an dabei, aber auch Kopf und Herz werden angeregt,
sich gut zu fithlen. Wenn er singe, fiihle er sich
»sicher, intakt, kerngesund und lebendig!“

Von den Musiktherapeuten verlangt der Um-
gang mit Demenzpatienten viel Fingerspitzenge-
fithl und Einfiihlungsvermdgen. Wenn Cornelia
Klaren, Musiktherapeutin aus Miinster, zum
ersten Mal zu neuen Klienten kommt, hat sie
»ganz viel im Gepack®: eine Fiille an Liedern,
die sie mittlerweile auswendig kennt, fiir alle Falle noch ein
Liederbuch, aber auch leicht spielbare Instrumente. Was dann
passiert, hdngt von den Menschen und ihren Bediirfnissen ab.
Denn es geht nicht darum, ein musikpadagogisches Ziel zu er-
reichen, sondern eine Beziehung aufzubauen - und niemanden
auf seine Defizite zu stoflen. Ein unbekanntes Instrument kann
einschiichternd wirken. Und gemeinsames Improvisieren, das
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Wenn die Sprach-
fahigkeit schwindet,
wird die Improvisa-
tion oft zum Kom-
munikationsmittel

in vielen musiktherapeutischen Kontexten den unmittelbaren
Ausdruck von Befindlichkeiten erméglicht, lehnen Demenzpa-
tienten in einem frithen Stadium oft ab, erklart Cornelia Klaren:
»Wenn die Orientierung in verschiedenen Lebensbereichen ver-
loren geht, hat man den ganzen Tag Improvisation. Man weif3
nicht, wo man ist, man weif nicht, wie spit es ist,
man weif$ nicht, was als Nachstes kommt, und
dann wird die Improvisation als ein zusétzliches
neues und unsicheres Gebiet empfunden.“ Im
weiteren Verlauf der Krankheit hingegen, wenn
das sprachliche Ausdrucksvermogen zusehends
schwindet und es immer schwieriger wird, mit
der Umwelt in Kontakt zu treten, erweist sich Im-
provisation vielfach als unschatzbares Kommunikationsmittel.
Der Demenzkranke kann seine Wut und Verzweiflung durch
wildes Schiitteln einer Rassel ausdriicken oder den sanften
Klangen eines Regenstabs nachspiiren; der Therapeut kann den
musikalischen Ausdruck aufnehmen und damit in einen Dialog
treten. ,,Man kann sich begegnen in der Musik, was sonst oft
kaum moglich ist aufgrund der Erkrankung.“



Fotos: Ulrich Dahl

Cornelia Klédren ist eine der Griinderinnen des Dienst-
leistungsunternehmens ,,Musik auf Ridern - Ambulante
Musiktherapie in Deutschland® Vier frisch gebackene Dip-
lom-Musiktherapeutinnen hatten 2003 die Idee, Musik ,,ins
Haus® zu bringen, wie die Aufschrift der Autos verkiindet, die
mittlerweile in 14 Stadten und Landkreisen unterwegs sind.
Zu den Kunden der mobilen Teams gehoren Seniorenheime,
Krankenhduser, Einrichtungen fiir Menschen mit Behinderung,
aber auch Kindergirten, Schulen und einige private Haushalte.

Letztere waren die urspriinglichen Adressaten des Angebots,
aber in diesem Bereich konnte sich ,,Musik auf Rddern® bislang
nicht etablieren — vielleicht, weil die Kosten (noch) nicht von
den Krankenkassen iibernommen werden.

Das konnte sich lingerfristig éndern. Wahrend man die
Wirksambkeit der Musiktherapie bei Demenz lange Zeit iiber-
wiegend aus Alltagsbeobachtungen ableitete, sind in den ver-
gangenen Jahren empirische Studien entstanden, die hochsten
wissenschaftlichen Anspriichen geniigen - unter immensem
Aufwand, sind doch zahllose Parameter zu beriicksichtigen.
»Die Musik, die allen Patienten hilft, gibt es nicht®, sagt der
Musikmediziner Eckart Altenmiiller - von den individuellen
Personlichkeiten und den unterschiedlichen Krankheitsver-
ldufen der Betroffenen ganz zu schweigen.

Vorangetrieben wird die Forschung unter anderem an der
Hochschule fiir angewandte Wissenschaften Wiirzburg-Schwein-
furt. Dort kénnen sich seit zwei Jahren angehende Therapeuten
im Master-Studiengang ,,Musiktherapie fiir Menschen mit Be-
hinderung und Demenz® speziell fiir diesen Bereich qualifi-
zieren.

Denn der Bedarf wichst, schon aufgrund der demografi-
schen Entwicklung. Und der Einsatz lohnt sich in vielfacher
Hinsicht: ,,Ich bin davon iiberzeugt®, sagt Thomas Wosch, der
Leiter des Studiengangs, ,,dass eine gute Betreuung mittelfris-
tig auch eine Entlastung im Pflegebereich bedeutet und zu

einer Kostenreduktion oder zumindest einer Stagnation der
Kosten fithrt®. Eine hohere Lebensqualitit der Betroffenen
vermindert die Belastung fiir ihre Betreuer; und nicht nur
fir die Demenzkranken, sondern auch fiir ihre Angehérigen
kann es ein begliickendes Erlebnis sein, wenn durch die Musik
verborgene Fahigkeiten offenbar werden. Womoglich lasst sich
gar der Aufenthalt in der Gerontopsychiatrie vermeiden oder
der Umzug ins Pflegeheim zumindest hinauszogern.

In dem Mietshaus in Berlin-Zehlendorf besucht Dorothea

Ein Tanzchen mit der Therapeutin Dorothea Muthesius
weckt ungeahnte Lebensgeister (l.). Die einfach zu spie-
lende Leier ist in der Musiktherapie sehr beliebt (o0.).

Muthesius noch eine zweite Demenz-Wohngemeinschaft. Dort
lebt eine 91-jahrige ehemalige Opernchor-Sangerin. Sie ladt
zum Ende der Therapiestunde in ihr Zimmer ein, das aufler
zwei Katzen auch ein Klavier beherbergt.

Die alte Dame wirkt vital und gesellig, man merkt ihr nicht
an, dass ihr Kurzzeitgedachtnis kaum noch funktioniert und
auch das mittelfristige Erinnerungsvermdgen stark einge-
schréankt ist. Es hindert sie auch nicht daran, sich mit Schwung
ans Klavier zu setzen. ,Was wollen wir denn singen?*, fragt sie
- und begleitet in den nachsten Minuten mit etwas steifen Fin-
gern, aber musikalisch tadellos, was ihre Giste sich wiinschen:
»Der Mond ist aufgegangen, ,,Kein schoner Land*, ,, Annchen
von Tharau® Zu hoch? ,,Gut, dann fangen wir tiefer an®, sagt
sie. Sicher, intakt und lebendig. |

Horbuch zum Thema

KlangSpuren. Musiktherapie

in Fallgeschichten. Ein Horbuch

(2 CDs), herausgegeben von Barbara
Keller und Cornelia Klaren.

Zu beziehen (iber
www.musikaufraedern.de oder
www.amazon.de.
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