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Prolog

Wer ist der verletzliche Mensch@



Resilienz und Verletzlichkelt

< > Verletzlichkeit



Was nagt an unserer Resilienze

Ein paar Beispiele ohne Anspruch auf Vollstandigkeit



Erkrankungen: Beispiel chronische Erkrankungen
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Quelle: Wolff JL et al. Arch Intern Med 2002.



Erkrankungen: Beispiel kardiovaskulare Risikofaktoren
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Erkrankungen: Beispiel Demenz

Pravalenz der Demenz (alle Formen)
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Quellen: ALZ 2018, EuroCoDe 2006, BFS Statpop 2016



Erkrankungen: Beispiel psychische Erkrankungen

HaAufigkeit von Depressionssymptomen
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Quelle: BFS, Schweizerische Gesundheitsbefragung 2007



Erkrankungen: Beispiel Schmerzen

Haufigkeit von Schmerzen in den letzten 7 Tagen
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Quelle: SWICOS Study (unpublished)



Erkrankungen: Beispiel Polypharmaozie

Pravalenz der Polypharmazie (2 4 Medikomente)
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Quelle: SWICOS Study (unpublished) 10



Funktioneller Zustand: Beispiel Gebrechlichkeit («Frailtyy)
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Resilienz und Verletzlichkelt: Zusammeniassung

/ Gene \

Erkranku ngm
/ Funktion\

< > Verletzlichkeit
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Resilienz und Verletzlichkelt: Zusammeniassung
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Wer ist also der verletzliche, kranke Mensch@

Der Mensch mit chronischen oder akuten Erkrankungen oder
Problemen, insbesondere solchen, die die Kognition oder
Mobilitdt und resultierend daraus die Selbstandigkeit
beeintrachtigen

14



Wie zeigt sich Verletzlichkeite

Ein paar Beispiele ohne Anspruch auf Vollstandigkeit
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Marker von Verletzlichkelt:

Haufigkeit von StUrzen (= 1 Sturz pro Jahr)

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

<5 5 - 64 65 - 79 80 +
Alter (Jahre)
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Marker von Verletzlichkeit: Beispiel Pillegeabhdangigkeit

Personen in Alters- und Pflegeheimen 2019 in der CH
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Marker von Verletzlichkeit: Bsp. Sterbewahrscheinlichkelt

Sterbewahrscheinlichkeit in der CH 1998 und 2008
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Wie kann die moderne Medizin helfen@e

Ein paar Beispiele ohne Anspruch auf Vollstandigkeit
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Das Demenzrisiko lasst sich halbieren

Krankheit Eine Heilung des gefiirchteten Gedachtnisschwunds ist noch immer nicht in Sicht. Dennoch gibt es
eine gute Nachricht: Privention ist wirksamer als bisher angenommen.

Stefan Aerni

Lichtblick im Kampf gegen De-
menz: In der Schweiz hat die
Zahl der Neuerkrankungen in
den letzten Jahren deutlich
abgenommen. Dieser kleine
Erfolg ist zwar noch lange kein
Sieg iiber das unheimliche Lei-
den. Weil wir immer ilter wer-
den, bleiben Demenzkrankhei-
ten eine grosse Herausforderung.
So rechnet Alzheimer Schweiz
bis im Jahr 2040 mit bis zu
300000 Betroffenen, was einer
Verdoppelung der Fille ent-
spricht. Erkranken nun aber
weniger Menschen neu, kénnte
der beiingstigende Anstieg lang-
fristig zuriickgehen.

Vom Fortschritt

in der Herzmedizin profitiert
Als Hauptgrund fiir dieses Zei-
chen einer Trendumkehr sehen
Fachleute wie Andreas Schonen-
berger (50), Chefarzt der Akutge-
riatrie am Berner Tiefenauspital,
in der verbesserten «vaskuliren
Gesundheit» der Schweizer Be-
volkerung. Mit anderen Worten:
Die Menschen haben heute im
Durchschnitt gesiindere Blutge-
fdsse als noch vor dreissig oder
vierzig Jahren.

Das ist vor allem der Herzme-
dizin zu verdanken, die in den
letzten fiinfzig Jahren enorme
Fortschritte gemacht hat. Noch
im letzten Jahrhundert waren
Herzinfarkte und andere Herz-
Kreislauf-Krankheiten die mit
Abstand hiufigste Todesursache
in der Schweiz. Neben ihren ver-
besserten chirurgischen Mog-
lichkeiten waren die Herzmedi-
ziner aber auch Pioniere, was die
Pridvention anbelangt. Sie er-

Kérperliche Aktivitat ist ein wirksames Mittel, um die Gefasse gesund zu halten

falls mehrere neuere Studien.

der Mensch es selbst in der Hand,

und einer Demenz vorzubeugen. Foic:Urs Jaudss

anderen sei durch Studien be-

Und auch der Wel

Bericht zihlt mittlerweile Arte-

riosklerose (verkalkte Blutgefis-

se) zu den Hauptrisikofaktoren

fiir Demenzerkrankungen.
Fachmann Schénenberger er-

kldrt den Mechanismus so: «Ist

Vollkorn
hilft gegen
Diabetes

Erndhrung Egal ob Roggen, Hafer
oder Weizen: Solange es sichum
Vollkorn handelt, kann offenbar
jede Getreideart dabei helfen, das
Risiko fiir Typ-2-Diabetes zu ver-
ringern. Dies konnten Forscher
aus Dinemark und Schweden
zeigen, wie das deutsche Ge-
sundheitsportal Aponet.de be-
richtet. Die aktuelle Studie der
skandinavischen Forscher liefert
einen neuen Beleg fiir die wich-
tige Rolle von Vollkorn in der Er-
nihrung.

Roggen, Hafer oder Weizen
enthalten verschiedene Arten
von Ballaststoffen und bioakti-
ven Substanzen. Trotzdem macht
es im Hinblick auf das Diabetes-
Risiko keinen Unterschied, wel-
che Art von Vollkornprodukt ge-
gessen wird: Vollkorn-Roggen-
brot, Vollkornhaferflocken oder
Vollkornreis bieten den Studien-
ergebnissen zufolge den gleichen
Schutz vor Typ-2-Diabetes. Viel
wichtiger sei es, wie viel Vollkorn
pro Tag gegessen werde, wie die
Forscher um Rikard Landberg
von der Technischen Hochschu-
le Chalmers in Schweden berich-
ten. Bei jenen, die mit mindes-
tens 50 Gramm pro Tag am meis-
ten Vollkornprodukte assen, was
beispielsweise einer Portion Por-
ridge aus Haferflocken und einer
Scheibe Roggenbrot entspricht,
hatten das geringste Risiko fiir
Typ-2-Diabetes. Je weniger Voll-
korn auf dem tiglichen Speise-
plan stand, umso grosser war der
Anteil derer, die Diabetes entwi-
ckelten.

Vergleiche man die Rolle von
Vollkorn fiir das Diabetes-Risiko
mit anderen Nahrungsmitteln,
sei dies einer der effektivsten
‘Wege, um die Gefahr fiir die Zu-

etwas Gutes fiir seine legt, dass hiufig
se zu tun - mit einem zu Ubergewicht, Bluthochdruck
Lebensstil. und erhd fithre.

it iiber die Erndh-

Alles Gift fiir die Gefasse. Und die

Auch ist

Gift fiir das Gehirn

Auf einen weiteren, bisher we-
ni isil den

sind, wie man heute
i dass unser

rung zu senken. «Unsere Ergeb-
nisse stimmen mit Erndhrungs-

weiss,
Denkorgan moglichst lange
i ahig bleibt

iiberein, die dazu
raten, weissmehlhaltige Nah-
rungsmittel gegen Vollkornpro-

Keim

kannten frith, dass das alte P &) 3 das Hirngefiss gesund, ist die t.
Sprichwort «Vorbeugen ist bes-  Altersmediziner Andreas Gefisswand in der Lage, schid-  wirbeeinflussen kénnen, macht Eine D« ist | dukte hen», sagt
ser als heilen» ganz besonders Schonenberger. Foto: PD liche Ablagerungen ausdem Hirn  der Ziircher Schlafforscher Phi-  also in vielen Fillen nicht unab- | Landberg. Vollkorn besteht aus
auf ihre Disziplin zutrifft. auszuwaschen - man kann sich  lipp Valko (43) k dnderlich i Alters- | allen drei Komponenten eines
Mit systematischen Informa-  gegangen, dass bei Alzheimervor ~ das wie eine hirnei; Miillab-  «Cl i er- ho geht i o i
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wie wichtig gesunde Blutgefis-
se sind fiir das Herz-Kreislauf-
System. Diese winzigen Leitun-
gen, die die aller

tenden Zerstorung des Gehirns
fithren. Das sei immer noch rich-
tig, sagt Altersmediziner Andreas

lebenswichtigen Organe sicher-
stellen, bleiben am ehesten in
Form, wenn man Blutdruck,
Blutzucker und Blutfettwerte
(Cholesterin) im Normbereich
unter Kontrolle hilt.

«Daneben spie-
len aber auch die Blutgefisse
eine Rolle - und das in einem
weit grosseren Mass, als wir bis-
her angenommen haben.» Zu
diesem Schluss kommen eben-

Arbeit nicht leisten, der Miill ver-
bleibt im Hirn.»

Damit die Entsorgung schid-
licher Ablagerungen méglichst
gut funktioniert, sind also ge-
sunde Gefisse notig. Das macht

dere Hirnkrankheit zu entwi-
ckeln», sagt der Neurologie-
Oberarzt am Uni itd i

nutzt, kann sein Demenzrisiko
halbieren.»

Ziirich. Zu wenig Schlaf sei

gleich doppelt schidlich fiir die

Gesundheit: Das Gehirn brauche
ie nichtlich

Denn im U

die um

zum Beispiel von erblich beding-
ten Risiken einer Demenz hat je-

Abfall und

Am Freitag, 21. September,

ist Welt-Alzheimertag.

Aus diesem Anlass finden in der
ganzen Schweiz verschiedene
Info-Anla: d Aktivitaten statt.

abzubauen, betont Valko. Zum

Uberblick unter: www.alz.ch

Mehl verwendet werden. Zu den
géngigen Getreidearten gehéren
Weizen, Roggen, Hafer, Mais,
Reis und Hirse. (sae)

Check-up
Friihere Impfungen

Erkrankungen: Halbiertes Demenzrisiko durch Pravention
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Erkrankungen: Demenzbehandlung mit Aducanumab
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Quelle: Sevigny J et al. Nature 2016.
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Funktioneller Zustand: Geriatrische Behandlung
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Quelle: Adaptiert nach Fried LP et al. J Gerontol A Biol Sci Med Sci 2001. 22



Der verletzliche, alte Mensch: Geriatrische Behandlung
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Polypharmazie:

Blutdruckmedikamente

Benzodiazepine

Neuroleptika

Antidepressiva

Risikoerhohung ca. um Faktor 1.25
Sturzbegitinstigung durch zu tiefe BD-Werte oder durch orthostatische Hypotonie
Empfehlung: BD-Messungen im Sitzen und nach Aufstehen, ggf. Wechsel der Substanz

Risikoerhohung ca. um Faktor 1.5
Sturzbeglinstigung durch Gangstérung, Schwindel, Verwirrtheit, Hypotonie
Empfehlung: Absetzversuch, nie damit beginnen

Risikoerhohung ca. um Faktor 1.6
Sturzbeglinstigung durch extrapyramidale Stérungen, (orthostatische) Hypotonie
Empfehlung: Regelmassige Evaluation der Indikation, ggf. Wechsel auf andere Substanz

Risikoerhohung ca. um Faktor 1.7
Sturzbeglinstigung durch Hyponatriamie, orthostatische Hypotonie
Empfehlung: Regelmassige Evaluation der Indikation, ggf. Wechsel auf andere Substanz



Resilienz und Verletzlichkelt

/ Pravention \
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< > Verletzlichkeit
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