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Negative Altersstereotypen

Les stéréotypes négatifs sur I'age

CHRISTINE FREY-WIDMER

In der geriatrischen Physiotherapie entscheidet
nicht nur der Befund und die Behandlung tiber
einen Erfolg, sondern auch die Einstellung zum
Alter. Eigene Altersbilder wirken dabei nicht

nur bei den PatientInnen selber, sondern auch bei

den TherapeutInnen.

er dltere Patientinnen behandelt, wird 6fters Uberrascht.

Wahrend einige Patientlnnen unerwartet grosse Fort-
schritte machen und Uber sich selbst hinauswachsen, ist
der Behandlungserfolg bei anderen trotz genauer Befunder-
hebung und adaquater Behandlung minim. Oder er bleibt
ganz aus. Der Grund fUr dieses Phanomen kénnte ein nega-
tives Altersselbststereotyp sein, dazu zwei Beispiele.

Fallbeispiel 1

Frau A., 86-jahrig, ist seit Jahren verwitwet und lebt selbstan-
dig in eigener Wohnung. Frau A. hat ein entschlossenes
Auftreten und formulierte gleich zu Beginn selber ihr Behand-
lungsziel: «Ich gehe téglich eine Stunde spazieren. Jetzt habe
ich hier Schmerzen (sie zeigt auf den linken HUft- und Ge-
sassbereich) und ich habe Mihe beim Laufen. Kénnen Sie da
etwas machen? Ich mdchte weiterhin spazieren gehen, aber
die Schmerzen verunmaglichen mir das aktuell.»

Nach der Untersuchung einigten wir uns gemeinsam tber
das Vorgehen. Nach einer kurzen Verschlechterung, die wir
auf zu viel Uben des Heimprogramms zuriickfihren konnten,
machte Frau A. stetig Fortschritte. Bereits nach sechs Be-
handlungen war sie beschwerdefrei. Sie nahm langsam ihre
gewohnten Spaziergange wieder auf, vorerst in reduziertem
Umfang, aber mit kontinuierlicher Steigerung.

Fallbeispiel 2

Herr B., 85-jahrig, wird von seiner Frau (ca. 70-jahrig) in die
Therapie gebracht. Vor Kurzem kam es zum Umzug vom

En physiothérapie gériatrique, le diagnostic et le
traitement ne sont pas les seuls facteurs de succes;
lattitude adoptée a I'égard de 'age joue aussi un
role important. Tout comme les patients, les théra-
peutes peuvent également étre influencés par une

image personnelle négative de la vieillesse.

es physiothérapeutes qui traitent des patients agés sont

bien souvent surpris. Tandis que certains font de gros
progres de maniére tout a fait inattendue et se dépassent, le
succes du traitement est minime chez d'autres malgré un
diagnostic précis et un traitement approprié. Parfois méme,
il n'y a pas de résultat du tout. Ce phénomeéne peut étre
expliqué par un stéréotype négatif du patient sur son age. En
voici deux exemples.

In unserer Gesellschaft dominieren Altersbilder, die der Vielfalt und
der Entwicklungsmaglichkeiten des Alters oft nicht gerecht werden. |
Les représentations de la vieillesse qui prédominent dans notre société
ne répondent souvent pas a la diversité et aux possibilités de déve-
loppement du grand age.
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eigenen Haus in eine Wohnung. In drei Wochen ist eine
Kreuzfahrt geplant.

Die Schmerzangaben von Herrn B. waren diffus (lumbal,
gluteal und rechtes Bein). Herr B. betonte, dass mit seinen
85 Jahren vielleicht nicht mehr viel zu machen sei. Er erkun-
digte sich nach Massnahmen, die seine Frau zu Hause fUr ihn
tun kénnte. Seine Frau fragte nach Ubungen, die sie mit ih-
rem Mann machen konnte. Die klinische Untersuchung ergab
keine Hinweise auf Red Flags. Schmerzstillende Massnah-
men verbesserten die diffusen Beschwerden nicht.

Nach Rucksprache mit der Hausarztin begannen wir ein
Aufbautraining. Herr B. dachte daran, die Ferien abzusagen.
Resigniert wunderte er sich, wie gut er kurzlich noch an-
packen konnte beim Umzug. Die 7-kg-Langhantel schaute
er unglaubig an. Er traute sich nicht zu, Ubungen damit zu
machen. Entgegen seinen Erwartungen relssierte er jedoch.
Er war angenehm Uberrascht: Kniebeugen, Zehenstand,
Biceps-Curls — alles ging beinahe mihelos. Herr B. machte
Fortschritte, die Beschwerden reduzierten sich und das Ehe-
paar ging auf Kreuzfahrt.

Das Altersbild beeinflusst die Gesundheit und
das Bewegungsverhalten

Wahrend fUr Frau A. ihr Alter kein Thema war, erwéhnte Herr
B. oft, wie alt er sei. Dies kann ein Hinweis auf ein starres,
negativ gepragtes Altershild sein (weitere Hinweise siehe
Kasten). Ein negatives Altersselbststereotyp beeinflusst so-
wohl die Gesundheit [1] als auch das Bewegungsverhalten
[2,3] einer Person negativ. Altersselbststereotype entwickeln
sich aus den eigenen Altersbildern. In unserer Gesellschaft
dominieren Altersbilder, die der Vielfalt und der Entwicklungs-
maoglichkeiten des Alters oft nicht gerecht werden [4].

Um den Zusammenhang zwischen Altersbild und korper-
licher Funktion, Gesundheit und Mortalitat zu erforschen,
entwickelten Barker et al. 2007 den multidimensionalen Fra-

Hinweise auf ein negatives Altersselbststereotyp:

- Erwahnt bei sich und anderen oft das Alter.

~ Traut sich selber wenig zu.

~  Bewertet sich und sein Tun negativ.

© Hat eine vorgefasste Meinung («in meinem Alter macht man
das nicht ..., was denken denn die Leute ...»).

~ Ist schwer zu motivieren.

~ Nach einer Erkrankung: nimmt eine friihere Tatigkeit (Hobby,
Sport, ehrenamtliches Engagement) ohne ersichtlichen Grund
nicht wieder auf.

~ FUhlt sich ausgeliefert, abhangig, Kontrollverlust.
Sieht wenig eigene Gestaltungsmaoglichkeiten fir sein Leben.

- Vernachlassigt soziale Kontakte, Isolation.
Aggressionen.

~  Depressionen.
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Cas 1

Madame A., 86 ans, est veuve depuis des années et vit seule
dans un appartement. Elle dégage une attitude décidée; elle
formule d'emblée et par elle-méme I'objectif de son traite-
ment: «Je me proméne chaque jour pendant une heure.
Maintenant, j'ai mal (elle désigne sa hanche gauche et ses
fesses) et j'éprouve des difficultés pour marcher. Pouvez-
vous faire quelgue chose? Je voudrais continuer a me prome-
ner, mais actuellement ces douleurs m'en empéchent.»

Apres I'examen, nous nous sommes mis d'accord ensemble
sur la fagcon de procéder. Aprés une bréve aggravation due a un
entrainement excessif dans le cadre de son programme a do-
micile, Madame A. n'a cessé de faire des progres. Au bout de
six séances a peine, ses douleurs avaient disparu. Elle a repris
doucement ses promenades habituelles, qu’elle avait réduites,
avant d’en augmenter progressivement la longueur.

Cas 2

Monsieur B., 85 ans, est amené au cabinet de physiothérapie
par sa femme (env. 70 ans). Il y a peu de temps, ils ont quit-
té leur maison pour s'installer dans un appartement. lls ont
prévu de faire une croisiére trois semaines plus tard.

Monsieur B. donne des indications diffuses sur ses dou-
leurs (lombaires, fessiers et jambe droite). Il souligne qu'il a
déja 85 ans et qu'il n'y a peut-étre plus grand chose a faire. |l
se renseigne sur des mesures que sa femme pourrait prendre
a la maison pour lui. Sa femme demande s'il y a des exercices
qu'elle pourrait faire avec son mari. L'examen clinique n’iden-
tifie aucun drapeau rouge. Des mesures visant a calmer la
douleur n'améliorent pas cette souffrance diffuse.

Nous entamons un entrainement de musculation aprés en
avoir discuté avec le médecin traitant. Monsieur B. envisage
d'annuler ses vacances. Résigné, il se rappelle avec étonne-
ment de la force avec laquelle il pouvait encore soulever les

Signes d'un stéréotype négatif sur I'age:

» Le patient mentionne souvent son age ou celui des autres.

= |l se sent capable de peu.

= |l évalue sa personne et ses actions de maniére négative.

= |l a des opinions préétablies («A mon age, cela ne se fait
pas..., que vont penser les gens...»).

= |l est difficile a motiver.

= Apres une maladie, il ne reprend pas I'une de ses anciennes
activités (loisir, sport, bénévolat) sans aucune raison visible.

» |l se sent sans défense, dépendant, et éprouve une perte de
contréle.

= |l voit peu de possibilités pour sa vie.

= |l néglige les contacts sociaux, s'isole.

= |l devient vite agressif.

» |l est dépressif.
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Verlangen wir von alteren Patienten geniigend Leistung im Training? Mit der Borg-Skala des subjektiven Belastungsempfinden kann die Dosie-

rung uberprift werden. |

gebogen «Aging Perception Questionnaire APQ» [5]. Es exis-
tieren APQ-Versionen in Englisch, Chinesisch, Portugiesisch,
Franzdsisch [6] und Niederlandisch [7]. Bisher fehlt eine vali-
dierte deutsche Ausflhrung.

Fordern wir geniigend von alteren Patientinnen?

Und wie steht es um den Einfluss unseres eigenen Alters-
bildes auf unsere Behandlungen [8]? Trauen wir unseren
alteren Patientlnnen etwas zu [9]? «Are you pushing your
elderly patients hard enough?», fragte Marilyn Moffat in ihrem
Referat anldsslich eines Mini-Symposiums 2016 an der Zur-
cher Hochschule fur Angewandte Wissenschaften (ZHAW).

Im Workshop empfahl Moffat ein einfaches, praxistaug-
liches Tool zur Uberpriifung der Dosierung: die Borg-Skala des
subjektiven Belastungsempfindens RPE («Rate of Perceived
Exertion») [10]. Die Borg-Skala RPE ist auch zuverlédssig
anwendbar bei Patientinnen mit Betablockern. Moffat emp-
fiehlt eine Belastung von RPE 13-16, bei untrainierten 11-12,
mit Betablockern 13-15.

cartons lors du déménagement. Incrédule, il regarde I'haltere
de 7 kg. Il n'ose pas s'en servir pour s'entrainer. Malgré ses
attentes, il parvient quand méme a faire ses exercices. Il est
agréablement surpris: squats, montée sur les orteils, biceps
curls, il réalise tous les exercices pratiguement sans peine.
Monsieur B. fait des progres, les douleurs diminuent et le
couple peut partir en croisiere.

La représentation que le patient a de son age influe
sur sa santé et ses mouvements

Tandis que I'dge n'avait aucune importance pour Madame A.,
Monsieur B. a trés souvent évoqué qu'il était 4gé, ce qui peut
étre le signe que le patient a une représentation figée et
négative de son age (pour d'autres signes, voir I'encadré). Un
stéréotype négatif sur I'dge a une influence délétere sur la
santé [1] et sur les mouvements [2, 3] d'une personne. Ces
stéréotypes se développent a partir des représentations
qu’une personne a de son dge. Les représentations de la vieil-
lesse qui préedominent dans notre société ne répondent sou-
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In der geriatrischen Physiotherapie ist der Erfolg der Be-
handlung nicht nur von einer genauen Befunderhebung und
einer adaquaten Behandlung abhangig. Die Einstellung so-
wohl der behandelten als auch der behandelnden Person
zum Alter [8] hat einen enormen Einfluss. Oftmals ist es un-
sere Aufgabe, unseren resignierten Patientlnnen zu zeigen,
wozu sie eigentlich fahig sind. Denn Alter ist nur eine Zahl.
Oder wie Burt Lancaster es sagte: «Solange man neugierig
bleibt, kann einem das Alter nichts anhaben.» |
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vent pas a la diversité et aux possibilités de développement
du grand age [4].

En 2007, Barker et al. ont développé le questionnaire mul-
tidimensionnel «Aging Perception Questionnaire» pour étu-
dier le lien entre la représentation que le patient a de son age
et la fonction corporelle, entre la santé et la mortalité [5]. |l
en existe des versions en anglais, en chinois, en portugais,
en francais [6] et en néerlandais [7]. Il n'existe actuellement
pas de version validée en allemand.

En demandons-nous assez aux patients agés?

Par ailleurs, qu'en est-il de I'influence de notre propre repré-
sentation de la vieillesse sur nos traitements [8]? De quoi
pensons-nous que nos patients agés sont capables [9]?
«Poussez-vous suffisamment vos patients dgés a travailler
dur?» a demandé Moffat a I'occasion d'un mini-symposium
qu'elle a animé en 2016 a la Haute école zurichoise de
sciences appliquées (ZHAW).

Dans le cadre d'un atelier, Marilyn Moffat a recommandé
un outil simple et pratique en cabinet pour vérifier le dosage
de I'entrainement: I'échelle de Borg sur la sensation subjec-
tive d'effort («Rate of Perceived Exertion») [10]. L'échelle de
Borg est également fiable pour les patients sous béta-blo-
quants. Marilyn Moffat recommande en général une charge
de 13-16/20, 11-12/20 pour des personnes non entrainées,
13-15/20 pour des personnes sous béta-bloguants.

En physiothérapie gériatrique, le succés d'un traitement
ne dépend pas seulement d'un bilan précis et d'un traitement
approprié. L'attitude vis-a-vis de I'dge, de la personne traitée
comme de la personne traitante, [8] a une influence énorme.
Souvent, il est de notre devoir de montrer a nos patients rési-
gnés de quoi ils sont capables. Car |'age n'est qu'un chiffre,
aprés tout. Ou bien, comme I'a dit Burt Lancaster: «Tant que
I'on reste curieux, I'age ne peut rien nous faire.» |

Christine Frey-Widmer, Physiotherapeutin FH/
NTE und Gerontologin MAS, arbeitet in eige-
ner Praxis in Uster. Sie ist Vorstandsmitglied
bei der FPG (Fachgruppe Physiotherapie in der
Geriatrie).
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