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ALTERSMYTHOS CXLVIII

Geriatrie ist schwierig zu lernen ohne grosse Erfahrung.

Wirklichkeit
Die 10 Grundsätze der Geriatrie der Emory Universität geben ein einfaches
Gerüst für die Geriatrie.

Begründung
Die Emory BIG 10 eignen sich als Grundlage für die tägliche Betreuung von
Alterspatienten:
1. Altern ist keine Krankheit.
2. Medizinische Probleme sind bei alten Menschen häufig chronisch,

multipel und multifaktoriell.
3. Reversible und behandelbare Probleme werden bei Betagten oft nicht

erkannt und nicht behandelt.
4. Funktionelle Fähigkeiten und Lebensqualität sind entscheidende Ziele

bei der Behandlung von Betagten.
5. Sozialanamnese, soziale Unterstützung und Vorlieben der Betroffenen

selbst sind entscheidende Aspekte des geriatrischen Managements.
6. Geriatrische Betreuung ist multidisziplinär.
7. Störungen der Kognition und des Affektes sind bei Betagten häufig und

werden oft nicht erkannt in ihren frühen Stadien.
8. Jahrelange Krankheiten sind häufig und wären oft vermeidbar.
9. Geriatrie wird in vielen Situationen praktiziert, im Spital, zu Hause bis

zur Langzeitpflegeinstitution.
10. Ethische Aspekte und Sterbebegleitung sind entscheidende Aspekte im

geriatrischen Alltag.

J.M. Flacker et al: Responding to "What's special about Geriatrie Medicine?" The Emory Basics in
Geriatrics (BIG) 10. JAGS 51, Suppl.4, S. 61-62 2003

29


	Altersmythos CXLVIII : Geriatrie ist schwierig zu lernen ohne grosse Erfahrung

