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Gesund und fit ins hohe Alter

* Ausgangslage
— Gesellschaft wird immer
alter und inaktiver

© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL



Demografische Entwicklung in der Schweiz

Zahl an 100-jahrigen und adlteren Menschen in der
Schweiz 1910-2013 (Hépflinger 2015)

® Frauen ™ Manner
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Demografische Entwicklung in der Schweiz:
Zukunftsprognosen

Anstieg des Schweizer
Durchschnittsalters bis 2050:

* «lch vermute, dass wir bis 2050 die
ersten 130-Jahrigen oder vielleicht

noch altere Personen erleben werden»
(Mike Martin, Professor an der Universitat Zurich, 2016)

« Fazit: Die Schweizer Bevolkerung wird
Immer alter.

Prof. Dr. Mike Martin

DSBG
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Befragung: Wie bewegungsaktiv sind Schweizer/-
innen? _ | | |
Altersgruppe Aktiv:

15-24 Jahre zweieinhalb Stunden 112 b
Bewegung pro Woche in

25-34 Jahre | mittlerer Intensitat, oder 75 ML
35-44 Jahre Minuten Spo.rt oder I 200 57
. Bewegung mit hoher
45-54 Jahre Intensitat F 188 9.1
55-64 Jahre (T N 15 o [Noar
65-74 Jahre 76.1 13.7 1102
75 Jahre und alter 551 57 ] 291

Baktiv Oteilaktiv Oinaktiv

Lamprecht et al. 2014. Observatorium Sport und Bewegung
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Autonomie im Alter — moglichst lange
selbststandig Leben

« Selbststandigkeit als Grundlage
sozialer Partizipation und
personlicher Lebensqualitat

« = Mobilitat = Autonomie
 =>» Fitness / Kraftfahigkeit

© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Gesund und fit ins hohe Alter

* Ausgangslage

— Zwischen dem 30. und
80. Altersjahr verlieren
wir 20-50% unserer Kraft

10
© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Entwicklung der Kraft im Lebensverlauf

100 -
90 -
80 -
70 -
60 -
50 -
40 -

Relative Kraft [%]

30 -
20 -
10 1 Entwicklung

0 T T T T

“Kein Verlust ist funktionell so
verheerend, wie der Verlust an
Muskelmasse" (Rosenberg, 1989)

0 10 20

© Zahner, DSBG, UNI Basel
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Computertomographie des
Oberschenkels von
Menschen unterschiedlichen
Lebensalters -

Triathlet, 70 Jahre (m)

66 Jahre (m)

/3 Jahre (w)

85 Jahre (w)

© Zahner, DSBG, UNI Basel Parise & Yarasheski 2000, Wroblewski et al. 2011 ®
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Beeintrachtigung der Selbststandigkeit und
Lebensqualitat

« Zunehmender Kraftverlust in der
Beinstreckmuskulatur:

= Sturzgefahr A\ (Pijnappels et al. 2008)

=» Mobilitatseinschrankung A\
(Manini et. al. 2007)

e Mobilitatseinschrankung : Schwellenwert
von Frauen: 1,01 Nm/kg ; Méanner: 1,13
Nm/kg = hohes Risiko einer
Mobilitatseinschrankung

(Manini et. al. 2007) N4

13
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Muskelkraft und Sturzrisiko

e Eine schwache Muskelkraft
der unteren Extremitaten
(Beinmuskulatur) erhoht das

Sturzrisiko um das Funffache.

(Lacroix et al., 2014; Borde et al. 2015)

© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Gesund und fit ins hohe Alter

* Ausgangslage

— Mit zunehmendem Alter nimmt
das Gleichgewichtsvermogen
ab

15
© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Entwicklung des statischen Gleichgewichts im
Lebensverlauf

25-
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Entwicklung Ruckbildung

Schwankungsgeschwindigkeit (mm/s)
\\

6-15 16-30 31-45 46-60 61-75 76-90

Alter (Jahre) Hytonen et al., 1993

16
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Gleichgewicht und Sturzrisiko

e Das Sturzrisiko ist bei einem
Gleichgewichtsdefizit oder
einer Gangunsicherheit um das
Dreifache erhoht (Lacroix et al., 2014).

© Zahner, DSBG, UNI Basel nASH
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»O 1OP WALKING WHILE TALKING® (Lundin Olsen et al,1997)

DSBG

Forschungsbereich: Dynamische posturale Kontrolle unter
Zweifachbedingungen

Dual Task Bedingung:
Ruckwartszahlen von 50

» Gehgeschwindigkeit unter Einfach-, Zweifach- und Dreifachbedingungen
(Granacher et al. 2010) \_\/<_>\/_/

19
© Zahner, DSBG, UNI Basel nASH
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»O 1OP WALKING WHILE TALKING* (Lundin Olsen et al,1997)

Forschungsbereich: Dynamische posturale Kontrolle unter

Dual Task-Bedingungen

1.01
. 08-
g N D)
£&
£ R 06 -
= 2
g
= £]0.4 1
0 C
E o
0.2 -] ==J== Stops walking when
talking (n=12)
--(O-- Continues walking
when talking (n=46)
0 - [ | | | | !
0 1 2 3 4 6
Zeit (Monate)

© Zahner, DSBG, UNI Base.
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e Studien zeigen, dass das
Sturzrisiko bei Dual Task
Situationen, wie zum Beispiel
gehen und gleichzeitig andere
motorische oder kognitive
Aufgaben meistern, um 5,3-mal
erhoht ist (giupietal, 2014; Heinimann & kressig,

2014; Trombetti A et al., 2011).

© Zahner, DSBG, UNI Basel nASH
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene iiber 65
(ACSM 2008)

30 min Ausdauertraining von moderater Intensitat,
an 5 Tagen pro Woche
oder
20 min Ausdauertraining von hoher Intensitat,
an 3 Tagen pro Woche
und

0N Adaptiert nach: The American College of Sports Medicine

(ACSM) and the American Heart Association (AHA), 2008
© Zahner, DSBG, UNI Basel
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HEALTH BENEFITS

WALKING ..
45

20

20 MINUTEN
GEHEN/TAG
VERBRENNT 3KG

-

KORPERFETT/JAHR '

DEMENZ

Senioren, welche 10-15
km/Woche gehen, sind weniger
von geistigem Verfall im Alter
betroffen, einschliesslich
Demenz.

(

45 MINUTEN
GEHEN/TAG
HALBIERT DIE

WAHRSCHEINLICHKE

IT SICH ZU
ERKALTEN

O

1 MINUTE GEHEN

KANN DAS LEBEN
UM 1.5-2 MINUTEN
VERLANGERN

DIABETES

30 min. gehen am Tag, 5 Tage
pro Woche, zusammen mit
moderaten Ernahrungs-
umstellungen, kann das Risiko
fir Typ 2 Diabetes halbieren.

10KM Sy FRAUEN WELCHE
1H/TAG AN 5
GEHEN/WOCHE TAGEN'WOGHE

KANN DAS RISIKO
FUR ALZHEIMER

GEHEN UND 1°500
KCAL/TAG ZU SICH

wrv| Larae] foroe

UBER 5 JAHRE ¢
NEHMEN KONNEN

HALBIEREN 10KG GEWICHT

! { L lL:J’l DoAYy wa I_.K!

ARTHROSE

Gehen kann Schmerzen
reduzieren und die Funktion,
Mobilitat, Stimmung und
Lebensqualitat verbessern, ohne
Verschlechterung der Symptome.

20-25 MINUTEN
GEHEN/WOCHE
KANN DAS LEBEN
UM MEHRERE
JAHRE
VERLANGERN

!
~4

0

! 4

2

HKL KRANKHEITEN

30 min. gehen am Tag, 5 Tage
pro Woche, kann das Risiko fiir
HKL Krankheiten halbieren
sowie Stress, Cholesterin und
Blutdruck reduzieren.

DEPRESSION

Gehen fordert die Ausschiittung
von Endorphinen, férdert die
Entspannung und beugt Angst
und Depression vor.

- 30 MINUTEN O o PROSTATA KREBS =
® GEHEN/TAGAN =" PATIENTEN 1
4 { +\ WELCHE 90
LB TAGEN/WOCHE | , MINUTEN/WOCHE -y
==—4] KANN DAS \_ 7 GEHEN HABEN b
RISIKO FUR 1 EIN 50%
DIABETES UM GERINGERES
STERBERISIKO
REDUZIEREN

FRAUEN DIE REGELMASSIG

GEHEN HABEN EINE 31% p
GERINGERE WAHRSCHEIN- o 7,
LICHKEIT EINEN 4
DARMKREBS ZU i |
ENTWICKELN ALS &

DIEJENIGEN WELCHE

WWW.EVERYBODYWALK.ORG
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene iiber 65
(ACSM 2008)

8-10 Krafttrainingsubungen a jeweils 10-15
Wiederholungen, an 2 bis 3 Tagen pro Woche

/|\/|\: Adaptiert nach: The American College of Sports Medicine

(ACSM) and the American Heart Association (AHA), 2008
© Zahner, DSBG, UNI Basel
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Muskelmassenruckgang - Teufelskreis

~
AN
\
\
\
\
1
Kraft | Power || | Ausdauer |, :
I
Korperliche Aktivitat | /,'
| ’
,/

Funktionsstorungen|===~

Power et al. (2013): J Sport Health Sci
%lef Hunter et al. (2004): Sports Med
BN Parise & Yarasheski (2000) 26
© Zahner, DSBG, UNI Basel
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Alltagsaktivitaten als hochste Herausforderung?

Vergleich jung (22 j.) vs alt (74 j.)

154k A

z

Sh

Kraftanstrengung in %

0—
Treppe

hoch

jung

© Zahner, DSBG, UNI Basel

»

Treppe

runter

alt

Aufstehen

vom Stuhl

BBBBB

Muskelaktivitat in %

150 B

S0

p— |
Treppe Treppe Aufstehen

hoch runter vom Stuhl

Hortobagyi (2003): J Gerontol A Biol Sci Med
27
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Altern vs. Krafttraining 2 Antiaging-Programm

Veranderung in %

N = -
o O o o

+16

+11

12 Wochen Training

Kraft

(Kniestrecker)

© Zahner, DSBG, UNI Basel

-16

12 Jahre altern

Muskelquerschnitt
(Oberschenkel)

BBBBB

Frontera et al. (2012): Science and Sports
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Auswirkungen des Alterns auf die Kraftfahigkeiten
Kraft [N]
¢ Maximalkraft:
1-2%-ige jahrliche Reduktion*
Explosivkraft:
3-4%-ige jahrliche Reduktion*
> Zeit [ms]
‘ *nach dem 65. Lebensjahr
ROSOX Skelton et al. 1994

/|V|\

.18 29
© Zahner, DSBG, UNIBasel 8
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Schnellkrafttraining

e Die Schnellkrafttrainingsmethode
mit niedriger Intensitat (d. h. 20%
des individuellen Maximalkraft-
niveaus) und hoher Bewegungs-
geschwindigkeit wahrend der
konzentrischen Phase gilt als ideal
fur die alltagsmotorische

Funktionsverbesserung (Granacher et al.,
2015)

30

© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene iiber 65

© Zahner, DSBG, UNI Basel

(ACSM 2008)

Bei Sturzrisiko:

Gleichgewichtsubungen

BASEL

Adaptiert nach: The American College of Sports Medicine
(ACSM) and the American Heart Association (AHA), 2008

31
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Gleichgewichts- und Krafttraining im Alltag

Zahneputzen auf einem Bein

© Zahner, DSBG, UNI Basel nASH
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KRAFT-/ KOORDINATIONSTRAINING IM ALTER -

STURZE

Ein kombiniertes Kraft- und
Koordinationstraining wirkt signifikant
StUl'Zpl'OthlaktISCh (Lord SR 2001; Ballard et al., 2004; Beyer

et al., 2007; Lesinski et al. 2015)

Bei 86 bis 96-jahrigen, mehr als 170%-
iger Kraftanstieg nach zwei

Trainingsmonaten nachgewiesen
(FIATARONE et al., 1990)

Sturzunfalle von selbststandig lebenden
65- bis 97-Jahrigen konnen durch
Kraft- und Gleichgewichtstraining um
15—60% verringert werden iespic ot a. 2009,

Jarvinen, T. L., et al. 2015; Donath et al., 2015)

© Zahner, DSBG, UNI Basel nAYEL
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Treppensteigen aus Sicht der Forschung

© Zahner, DSBG, UN| Basel

DSBG

8 Wochen / 24 Trainingstermine (70 Jahre)

Ruheherzfrequenz ging bei der 2-Stufen-
Stragie um -8 Schlage/min zuruck

Leichtes  bergauflaufen  bei  geringerer
Anstrengung (-11 Schlage/min) bei 2-Stufen

Balkenbalancieren besser bei 2 Stufen

Keine Verbesserungen der Maximalkraft und
Schnellkraft

Gangparameter anderten sich nicht

2 Donath et al. (2014): Scand J Sport Sci Med
34
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene iiber 65
(ACSM 2008)_

NX
0% . . ..
—/\|<—>|<—\ Adaptiert nach: The American College of Sports Medicine
U/';I (ACSM) and the American Heart Association (AHA), 2008
© Zahner, DSBG, UNI Basel A%
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene iiber 65
(ACSM 2008)

Trockenes langweiliges Training?
Wir haben Alternativen fur Sie!

Intergeneratives Training!

© Zahner, DSBG, UNI Basel
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Bewegungsempfehlungen fiir Erwachsene‘liber 65

Welche Grunde sprechen fur ein gemeinsames
intergeneratives Training?

Tiefe Bewegungsaktivitat bei Kindern und alteren Menschen
Erhalt und/oder Forderung der korperlichen
Leistungsfahigkeit
Sturzgefahr bei Kindern und alteren Menschen
Emotionale, motivationale, soziale Aspekte

Lebensfreude und 1000 weitere Grunde

Adaptiert nach: The American College of Sports Medicine

(ACSM) and the American Heart Association (AHA), 2008
© Zahner, DSBG, UNI Basel

BASEL
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Welche Grunde sprechen fur ein gemeinsames

intergeneratives Training?
Gleichgewicht im

Kraft im Lebensverlauf

DSBG

= - Lebensverlauf
> 2501 '_a:J
= S 397
2 200 J
% Kraft 5
% > stat. Gleichgewicht
= 100 c 15 °
$ 50 wicklung bildung T ® | Rilok-
5 € L  Entwicklung bildung
» £ ] . . , ' ,
10 20 30 40 50 60 70 80 6-15 16-30 31-45 46-60 61-75 76-90
Alter Alter
(Jahre) (Jahre)

Gemeinsame Bewegungsforderungsprogramme:
Kinder mit Senioren zusammen

N4
>/|\/|\<
INIZNIZ

N
© Zahner, DSBG, UNI Basel U, (Granacher et al., 2011) 3§



S~ Stiftung Hopp-la Hopp-(a

Begegnung durch Bewegung
Gemeinsam fit mit Spiel und Spass

Ein Pilotprojekt im Schutzenmattpark Basel




Lyss und Stiftung Hopp-la NOpp-L4

LYSS

Biaume und Ballone fiir
Bewegungsmuffel

Lyss Junge und Alte haben das gleiche Problem: Bewegungsmangel. In Lyss soll ein
Generationenspiel mit Posten entlang des Lyssbachs die Beweglichkeit fordern. Noch fast wichtiger
aber ist die soziale Komponente.

fi’?‘ - '7'\-;-1
5{ICE MAGIC[?

Artikel zum Thema

Bewegung mit Képfchen

Begegnung durch Bewegung: Das ist das Motto des Projekts «Hopp-la» — hier in
Basel, Bild: Alex Kaeslin (PD)

Lyss wiichst rasant. Bis nichstes Jahr entstehen 800 neue
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Inhalt

* Demografische Entwicklung, Bewegungsaktivitat
und Autonomie

* Physische Leistungsfahigkeit im Altersverlauf

 Bewegungs- und Trainingsempfehlungen fur
Seniorinnen und Senioren

 Fazit

41
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Bewegung ist die beste Medizin:
Effekte von Bewegung und Sport auf die Gesundheit des erwachsenen Menschen

Physische Komponente

- Knochengesundheit T

- Kardiovaskulare Fitness T

- Gesundes Korpergewicht T

- Sarkopenie |

- Diabetes Typ Il ¢

- Krebs (DdK, BK) {,

-  Medikamentenkonsum

Motorische Komponente

- Ganggeschwindigkeit T
- Gleichgewicht I

- Verletzungsrisiko {,

- Muskuladre Ausdauerfahigkeit T

Kognitive Komponente
- Geistige

Leistungsfahigkeit T
- Demenzrisiko {,

- »

P A y
8 Psychische Komponente

4
oA
Depression(en) {

| : L | Lebenszufriedenheit
Exefkcise ) yionipernden 1

Schlafqualitat T

Soziale Komponente
- Einsamkeit (¢,

Lebenserwartung

Chodzko-Zajko, et al., (2009), Stessmann et al.(2009), Hilleras et al.
(1999), Sumic et al. (2007), Kapan et al. (2013), Hubbard et al. (2009)
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Fazit

e Esist nie zu frih und nie zu
spat! Kérperliches Training
wirkt in jedem Alter!

e Entlastung vs. Belastung

e Bewegung und Sport als
Erfolgserlebnis / Freude

e Autonomie im Alter — wir

haben das Heft zum grossen

Teil selbst in der Hand.

© Zahner, DSBG, UNI Basel
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