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Altersmythos

Subjektive und objektive Gesundheit und Hilfsbediirftigkeit im Alter

Altersmythos

Wenige in den taglichen Verrichtungen auf Hilfe Angewiesene haben
subjektiv und objektiv gute Gesundheit.

Wirklichkeit

Obwohl fast alle tGber 85-Jahrigen in 1 - 8 (Median 3) Alltagsaktivita-
ten Mihe haben oder auf Hilfe angewiesen sind, beurteilen 78 % im
Vergleich zu Gleichaltrigen ihre Gesundheit als gut bis exzellent. Dies
trotz Aufenthalt von 10 % in Pflegeeinrichtungen und durchschnittlich 4
(Manner), resp. 5 (Frauen) Erkrankungen.

Begriindung

In der Region New Castle upon Tyne in Mittelengland wurde eine so-
ziodemographische reprasentative Auswahl von 1030 tber 85-jahrigen
Hausarztpatienten aufgrund ihrer medizinischen Akten und 853 durch
mehrdimensionales Gesundheitsassessement untersucht.

* 62 % waren weiblich, 10 % lebten in Pflegeeinrichtungen.

» Von 18 Krankheiten wurden bei der Untersuchung 3 - 6 Diagnosen
(Interquartilwerte), median 4 (Manner), resp. 5 (Frauen) gestellt,
namlich:

Hypertonie 53 % Manner, 60 % Frauen

Arteriosklerose 55 % Manner, 43 % Frauen

Arthrose 43 % Manner, 57 % Frauen

Katarakt 39 % Manner, 52 % Frauen

Status nach Krebsdiagnose 20 % Manner, 12 % Frauen
Demenz 7 % Ménner, 9 % Frauen
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Funktionell zeigten:
12 % massig bis schwere Hirnleistungsschwéche
21 % schwere bis vollstédndige Urininkontinenz
60 % Schwerhorigkeit
37 % Sehschwéche

94 % hatten im vergangenen Jahr ihren Hausarzt konsultiert.

Trotzdem beurteilten 78 % der Untersuchten ihre Gesundheit im Ver-
gleich zu denen im selben Alter als gut, sehr gut oder exzellent.

Colleton J et al: Health and disease in 85 J old: Baseline findings from
the New Castle 85++ Cohort study, BMI 2009; 399: p 4904
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