Das Alterwerden

Das Alterwerden in der heutigen Zeit hat erheblich mehr Kriterien zu bieten als noch

vor 20 Jahren. Die heutige Medizin ist im Stande, die durchschnittliche Lebensdauer

eines Patienten zu erhéhen. Krankheiten kénnen friher erkannt, effektiver behandelt
und langer herausgezogert werden.

Allerdings wurde es zu damaligen Zeiten eher akzeptiert, dass ein Mensch sein Leben
gelebt hat und nun seine ,verbleibende” Zeit im Kreise der Familie und in Ruhe
verbringen darf. Die Diskussion, ob und wann jemand in ein Altenheim
~-abgeschoben® wurde, stellte sich nicht oder kaum.

Alterungsvorgange betrifft jegliche Lebensform, sind nicht umkehrbar, sie sind
schédlich und biologisch vorherbestimmt, d.h. man sich nicht davor schitzen kann.

Ist das Alterwerden immer als negative Lebensveranderung zu sehen, gibt es
Menschen, die im Alter erst richtig aufleben und wie erleben Menschen das
Alterwerden?

Den Alterungsprozel kann man in drei Kriterien einteilen:
- Das biologische Altern
- Das soziale Altern
- Das psychologische Altern

Das biologische Altern

Es gibt einen Unterschied zwischen dem kalendarischen und dem biologischen Alter,
d.h. der kdrperliche Zustand deckt sich nicht immer mit dem wirklichen Alter
(Psyche-Physe).

Der biologische Alterungsprozel3 bedeutet dass Korperfunktionen nachlassen und
schlechter werden (z.B. das Gewicht des Gehirns sinkt um 44%, die
Sauerstoffaufnahme im Blut sinkt um 60%, der Mineralsgehalt im Knochen sinkt bei
Frauen um 30%, bei Mannern um 15%, die Korperflissigkeit sinkt um 18%, die
Sinne lassen nach,.....).

Des Weiteren treten altersbedingte Erkrankung auf:

z.B. Demenz

Demenz ist die haufigste Einzelursache fur Pflegebedurftigkeit. Demenz teilt sich auf
in 60% Alsheimerdemenz, Ursache unklar, Frauen eher als Manner, 20%
Multiinfarktdendenz (z.B. Apoplex) hier mehr Manner als Frauen, in 20% der Félle
treten Mischformen auf. Der Beginn der Demenz ist zunachst kaum merkbar und
geht mit leichten Gedéachtnisstérungen, Orientierungsstérungen,
Personlichkeitsveranderungen z.B. Wutausbrtichen oder Feindseligkeiten einher. Je
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nach Grad der Erkrankung treten Zerstreutheit, Sprachprobleme
(Wortfindungsstorungen), Interessenlosigkeit, Riickzug aus Beziehung, Angstlichkeit,
Stimmungslabilitat (Apathie, Reizbarkeit, Aggressivitat) gekennzeichnet. Korperlich
bemerkbar macht die Demenz sich durch Stuhl- und Harninkontinez, trippelnde
Schritte beim Laufen. Die Sterblichkeit liegt zwischen 1 und 3 Jahren. Demenz ist ,
nicht heilbar, nur palativ oder mildernd zu behandeln. Bei Umgang mit Patienten, die
an Demenz erkrankt sind, sollte man auf kurze und klare Anweisungen geben, sich
farsorglich und bestimmt verhalten, wichtige Informationen wiederholen, einfache
Regeln erstellen und feste Gewohnheiten geben, Anschuldigungen tberhoren,
Zimmer abdunkeln (verhindert Umherwandern), Schlummerlichter nachts vermeiden
(fordert Halluzinationen), Stérungen des Schlaf- Wachrhythmus behandeln.

Die Demenzbehandlung basiert auf vier Prinzipien:
1. Internistische Basistherapie (RR, Herzkreislauf...)
2. Aktive Betreuung (korperliche Trainingsprogramme)
3. Angehdrigenberatung (Begleitung Pflegender)
4. Notropika (Medikamente zum Ruhigstellen)

Soziale Altern

Das Altern wird von jedem Einzelnen anders erlebt, eine grof3e Rolle spielt die soziale
Umgebung, z.B. Familie oder Heim. Eine ,negative* Umgebung beschleunigt den
Abbau psychophysischer Lebenskrafte, somit den Alterungsprozess.

RegelmaRiges spielen mit den Enkeln, oder Engagement in einem Verein ist der
Entwicklung zutraglicher als den ganzen Tag auf dem Sofa zu sitzen und Fernseh zu
gucken. Nicht die Menge der Kontakte ist entscheidend, sondern die Qualitét.

Die nachlassenden koérperlichen Fahigkeiten flihren in der Regel zu einer starkeren
Vereinsamung des Menschen.

Psychologisches Altern

Definition Psychologie It. Pschyrembel:
»P. ist die Wissenschaft vom Erleben und Verhalten des Menschen in bezug auf sich
selbst sowie auf Personen, Ereignisse und Objekte der Umgebung.*

Es ist vom korperlichen Altern nur bedingt abhangig, es kann schneller oder
langsamer stattfinden. Jeder von uns kennt die Aussage: ,,Der ist aber alt
geworden®, damit ist meistens nicht die kdrperliche Entwicklung gemeint. Es gibt
Verhaltensweisen die man fur bestimmte Altersgruppen typisch halt.

Wie gehen wir alle mit dem Altern um?
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Wenn Menschen in unserer Umgebung alter werden (Familie, Beruf,...) missen wir
uns anpassen. Dies ist nicht ungewdhnlich und geschieht in einer Art ,,schleichendem
Prozel3”, da wir uns mit daran gewodhnen. Wir reden mit Schwerhdérigen lauter,
erklaren Dinge mehrmals zur Verdeutlichung und passen uns somit an. Jeder Mensch
wird alter, auch wir. Man sollte Geduld tiben und sich damit auseinandersetzen, so ist
ein Zusammenleben in einem optimalen Grad moglich.

Wie erlebt der Einzelne das Alterwerden?

Menschen geht alle mit ihrem eigenen Alterwerden um. Einige genieRen es und tuen
Dinge, die sie aufgrund Zeitmangel und Verpflichtungen nicht mdglich waren. Diese
Menschen nehmen sich Zeit und erleben ihr Alterwerden im Rahmen ihre eigenen
Mdoglichkeiten und Vorstellungen.

Andere wiederum fallen in eine tiefes Loch. Sie sehen keinen Sinn und keine Aufgabe
mehr in ihrem Leben. Sie konzentrieren sich auf ihre Einschrankungen und
Erkrankungen.

Jeder Mensch geht verschieden mit dem Altern und mit den Alten um.
Fazit: Jeder wird alt, lasst uns das Beste daraus machen!
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