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Voralterung —

neue Aspekte zur Rehabilitation

von Prof. Dr. E. WANNENWETSCH

Alter und Altern haben einen fest um-
rissenen Platz in der Medizin. Im Gegen-
satz dazu hat die Voralterungsforschung
noch keinen Eingang in das wissenschaft-
liche Programm gefunden. So ist auch die
von Max Biirger geprigte Definition der
Voralterung als «Dissonanz zwischen ka-
lendarischem und biologischem Lebensal-
ter» noch sehr allgemein gehalten. Ich
mochte folgende These zur Diskussion stel-
len: «Eine Voralterung liegt vor, wenn der
Gesamtaspekt des Menschen und der Zu-
stand seiner Organe ilter ist, als bei der
Masse der Gleichaltrigen». Zur Beurteilung
dienen folgende Kriterien: 1. der Allge-
meineindruck, z.B. auch die Art des Gan-
ges; 2. der geistige Zustand. Dazu gehoren:
Reaktionsvermogen,Aufmerksamkeit,Altge-
dichtnis, Merkfihigkeit; 3. die Beschaffen-
heit der Haut, wie Feuchtigkeit, Elastizitit,
Falten, Altersflecke; 4. die Gefisse — Ver-
hirtung und Schlingelung der Arterien; 5.
das Ergrauen der Haare; 6. der arcus senilis.

Noch wissen wir zu wenig — streng ge-
nommen iiberhaupt nichts — dariiber, wie
gross der Anteil der Vorgealterten in der
Gesellschaft allgemein, bei den verschie-
denen Versicherungszweigen — etwa der
Rentenversicherung — ist, und welchen
Einfluss die Voralterung z. B. auf die Ren-
tengewihrung hat.

Um einen ersten Ueberblick zu bekom-
men, wie gross der Anteil der Praegeronten
bei den Frithrentnern ist und wie er sich
verteilt, fiihrten wir Anfang dieses Jahres
bei 1000 bewilligten Berufs- und Erwerbs-
unfihigkeitsrenten eine Studie mit obiger
Fragestellung durch. Die Datererhebung er-
folgte an Hand der iiberpriiften Renten-
akten und Gutachten.

Mit 34% stellen die Herz-Kreislauf-Ge-
fasserkrankungen den grossten Anteil. Un-
erwartet die mit 44 %o relativ niedrige
Quote der Vorgealterten. Frauen {iberwie-

39

gen. Im Vergleich zu anderen Krankhei-
ten erfolgt hier die Berentung am spite-
sten. 70 bzw. 79%0 waren beim Rentenbe-
ginn 60 Jahre und ilter. 88%o dieser Friih-
rentner waren im Verlauf ihres ganzen Ar-
beitslebens nie in den Genuss einer Heil-
behandlung gekommen. — Die wenigsten
Vorgealterten — nur 21% -— finden sich
bei den wegen der degenerativen Form des
Rheumatismus Berenteten — der entziind-
liche Rheumatismus fillc hier zahlenmis-
sig kaum ins Gewicht. Mit 23%p ist diese
Gruppe die zweitstarkste. Die Jahrginge
unter 60 tberwiegen beim Rentenzugang.
780 ohne vorhergegangene Heilbehand-
lung. — Ueber zwei Drittel der Friihrent-
ner wegen wunspezifischen Lungenerkran-
kungen sind Manner. Der Anteil der Vor-
gealterten ist mit 66% sehr hoch. Der
Renteneintritt  bei Minnern iiberwiegen
nach, bei Frauen vor dem 60. Lebensjahr.
Ohne Heilbehandlung 78% . — Mit 56
Prozent verzeichnen die Rentner wegen
Krankheiten der Verdanungsorgane und des
Stoffwechsels den zweithochsten Anteil der
Praegeronten. Ueber drei Viertel dieser
Frithrentner sind Manner. Sehr unterschied-
lich das Renteneintrittsalter: unter 60 Jah-
ren in 73%o bei Minnern, dagegen in 80
Prozent bei Frauen iliber 60. 82%0 keine
Heilbehandlung. — Die drittstarkste Grup-
pe bilden mit 15% die psychischen und
Nervenerkrankungen. Frauen uberwiegen.
Anteil der Vorgealterten: 43%. Der Ren-
tenzugang erfolgt hier am friihesten —
durch die Art der Erkrankung verstind-
lich — bei Minnern sogar bei 85%. vor
dem 60. Lebensjahr. — Die bosartigen Neu-
bildungen, machen 5%o der Rentenfille aus.
Anteil der Frauen: 77%. Die Berentung
der Frauen erfolgt tiberwiegend — bei 90%
— bereits in jiingeren Jahren. Keine Heil-
behandlung hatten 96%.

Den grossten Anteil Vorgealterter wie-
sen mit Abstand Frauen mit zwei und
mehr Kindern auf.
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