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Gebrechlichkeit im Alter muss nicht sein

Michael Gagesch von der Universitaren Klinik fiir Altersmedizin am Stadtspital Ziirich referierte beim Senioren-Kolleg am Montagabend
iber Gebrechlichkeit (Frailty) im Alter und wie man diesen Zustand vermeiden oder behandeln kann.

Das Alter hat seine Tiicken. Da-
bei gibt es 85-jahrige Mara-
thonldufer, oder der Referent
zeigte das Bild eines Haar-
schneiders, der in seinem Bar-
bershop téglich seinen Beruf
ausiibt. Er ist 107 Jahre alt. Wie
gut der Haarschnitt noch ge-
lingt, steht nicht zur Debatte.
Viel mehr fillt ins Gewicht,
dass der Mann eine Aufgabe
hat, einen Sinn sieht im Leben,
sozialen Kontakt mit Kunden
pflegt. Vielleicht ist er gar
der Dreh- und Angelpunkt im
Quartier, kennt alle Geschich-
ten, die heiklen und die harm-
losen.

«Wie alt wollen wir werden?
Und wie wollen wir alt wer-
den?» Es gebe eine biologische
Grenze fiir das Altern, fithrte
der Referent aus. Die maximale
Lebensspanne liege bei etwa
120 Jahren. Fiir mehr Jahre sei
der menschliche Korper eigent-
lich nicht geniigend ausgestat-
tet. Es ist allgemein bekannt
und auch erwiesen: Die Le-
benserwartung ist wihrend der
letzten Jahrzehnte gestiegen.
Aber die Liicke der Lebensjahre
mit reduzierter Gesundheit, sie
liegt aktuell bei sechs Jahren fiir
Manner und acht Jahren fir
Frauen, sei seit Léngerem
gleichbleibend. Diese Liicke
wolle man schliessen. Mittels In-
terventionen, die moglichst
allen zuginglich sind, soll dies
bewerkstelligt werden. Im letz-
ten Lebensabschnitt sei bei
chronischer Erkrankung und
beim Verlust der Selbststindig-
keit im Alltag oft Frailty, also
korperliche Gebrechlichkeit, ge-
geben. Da konne man ansetzen.

Verminderte Belastbarkeit
und Kraftzustand

Frailty, auf Deutsch Gebrech-
lichkeit, ist ein Zustand, der
hauptsachlich bei édlteren Men-
schen auftritt. Es handelt sich
dabei nicht um eine kognitive
Einschriankung wie etwa beider
Alzheimer-Krankheit, sondern
um eine verminderte Wider-
standsfahigkeit gegentiber Be-
lastungen und Stressfaktoren.
Wurde frither Gebrechlichkeit
oft als normale Alterserschei-

nung angesehen, betrachtet die
moderne Altersmedizin Frailty
als eigenstdndiges Phdnomen.
Die typischen Merkmale des
klinischen Bildes von Frailty
sind geméss Linda P. Fried, einer
US-amerikanischen Geriaterin
und Epidemiologin, der verlang-
samte Gang, ein niedriges Akti-
vitdtsniveau, der ungewollte
Gewichtsverlust, verminderte
Muskelkraft und eine allgemei-
ne, gefiihlte Schwiche.
Befragungen haben ergeben,
dass éltere Menschen sich weni-
ger Sorgen um den Tod als um
ein langes Leben in einem ge-
brechlichen Zustand machen.
Deshalb werden als Behand-
lungswiinsche selten eine Ver-
ldngerung des Lebens und vollige
Gesundheit gedussert. Hiufiger
sei der Wunsch nach Selbstbe-
stimmtheit, Wiirde, Akzeptanz
und Anerkennung. Frailty ist ein
wichtiger Risikofaktor fiir den
Verlust der Alltagsselbststindig-

keit, fiir unerwiinschte Behand-
lungsverlaufe und auch vorzeiti-
gen Tod. Im Klinischen Alltag
werde Frailty bei der Behandlung
dlterer Patienten bisher leider
noch kaum berticksichtigt.

Der Alterungsprozess
verlauft unterschiedlich

Die Geschwindigkeit des Al-
terns muss nicht mit der Chro-
nologie iibereinstimmen. Jeder
kennt in seinem Umfeld Men-
schen, die jiinger oder &lter wir-
ken, als sie eigentlich sind. Ent-
sprechend der «All Dunedin
Study» sind im Alter von 38 Jah-
ren rund ein Viertel der Proban-
den biologisch vorgealtert. Sie
werden also frither mit funktio-
nellen Einschrinkungen kon-
frontiert sein, die fiir die Bewah-
rung der Selbststindigkeit eine
Bedrohung darstellen. Die von
Linda P. Fried fiir Frailty de-
finierten funktionellen Ein-
schrinkungen haben weitere,

Michael Gagesch war am Montag beim Senioren-Kolleg zu Gast und referierte tGiber Gebrechlichkeit im Alter.

auch psychische Auswirkungen
im komplexen System des
Menschen, sie beeintrichtigen
den allgemeinen Gesundheits-
zustand. Man muss héufiger ins
Spital, hat ein erhohtes Sturzrisi-
ko und auch eine erhohte Sterb-
lichkeit. Die Behandlungsergeb-
nisse sind allgemein schlechter.
Dazu fiihrte Gagesch aus: «Aus
altersmedizinischer Sicht ist es
bei einem alteren Menschen,
der ins Spital kommt, sinnvoll zu
schauen: Ist er robust? Leicht ge-
brechlich? Oder schwer ge-
brechlich? Wieviel hilt diese
Person noch aus? Wieviel Stress
kann ich ihr zumuten? Welcher
Verlauf der Erkrankung ist ange-
sichts des Ausmasses von Frailty
zu erwarten? Wie sind die Erho-
lungsaussichten?»

Heilen ist moglich,
aber vorbeugen ist besser

Was tun? Der Altersmediziner
erlauterte sowohl praventive als

auch therapeutische Ansitze.
Regelmassiges korperliches Trai-
ning, ausgewogene proteinrei-
che Erndhrung, Vitamin D und
Omega-3-Fettsduren, soziale
Aktivitditen und geistige Be-
schiftigung konnen der Frailty
vorbeugen. Schon der Maler
Lukas Cranach der Altere
dachte dhnlich: Er hat in
seinem Bild «Der Jungbrun-
nen» vor bald 500 Jahren
(1546) Einiges festgehalten,
was den Menschen «verjlingt».

Durch angepasste Thera-
piemassnahmen kann der Ver-
lauf'von Frailty bei frithzeitiger
Erkennung positiv beeinflusst
werden. Die Massnahmen er-
moglichen, die Lebensqualitit
im Alter zu erhalten und das
Risiko fiir Frailty zu reduzie-
ren. Zur Therapie gehoren
individuell angepasste Be-
wegungsprogramme, Kraft-
training zur Stirkung der
Muskulatur, Gleichgewichts-
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iibungen zur Sturzpravention,
Ernahrungstherapie, Behand-
lung von Begleiterkrankun-
gen, Forderung von sozialer
Teilhabe.

Bei ressourcenorientierter
Betrachtung ist Frailty ein Ver-
lust von intrinsischer, dem Kor-
per innewohnender Kapazitat.
Diese Kapazitit ist ein Vermo-
gen, das sich ausdriickt in intak-
ter Kognition, intakter Bewe-
gungsfihigkeit, gutem Sehen
und Horen, Vitalitit, intaktem
Energiestoffwechsel und auch
psychosozialem Wohlbefinden.
Auf diesem Potential gelte es
aufzubauen. Das Konstrukt der
intrinsischen Kapazitit werde
von der WHO gefordert und
gehore zu den gesundheitspoli-
tischen Zielen bis 2030. Ein
vitales gesundes Alter bedeute
nebst dem Gewinn fiir das Indi-
viduum {iiberdies eine Ent-
lastung des Gesundheitswe-
sens. (hs)

Alpenverein

Jugend und Familie

22. Marz: Skitour Hahnenspiel
mit Uberraschung
Ausgangspunkt: 8 Uhr, Schnee-
flucht Malbun; flir sportliche
Kinder und Jugendliche ab
10 Jahren; eigenes Skitouren-
material inkl. Tourenset ist Sa-
che der Teilnehmenden; Ho-
hendifferenz: max. 600 Hm;
Gehzeit: 3 Std. Anmeldung und
Auskunft bis 20. Marz: Rosaria
Ackermann: rosariam@gmx.ch,
Telefon +4178 720 34 10.
12.-13. April: Bouldern

in Chironico

Zielgruppe: sportliche Kinder
und Jugendliche ab 12 Jahren,
Anforderung: Outdoor-taug-
lich. Anmeldung und Auskunft

bis 6. April bei Remo Gstohl:
remo.gstoehl@gmail.com.

Genussskitour unter
der Woche

GST in der KW 13 - Einshorn
(2534 m)

Ausgangspunkt: Mathon; Ho-
hendifferenz: 1000 Hm; Dauer
Aufstieg: 3 Std. Anmeldung bis
22. Marz mit Angabe Vor- und
Nachname, Telefon, Adresse,
Notfallkontakt-Nr. bei Luzia
Walch, walch.luzia@gmail.com.
Sie entscheidet am Sonntag, an
welchem Wochentag die Skitour
stattfindet. Auskunft dazu erhal-
ten Interessierte am 23. Marz
zwischen 18 und 19 Uhr bei
Luzia Walch, Telefon +423 788
88 82.

Seniorenwanderungen

1819. Dienstagswanderung am
25. Marz

Auf dem Thurweg von Alt St. Jo-
hann nach Stein: Anmeldung bis
Montag, 24. Marz, im LAV-Se-
kretariat unter info@alpenver-
ein.li oder Telefon +423 232 98
12. Bei der Anmeldung bitte an-
geben, ob ein Halbtax-Abo oder
ein GA vorhanden ist. Nach der
Fahrt mit dem Postauto startet
die Wanderung in Alt St. Johann
im Toggenburg. Der Thur ent-
lang geht es auf angenehmen
Pfaden bis nach lltishag, wo ein
kurzer, knackiger Aufstieg be-
vorsteht. Von da ist es nicht
mehr weit bis nach Stein. Dort
ist eine Einkehr im Café Ziehler
mit vielen Toggenburger Spe-

zialitaten geplant. Anschlies-
send geht es mit dem Postauto
tber Wildhaus und Buchs zu-
rick ins Land. Distanz: 6 km;
Auf-/Abstieg: 70/120 Hm; Dauer:
2 Std.; Wanderstocke empfoh-
len; sofern vorhanden Halbtax-
Abo oder GA mitnehmen. Treff-
punkt: Buchs Bhf um 13.07 Uhr,
Weiterfahrt um 13.23 Uhr L797,
ab Balzers Rietstr. 12.29 Uhr L11,
ab Vaduz Post 12.48 Uhr L11, ab
Schaan Bhf 13 Uhr L12, ab Mau-
ren Post 12.40 Uhr L11, ab Ben-
dern Post12.50 Uhr L11. Wander-
leitung: Dieter (Pfosta) Thony,
dieterthoeny@adon.li, Telefon
+4179 645 20 83.

1995. Donnerstagswanderung
am 27. Marz
Vaduz-Gaflei-Vaduz: Anmeldung
bis Dienstag, 25. Méarz, im LAV-

Sekretariat unter info@alpen-
verein.li oder Telefon +423 232
98 12. Die Tour fiihrt von Va-
duz Mihleholz lber das Wild-
schloss und den Profatscheng-
wald nach Gaflei. Mittagessen
aus dem Rucksack. Anschlies-
send erfolgt der Abstieg Uber
Fahri, Allmeina, Erbi durch den
Schlosswald, vorbei am Schloss
Vaduz zurlick nach Vaduz Zen-
trum. Distanz: 15 km; Auf-/Ab-
stieg: 900 Hm; Dauer: ca. 5 Std.;
Verpflegung: aus dem Ruck-
sack; Wanderroute und Mittags-
rast kann je nach Wetter ange-
passt werden; Wanderstocke
empfohlen. Treffpunkt: Vaduz
Haltestelle Miihleholz um 8.08
Uhr, ab Balzers Rietstr. 744 Uhr
L 13, ab Vaduz Post 8.03 L13, ab
Bendern Post 7.50 Uhr L11, ab
Schaan Bhf. 8.00 Uhr L11. Wan-

derleitung: Fidel Frick, fidel-
frick@adon.li, Telefon +41 77
526 60 98.

1548. Freitagswanderung am
28. Marz

Von Schaan nach Werdenberg:
Die Wanderung flihrt entlang
der Felder Uber die Energiebri-
cke von Schaan nach Buchs.
Weiter geht es Richtung Wer-
denberger See zur gemiitlichen
Einkehr ins Restaurant Galerie
am See. Distanz: ca. 5,5 km,
Dauer: ca. 1.30 Std. Treffpunkt:
Schaan Bahnhof um 13.30 Uhr,
ab Bendern Post 13.20 Uhr L11,
ab Balzers Rietstr. 12.59 Uhr, ab
Vaduz Post 13.18 Uhr. Wanderlei-
tung: Gerlinde Pfurtscheller, Te-
lefon +41 81756 54 57.

Infos: www.alpenverein.li



