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Altersmythos: Tod oder Hospitalisation des Ehegatten

Altersmythos
Eine Hospitalisation des Ehegatten erhéht das Sterberisiko mehr als
der Tod des Ehegatten.

Wirklichkeit

Eine Hospitalisation des Ehegatten wegen Krebs fuhrt nicht zu einem
erhdhten Sterberisiko, wohl aber eine wegen Krankheiten wie Demenz
oder anderen psychischen Krankheiten, bei Mannern im gleichen Aus-
mass wie der Tod der Gattin (21% hdheres Sterberisiko) und bei Frau-
en (plus 28 bis 32%), mehr als der Tod des Gatten (plus 17%).

Begriindung

Untersucht wurden die Krankenkassenangaben von 11,1% aller Ehe-
paare mit beiden Partnern tber 65 Jahren in den USA, bei wie vielen in
den Jahren 1993 bis 2001 ein Partner hospitalisiert wurde und wie sich
das auf die Mortalitdt des nicht Hospitalisierten auswirkte. Es ergaben
sich 383 480 Hospitalisationen und 252 557 Todesfélle von Eheman-
nern und 347 269 Hospitalisationen und 156 004 Todesfalle von Ehe-
frauen (Durchschnittsalter 1993 75 Jahre bei den Mannern und 73 Jah-
re bei den Frauen, 5% lebten in Armut).

e Das Risiko selber zu sterben erhdhte sich bei Kontrolle fir
das Alter und die eigene Hospitalisationsrate in den Jahren
90 bis 92, bei Mannern resp. Frauen (95% CI).

e Durch den Tod des Ehepartners auf 1,21 (1,19 bis 1,22),
resp. 1,17 (1,15 bis 1,19)

e Durch Hospitalisation wegen Demenz auf 1,22 (1,12 bis
1,32), resp. 1,28 (1,14 bis 1,43).

e Durch Hospitalisation wegen anderen psychischen Krankhei-
ten auf 1,19 (1,12 bis 1,26), resp. auf 1,32 (1,18 bis 1,46)

e Durch Hospitalisation wegen Huftfrakturen auf 1,15 (1,11 bis
1,18), resp. 1,11 (1,05 bis 1,17), wegen dekomp. Herz- oder
Lungenkrankheiten auf 1,12 (1,07 bis 1,18), resp. 1,14 (1,06
bis 1,21).
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Hospitalisation wegen Krebs auf 0,99 (0,95 bis 1,03), resp.
0,96 (0,91 bis 1,01).

Das Sterberisiko des nicht hospitalisierten Partners war nach
Hospitalisationen wegen allen Krankheiten am héchsten in-
nert der ersten 30 Tage nach dem Spitaleintritt, sank dann ab
bis zum 12. Monat und stieg nachher erneut an. Zum Beispiel
bei Hospitalisation wegen Demenz erhéhte sich das Sterberi-
siko des nicht hospitalisierten Ehepartners auf das 1,8-fache
innert der ersten 30 Tage, sank auf das 1,3-fache innert ei-
nem Jahr und stieg wieder auf das 1,6-fache innert des zwei-
ten Jahres.

Christakis NA, Allison PD: Mortality after the hospitalisation of a spouse. New j of medi-
cine. 354: 719 bis 730. 2006
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