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Aspekte des Alterns

Kalendarischer Aspekt (Alter in Jahren)

Biologischer Aspekt (,,Alter” der Organe und
des Korpers)

Psychologischer Aspekt (subjektives Alter)
Sozialer Aspekt (Stellung in Gesellschatft)

Okologisch/kontextueller Aspekt (Umwelt)
Systemischer Aspekt




Was ist
normales/krankhaftes
Altern

1Q

Normale Leistungstahigkeit/
,JNormaler Altersabbau* (Geschwindigkeit
Lernen, Gedichtnis)

Grenzbereich/MCI

Demenz




Der physiologische
Alterungsprozess

= Verlust an Leistungstahigkeit (1% pro Jahr ab
30 L.
Kraft: Verringerung der Muskelmasse

Ausdauer: Verringerung des maximalen aeroben
Energieumsatzes

Spitzenleistung nimmt ab
= Zunahme von Krankheiten eher spater (60 L.
Depressionen
Herz-/Kreislauft
Demenzen




Kognitive Leistungen im
hoheren Lebensalter

= Speed Funktionen (Neulernen,
Gedachtnis, Konzentrationsftahigkeit,
Flexibilitat, Neuorientieren) lassen im
Alter nach

= Power Funktionen (gut eintrainiertes
Wissen, lebenspraktische Fertigkeiten,
soziale Fertigkeiten) halten lange.

= Vieles ist durch Ubung verbesserbar:




Gedachtnis im Alter

= Primargedachtnis (unmittelbares
Behalten Gber kurze Zeit) halt lange
(automatisch).

= Sekundargedachtnis (andere Leistungen
mit betelligt - langeres Speichern) nimmt
iIm Alter an.

= Altgedachtnis besser erhalten.

= Bell Demenz Reduktion auf eine
Gedachtnisiunktion (emotional)




Speicherung
mehrdimensional

- Verbundene
Aptel Begriffe
Geschmack /
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Durch Lernprozesse
werden neuronale
Netze gebildet.

Je fruher dies

beginnt, umso
besser ist man fur
das Altern
vorbereitet.




Gesundheit und Alter

= Altern ist nicht nur rein biologisch
programmiert sondern durch das eigene
Verhalten mit beeinflussbar

= | eben lernen heif3t altern lernen

= Wichtig ist Anpassung an sich
verandernde Umgebungsbedingungen

= Milieutaktoren spielen eine grolse Rolle




Definition
Gesundheit/
Krankheit

(Normalitat)

Medizinisches Sichtweise;
Statistisches Sichtweise:;

Subjektive Sichtweise




Medizinische Sichtweise

Fehlen von Krankheiten

Angabe von Normwerten

Kriterium der ,,Funktionsfahigkeit*
Definition von Kht. durch Symptome




Statistische Norm

= \Vergleichsgruppe als Mal3
= Statistische Abweichung




Subjektive Sichtweise

= Subjektiv empfundene Einschrankungen
und deren Wertigkeit

= Abweichung von subjektiver Norm




Allgemeine
Problembereich

Wann ist man ,normal® und ,,gesund” im Alter?
Wann Therapie notwendig?

Unterschiedliche Sichtweisen der Wertigkeit fUr
Altern

Nicht ,krankheitswertige® Veranderungen z.B.
Schlafdauer

,Normale® Leistungsfahigkeit (Verlangsamung,
Gedachtnis,...)

Biologische Parameter (RR, Diabetes,....)




Ursachen und Therapie
von Defiziten

Biologisches Substrat

¥

Psychische sozlale

Verhalten

Faktoren i Faktoren

Okologisch/kontextuelle Faktoren




Theoretische Konzepte
psychosozialer
ViEU G ELTE

B|olog|sche Theorien —“Medizin®
“Gesundheitspsychologie®

Aktivitatstheorie — ,aktives Altern®

Kognitive Alternstheorie — ,,subjektive
Wahrnehmung"

Kompetenzmodelle des Alterns — ,,Ressourcen
nutzen®

Austauschtheorie — ,soziale Interaktion®
Kontinuitatstheorie — ,Lebensstile”

Okologisches Modell des Alterns — ,positive
Umweltfaktoren®




Was tut man wann?
1[0,

Pravention: Leben, lieben, laufen, lernen, lachen

Abklarung von Veranderungen

Behandlung/Rehabilitation

Pflege

Heim

Pall.

Care
Alter




Bereiche

= Pravention und leichte Demenz: ,,aktives
Leben®; Korperliche Fitness; Computertraining,
Speed-Funktionen, Neugedachtnis, Flexibilitat
der Denkablaufe; Soziales

= Mittelgradige Demenz: Altgedachtnis,
Automatismen, Alltagaktivitaten

= Schwere Demenz: Emotionale Ansatze:
Psychosoziale Ansatze, Pllege, Milieutherapie




Biologische Malnhahmen

= Gesunde, ausgewogene Ernahrung

= \Vorsorgeuntersuchungen

= VVermeidung schadlicher Verhaltenweisen
= Behandlung von Krankheiten

= Bewegung

= Vitamine (A, C, E)

= Fisch statt Fleisch




Geistige Pravention




Grunduberiegungen fur
Gedachtnistraining

= Motivation
= Genaue Kenntnis der Leistungsfahigkeit

= Auswahl der spezifischen Ubungen
Pravention: Neugedachtnis, Flexibilitat,
Umstellbarkeit, Geschwindigkeit,
Rehabilitation: gezieltes Training, Coping, Realitats-
Orientierungs-Training, ...
Demenzmanagement: ROT, Biografie,
_Srﬁlbsterhaltungstherapie, Altgedachtnis, kreative




Grunduberiegungen fur
Gedachtnistraining

= Durchfuhrung regelmalig
= Ablenkungsfreie Umgebung
= Nicht Gberfordern/Pausen machen

= Kombinieren mit kérperlichen Ubungen
und' Entspannung

= |ntegration iniden Alltag
= Soziale Kontakte




Ziele eines
Gedachtnistrainings

Pravention von Abbausyndromen
Wiederherstellung von Funktionen
Erhalten von Fahigkeiten
Besserung in Teilfunktionen
Vermittlung von Copingstrategien
psychische Stabilisierung
Wiedereingliederung zu Hause
\erbesserung der Lebensgualitat
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Geistig fit ins Alter

nformationen zum Gedachtnis

Ubungen fiir Préavention aber auch zur
Rehablilitation

= Aufbauend im Schwierigkeitsgrad

= Viele unterschiedliche Bereiche

= Gute Lesbarkeit und Verstandlichkelt
= Zusatzlich Trainings-CD




Geteilte Aufmerksamkeit

Bei dieser Aufgabe sollen Sie Zahlen und Buchstaben miteinander verbinden und

zwar abwechselnd.

1) Beginnen Sie mit der Zahl 1, ziehen Sie dann eine Linie zu A, von dort zu 2, dann

Zzu B, Zzu '3, i, ..
Falls Sie bei dieser Ubung starke Problerme haben, wechseln Sie zu

Aufgabenbereich B.




Logisches Denken

Wiahlen Sie unter den fiinf Symbolen jenes aus, das die Gleichung sinnvoll ergianz=t.

Beispiel: a : b = c: 2 d, e, f, g, h — Losung: d

Falls Sie die erste Aufgabe nicht I&sen k&nnen beginnen Sie mit Aufgabenbereich B.
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Umstellbarkeit




= Vortelle

Adaptiv
Lebensnahe
Aufgaben

|_esbarkeit
Motivation

Elexibilitat der
Gestaltung

Breite Moglichkeiten
des Einsatzes

Computertrainings

= Nachtelle:

Neues Medium
Technik
Bedienung
Angste
\orurteile
Kosten

Bel Demenz schwer
moglich




Geistig fit ins Alter CD

s Adaptiv
*FUr die Bereiche
*Pravention
*Rehabilitation
bis mittelgradige Demenz
*Bellage zu den Buchern
*Soll Spall machen
*Auch als Gruppenubung




Umgang mit

Menschen N 4
. x *
mit Demenz! —

3
|
g

gerald gatterer, ANtoNnia croyw . it
R |
leben mit demenz = 5

praxisbezogener ratgeber "'
fiir pflege und betreuung

@ SpringerWien NewYork




Beil kognitiven Defiziten

= Abklarung der Storung

= [raining entsprechend Niveau
Nicht Uberfordern
Regelmalbigkeit
Altgedachinis
Biografie
Emotionen




Bsp. Training:
Sprichworter

= Der Apfel fallt nicht

= WWas Hanschen nicht lernt
= Vlorgenstund hat

= Der Apfel fallt

= Pu sollstden Tag ....

= Wie ein Elefant im

= Spinnerin am Abend bringt




Bsp. Training: Wortfindung

= \Worter mit bestimmten Buchstaben
= Wortfindung beim Spazieren gehen
= Kreuzwortratsel

= Geschichten aus Altgedachtnis erzahlen
(z.B. Marchen)

= Satze erganzen
= Bilder Benennen




Bei starkerer Storung

= Realitats-Orientierungs-Programme

= Validation

= Beminiszenz- Therapie

= Automatismen aus Altgedachtnis (Lieder)

= Biografiearbelt ohne Leistungsdruck
(erleben und wiedererleben)

= Basale Stimulation




Was bringt Training?

= Praventive Aspekte durch SIMA belegt.

= |n VITA-Studie (Fischer et al.) haben
geistig aktive Menschen ein geringeres
Demenzrisiko

= Diverse Studien zeigen ebenfalls positive
Effekte von aktivem Altern

= Jfrainings zeigen auch in der
Rehabilitation positive Effekte.




Was bringt Training?

= Durch Training werden neuronale Netze
gebildet.

= Effekte auch bei Demenz belegt

= Dier Kombination mit korperlichen
Ubungen: bringt bessere Effekte
(Sauerstoffversorgung)

= Soziale Interaktion (Gruppentraining)
Wirkt gegeni Vereinsamung




Zusammenfassung

= Nicht-medikamentose Therapien sind ein
Tell im Gesamtbehandlungsprogramm

= Sie sollten zur Pravention moglichst frih
eingesetzt werden (,Lebenslanges
lernent — ,,50plus®) und Spal machen!

= Sie sind entsprechend der
Leistungsiahigkeit des Betroffenen
auszuwahlen und auch zu modifizieren




Darum: ,,Geistig fit Iins
Alter!

Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!




Nicht-medikamentose
VIEUWST ELTN

= | eben, lieben, laufen, lernen, lachen

= Training von Basisleistungen wie Flexibilitat,
Koordination, Speed,...

Neuropsychologische Therapien,
Gedachtnistrainings etc.

Psychosoziale MalbBnahmen
Psychomotorik; Entspannung
Psychotherapie
Computertrainings




