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Alternsforschung aus medizinischer Sicht

Prof. Dr. P. Kielholz, Basel *

Das Ziel der Alternsforschung besteht nicht darin, das Leben zu ver-
langern; sondern durch Prophylaxe die Lebensqualitat, d.h. Gesund-
heit, Aktivitat, Selbstandigkeit im gewohnten Milieu zu verbessern.

Auf die mannigfachen Theorien des Alterns gehe ich nicht ein. Ich versu-
che, einen anschaulichen Uberblick Uber die psychischen und somati-
schen Alterskrankheiten und deren Prophylaxe zu bieten.

Was die psychischen Erkrankungen betrifft, geht es vor allem darum, die
Altersdepression zu verhuten und die Entwicklung einer senilen Demenz
(Typ Alzheimer) hinauszuzogern. Dies erfordert, dass betagte Menschen
so lange wie moglich in der ihnen vertrauten Umgebung bleiben, in der sie
sich wohl fuhlen. Wesentlich ist auch, das zentrale Nervensystem durch
intellektuelle, emotionale und korperliche Aktivitaten anzuregen. Betagte
sollten nicht vereinsamen und sich selbstisolieren. Dazu brauchen sie ver-
standnisvolle Freunde, Mitmenschen oder das Halten von Tieren, mit de-
nen sie sprechen konnen und die ihnen das Gefuhl geben, fur jemanden
da zu sein und niemandem zur Last zu fallen.

Neben den ublichen korperlichen Krankheiten sind es die sogenannten
«primaren Krankheiten des Alters», die die Lebensqualitat verschlech-
tern. Nicht selten treten mehrere gleichzeitig oder hintereinander auf, was
die Diagnostik und die Therapie erschweren kann. Zu diesen Erkrankun-
gen des Alters gehort eine ganze Reihe, namlich Atrophie des Gehirns, se-
nile Demenz vom Alzheimer Typ, Altershypertonie, Herzinsuffizienz, Herz-
infarkte, multiple cerebrale Hirninfarkte, apoplektische Insulte, Prostata-
hypertrophie, Altersdiabetes und Altersschwerhorigkeit.

In Prophylaxe und Therapie der Alterskrankheiten sind im Laufe der
Jahrzehnte dank der biologischen und klinischen Forschung gewisse Fort-
schritte erzielt worden, aber die Forschung darf nicht stillstehen, um mit
neuen Erkenntnissen zu einer Optimierung der klinischen Resultate beizu-
tragen. Eine Intensivierung der Forschung ist m.E. beispielsweise auf fol-
genden Gebieten notig:

1. Das Gehirn ist der Sitz des primaren Alterns. Die Forschung hat nach
und nach aufschlussreiche Daten daruber geliefert, und einige davon,
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die fur die arztliche Tatigkeit von Bedeutung sind, mochte ich hier er-
wahnen.

Etwa nach dem 50. Lebensjahr beginnt die Durchblutung des Gehirns
abzunehmen, wahrend im gleichen Zeitraum der Gefasswiderstand
steigt. Mit zunehmendem Alter werden die Alteriolen zwischen den
Myokardfasern immer starker sklerosiert. Im hohen Alter vermindert
sich auch die Forderleistung des Herzens. Diese alternsspezifischen
Veranderungen am Gehirn und am Herzen zeigen, welche Art von the-
rapeutischen Massnahmen im Alter jewells zweckmassig ist, einge-
schlossen eine vernunftige Ernahrung und korperliche Aktivitat.

Beim Alternsprozess des Gehirns spielen auch die Neurotransmitter
als Ubertragerstoffe eine grosse Rolle, denn sie sind fir die Weiterlei-
tung der Information verantwortlich. Die Neurotransmitter sind auch
eng.verbunden mit der Organisation und Regulation der Vigilanz in ho-
heren Zentren, was beispielsweise bei der senilen Demenz Typus Alz-
heimer zum Ausdruck kommt. Weitere Untersuchungen in dieser Rich-
tung konnten vielleicht zur Entwicklung von Substanzen fuhren, mit
denen sich die Erkrankung wirksam behandeln oder hinauszogern
lasst.

2. Inder Therapie einer seelischen Erkrankung bei betagten Menschen
steht die klinische Forschung vor der Schwierigkeit der diagnosti-
schen Abgrenzung der depressiven Pseudodemenz von der senilen
Demenz. Die depressive Pseudodemenz lasst sich, auch ambulant, er-
folgreich behandeln, die senile Demenz hochstens hinauszogern. Wird
nun statt einer depressiven Pseudodemenz ein Alzheimer diagnosti-
ziert, wird die richtige Therapie versaumt und der Kranke unter Um-
standen in ein Pflege- oder Altersheim eingewiesen.

Lassen Sie mich meine Ausfuhrungen mit einer kurzen Zusammenfas-
sung beenden.

Gewohnlich ist es der Allgemeinpraktiker, den der Betagte als Patient als
ersten konsultiert, ihm vertraut und eine erfolgversprechende Behandlung
oder zumindest eine Linderung seiner Beschwerden erwartet. Um aber
entscheiden zu konnen, ob er den Kranken selbst behandeln oder ihn
einer Klinik oder einem Alters- oder Pflegeheim Uberweist, sollte er uber
Kenntnisse des Alternsprozesses sowie uber Erfahrungen mit den Alterns-
krankheiten und deren Diagnostik verfugen.

Um das Vertrauen des alten Menschen zu gewinnen, muss der Arzt sich
zusatzlich hineindenken und hineinfuhlen in die seelische und korperliche
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Welt des Patienten, um eine richtige Diagnose zu stellen und die Behand-
lung sinnvoll zu gestalten.

Alterskrankheiten psychischer oder korperlicher Natur sind haufig,
aber leider nicht immer gelingt es, sie im gewunschten Sinne zu beeinflus-
sen. Die geriatrische Forschung ist deshalb mehr den je bestrebt, Befun-
de zu erarbeiten, die sich in die Praxis umsetzen lassen und zu einer Ver-
besserung des therapeutischen Handelns fuhren.

* Prof. Dr. P. Kielholz ist der ehemalige Chefarzt der Psychiatrischen Uni-
versitatsklinik Basel; heute im Ruhestand.

Neue Stadtkreisaufteilung des Sozialdienstes des Stadtarzt-
lichen Dienstes ab 1.1.1990

Name Kreis Tel. direkt Abwesenheiten

Frau B. Dann 6 " 216 43 80 Di, Do Vormittag;
Fr ganzer Tag

Frau S. Donath 7 216 43 80 Di, Mi, Do Nachmittag;
Mo ganzer Tag

Frau R. Kapitzke 2o 216 43 81  Di Nachmittag;
Fr ganzer Tag

Frau |. Abt 9, 10 216 43 82

Frau I. Hilfiker 4.1 216 43 83

Frau H. Keller Temp.pl. 216 44 37 ab 15.00 taglich

Herr D. Michel 33 216 4384 Mo ganzer Tag

Frau M. Tester 1,5 216 4385 Mo, Do, Do Vormittag;

Mi Nachmittag;
Fr ganzer Tag

* Job-Sharing
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