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Das Alter, vom Arzt aus gesehen
Von Dr. med. A. Gianoli, Bern *)

Um den alten Menschen die letzten Jahre
lebenswert zu gestalten geniigen guter Wille,
Riicksichtnahme und Opferbereitschaft der jiin-
geren Mitmenschen nicht, sondern es braucht
fundierte Kenntnisse all der vielfiltigen Probleme
des Alters. Erst dann ist es moglich, den alten
Mitmenschen auf bestmdgliche Weise zu betreuen,
zu pflegen oder zu behandeln.

Trotzdem es immer alte Leute gegeben hat, ist
das Interesse fiir Probleme des Alters erst in den
letzten Jahren gewaltig angestiegen. Das hat sei-
nen Grund darin, daB die Zahl der alten Leute im
Vergleich zur Bevolkerungszunahme in hohem
MafRe zugenommen hat. In der Schweiz sind heute
14 Prozent aller Einwohner iiber 60 und 10 Pro-
zent iiber 65 Jahre alt. Bei gleichbleibender Ent-
wicklung diirfte nach weiteren 25 Jahren jeder
vierte Einwohner iiber 60 Jahre alt sein.

Soll nun das Alter fiir all diese Leute nicht eine
schicksalsbedingte Last, sondern eine Erfiillung
werden, so miissen unter anderem auch die Aerzte
sich intensiv mit den mannigfaltigen Problemen
des alten Menschen auseinandersetzen. In den
letzten Jahren und Jahrzehnten haben sich zu die-
sem Zweck in den meisten Lindern Gesellschaf-
ten gebildet, um die Probleme der Gerontologie
(Lehre vom Alter) und der Geriatrie (Lehre der
Alterskrankheiten) zu erforschen. Die Gerontolo-
gie befafst sich neben den medizinischen und
biologischen auch mit den hygienischen, psycho-
logischen, sozialen und sozialpolitischen Pro-
blemen des Alters.

Wenden wir uns den eigentlichen Alterskrank-
heiten zu, so mufl man sogleich darauf hinweisen,
daR die Geriatrie nicht als gesondertes Spezial-
gebiet der Medizin betrachtet werden darf, wie
etwa die Kinderheilkunde, da das Alter im Gegen-
satz zur Jugend keinen scharf abgrenzbaren
Lebensabschnitt darstellt, sondern, wie A. L.
Vischer das treffend formuliert hat, das Alter in
vieler Hinsicht das Endprodukt, das Resultat der
vorangegangenen Lebensphasen ist. Das zeigt sich
auch darin, daB bis heute eine prazise Definition
des Alters nicht gelungen ist, sondern sich auf
eine Beschreibung der Altersverinderungen be-
schrinkt. Ganz allgemein konnte man nach Jan-
kowsky das Altern formulieren als das Ueber-
wiegen des Abbaus iiber den Anbau, also eine
negative Stoffwechsel- und Energiebilanz, was
gleichbedeutend ist mit einem Ueberwiegen der
Leistung iiber die Erholung.

Das Altern erfaBt jede Zelle. Es verindern sich
infolgedessen alle Gewebe und Organe, also der
ganze Organismus. Die hauptsachlichsten biologi-
schen und klinischen Altersverinderungen sind
die zunehmende allgemeine Stoffwechselverlang-
samung, die Zunahme der Trockensubstanz unter
Wasserverarmung, die verminderte Reaktions-

*) Referat, gehalten an der «Studientagung iiber Probleme
des Alters», veranstaltet im November 1958 in der Berner Schul-
warte von der Kommission fiir Gemeinniitzigkeit der Oekono-
mischen und Gemeinniitzigen Gesellschaft des Kantons Bern.
Abgedruckt mit giitiger Erlaubnis derselben.

und Erholungsfahigkeit, die Abnahme der Elasti-
zitit und die Verdnderung der Biokolloide. All
diese Vorgdnge beginnen zu verschiedener Zeit
und treten in verschiedener Intensitit auf und
fithren dann zu den bekannten Symptomen und
Krankheiten des Alters.

Die wohl bekannteste Altersverinderung, die
fiir uns von eminenter Bedeutung ist, ist die
Arteriosklerose. Sie kommt dadurch zustande, daf
durch die allgemeine Verlangsamung des Stoff-
wechsels sich in den GefiBwinden kalzium- und
lipoidhaltige Schlackenstoffe ansammeln. Dadurch
verlieren die Arterien ihre Elastizitdt und zum Teil
werden sie auch enger, was nun je nach betrof-
fenem Organ zu spezifischen Krankheitsbildern
fiihrt. Sind die HerzkranzgefiBe betroffen, so
kommt es zur Angina pectoris oder zum Herz-
infarkt; ist das Gehirn befallen, kann es zum
Hirnschlag mit Halbseitenldhmung oder aber zu
psychischen Stdrungen fithren. Die Arterioskle-
rose der Nierengefife fithrt zu chronischer
Nierenentziindung oder zur Schrumpfniere. Der
hohe Blutdruck ist in den meisten Fillen eben-
falls eine Folge der Arterienverkalkung, ebenso
Gehor- und Sehverdnderungen. Die Arterioskle-
rose der Beine hat heftige Schmerzen, intermittie-
rendes Hinken und Altersbrand zur Folge.

Wie bei den GefaRen ist auch ein Nachlassen
der Elastizitdt und eine Atrophie (ein Schwund)
des gesamten Stiitz- und Bindegewebes im Alter
typisch. Osteoporose und Degeneration des Knor-
pel- und Bindegewebes, wiederum bedingt durch
Veridnderung und Verlangsamung des Stoff-
wechsels, sind verantwortlich fiir die hiufigen
Erkrankungen der Gelenke, der Bandscheiben
und fiir die Verbiegung der Wirbelsiule im Alter.

Der Elastizititsverlust in den Lungen fithrt zu
Lungenblihung, was wiederum die alten Leute
anfalliger gegen Infekte macht. Ueberhaupt sind
chronische Infekte im Alter hiufig, weil ganz all-
gemein die Widerstandskraft sinkt. Neben den
chronischen Infekten der Luftwege wiren da vor
allem die immer wieder auftretenden Entziindun-
gen der Harnwege und das ganze weite Gebiet
der chronischen Gelenkentziindungen zu er-
wihnen.

Eine weitere Gruppe von im Alter haufigen
Erkrankungen sind ausgeprigte Stoffwechsel-
stérungen, wie die Zuckerkrankheit, die Blut-
armut, die klimakterischen Stdrungen bei Mann
und Frau und die Gicht.

SchlieBlich muB noch die groBe Gruppe der
bésartigen Geschwiilste zu den bei dltern Leuten
am hiufigsten auftretenden Krankheiten gezahlt
werden.

Damit haben die groBen Krankheitsgruppen des
Alters Erwihnung gefunden. Meistens weisen
aber die Patienten nicht das Vollbild einer der
beschriebenen Erkrankungen auf. Sie suchen den
Arzt auf, weil einzelne Symptome des Alters
ihnen das Leben erschweren und sie ungliick-
lich machen. So kann eine leichte Gelenkverstei-

‘hdufigsten

fung Ungeschicklichkeit verursachen, ebenso das
Alterszittern. Die Altersschwerhorigkeit ist oft
durch das schlechte Sprachverstindnis die Ur-
sache geistiger und seelischer Isolierung. Die bei
alten Leuten hiufigen Schlafstdrungen fithren zu
Herabsetzung der kérperlichen Leistungsfahigkeit,
bei SchiafmittelmiBbrauch zu Appetitlosigkeit,
Desorientierung und Verwirrtheit.

Bevor auf die Behandlung eingegangen wird,
mufl noch auf einige Besonderheiten im Verlauf
der Alterskrankheiten aufmerksam gemacht wer-
den. Im allgemeinen ist der Verlauf einer chroni-
schen Erkrankung beim alten Menschen ein lang-
samerer als bei einem jiingeren Patienten, dabei
meist auch gutartiger.

Ich denke dabei an den hohen Blutdruck, an
die Zuckerkrankheit oder sogar an den Krebs.
Die Symptome eines alten Patienten lassen sich
meist nicht einer einzigen Krankheit zuordnen,
sondern sie haben mannigfaltige Ursachen. In
jedem Falle handelt es sich um pridisponierende,
reizerregende und sich stindig wiederholende
Schidden. Aeltere Patienten leiden meist an mehr
als einer chronischen progressiven und degenera-
tiven Erkrankung, die sich dann noch gegenseitig
in negativem Sinne beeinflussen. So steigert z. B.
das Vorliegen einer Blutarmut bei einem arterio-
sklerotischen Herzleiden die Folgezustinde der
Zirkulationsstrungen ganz erheblich. Ein wei-
teres wohlbekanntes Beispiel ist die Erschwerung
der Behandlung einer Zuckerkrankheit beim Vor-
liegen einer Fettsucht.

Wenden wir uns nun der Behandlung der
Alterskrankheiten zu. Natiirlich sind bestimmte,
klar umschriebene Krankheitsbilder beim 30- wie
beim 60jdhrigen gleich zu behandeln. Daneben
gibt es aber zweifellos eine ganz spezielle Therapie
des alten Menschen. Das wurde bisher zu wenig
beriicksichtigt und viele Fehler wurden gemacht.
In einer englischen Arbeit weist Zeman auf die
vier hauptsichlichsten Fehlerquellen in der Alters-
therapie hin:

Erstens kann eine negative Einstellung des be-
handelnden Arztes dazu verfithren, den Dingen
einfach ihren Lauf zu lassen. Zweitens verleitet
ein stereotypes diagnostisches Denken dazu, bei
alten Leuten die differenzial-diagnostischen Mog-
lichkeiten auf eine arteriosklerotische Herzerkran-
kung, eine zerebrale Schidigung und eine chro-
nische Arthritis zu beschrinken. Unter Umstin-
den kann der Arzt dabei heilbare Erkrankungen
iibersehen, die nur durch gewissenhafte klinische
und Laboratoriumsuntersuchungen zu entdecken
sind. Manchmal werden sogar klinische manifeste
Erkrankungen iibersehen. Drittens wird bei lteren
Patienten oft eine falsche Therapie eingeschlagen.
Zu reichliche Verabfolgung von Beruhigungs-
mitteln, unangebrachtes Verzgern von Opera-
tionen, Versiumen einer Medikation sowie die
Unterlassung jeglicher Psychotherapie sind die
therapeutischen Fehler. SchlieRlich
konnen die andersartigen Reaktionen alter Patien-
ten gegeniiber bestimmten Erkrankungen zu atypi-
schen klinischen Befunden fiihren.
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Diesen Ausfithrungen Zemans wire noch ver-
schiedenes zuzufiigen: Die Behandlung solcher
Patienten verlangt viel Geduld und viel Zeit. Es
ist notwendig, sich in Krankengeschichte und per-
sonliche Probleme des jeweiligen Patienten hin-
einzudenken. Man muf seinen Beschwerden volle
Aufmerksamkeit schenken. Jeder Kranke sollte
griindlichst untersucht werden, um auch kleinere
Schiden zu erkennen. Gerade das ist aber oft
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mithsam und zeitraubend. Ein weiterer wesent-
licher Faktor ist der, da der Arzt bei diesen
chronischen Fillen selten glinzende Erfolge erzie-
len kann und zudem wegen der langen Dauer der
Krankheit sogar noch Schwierigkeiten mit den
Krankenkassen bekommen kann. All diese Griinde
machen es verstindlich, daB der Arzt keine groBe
Begeisterung zeigt, wenn viele alte Leute sein
Sprechzimmer fiillen. (SchluB folgt)

Mudigheit?

Es hat mir kiirzlich einer gesagt, er verstehe ein-
fach nicht, was mit dem heiligen Geist gemeint sei.
Vielleicht gibt es auch unter euch, liebe Leser, solche,
die dariiber Bescheid haben méochten. Pfingsten steht
ja vor der Tiir. Und Pfingsten ist das Fest des hei-
ligen Geistes.

Ich will es kurz und einfach so sagen: Ist kein
Teuer-im Herd oder kein Strom in der Platte, dann
kann die Hausfrau lang am Herd stehen und mit der
Kelle in der Suppe herumriihren. Mit einer Kelle
bringt man die Suppe nicht zum Kochen. Da muR
.Strom in die Platte und Feuer in den Herd! So ist es
mit dem heiligen Geist: Es kann ein Mensch la
ganz anstindig leben, er kann sogar die Bibel |
und fromm sein, und der Pfarrer kann langc
digen, sogar schon und interessant pre
der Geist Gottes, der heilige Geist, fehlt, so bleibt
alles kalt, leer und arm.

Gottes Geist ist die groBe Hauptsache, die nicht
fehlen darf, nicht in der Kirche und nicht im Leben.
Vielleicht erschrecken wir jetzt: Ich dachte, Geld sei
die Hauptsache, oder die Gesundheit sei das Wich-
tigste. Ich lebte bisher so, als ob Ehre, Ansehen, mein
guter Name entscheidend seien. Was niitzt mir aber
mein Geld, was hilft mir meine Gesundheit, was der
Krampf im Beruf, wenn doch der Geist, der Geist
von oben dariiber entscheidet, ob mein Leben einen
Sinn hat? Und nun verstehe ich nicht, was dieser
Geist ist, er ist fiir mich ein fernes, dunkles Ge-
heimnis !

Aber jetzt gibt es auch solche, und warum sollten
wir nicht zu ihnen gehoren, die sind schon lingst
erschrocken iiber dieses Fernsein des Geistes. Und
sie haben im Stillen geseufzt: Wenn doch dieser ge-
heimnisvolle, heilige Geist {iber uns kdme! Bei denen
ist es bereits Pfingsten geworden. Denn man kann
gar nicht nach Gottes neuem Geist ausschauen, wenn
man nicht schon etwas von ihm in sich trigt. Sie
wissen: Gott lebt, und er will unser Gott sein, der
Gott aller Menschen. Alles durchdringt er mit seiner
michtigen Gegenwart. Das eben ist sein Geist: diese
seine michtige Gegenwart! Sie reicht in alle Fernen
und Tiefen. Die einzige Frage, die noch zu stellen ist,
ist diese: Nicht ob Gott lebt und regiert, aber ob
Menschen da sind, die sich seinem Geist dffnen.

Aber auch diese Frage ist schon beantwortet durch
den Pfingsttag. An Pfingsten hat der Geist Gottes
angefangen, so iiber die Menschen zu kommen, da8
sie sich ihm gar nicht mehr verschlieBen konnen.
Wie war es doch damals? Lest es nach in der Bibel
im 2.Kapitel der Apostelgeschichte! Da waren die
Vertreter vieler Volker der alten Welt in Jerusalem
beisammen. Und jeder von ihnen héort in seiner
Sprache die groBen Taten Gottes verkiindigen. Sie
horen, daR Jesus in die Welt gekommen ist als der
Sohn Gottes und unser Bruder, um alles neu zu
machen. Wohl hat ihn die Welt verworfen und ge-
totet. Aber er hat den Tod iibermocht. Er ist auf-

WORT ZUM PFINGSTTAG

erstanden und lebt und ist bei uns und durch ihn der
Vater im Himmel alle Tage bis an der Welt Ende. So
stark und klar ist das iiber sie gekommen, daB es
ihnen tief durchs Herz ging. Jeder von ihnen begann
zu brennen im Feuer dieser Botschaft wie ein Scheit,
aus dem die Flammen ziingeln. Und sie schlossen sich
zusammen zu einem Volk, dem Volk Gottes, das den
Weg einschldgt, der aus allen Finsternissen dem
neuen Tag entgegenfiihrt, der auf Erden anbrechen
will.

Und nun: Gleichen auch wir einem Scheit, aus dem
die Flammen des Geistes ziingeln ? Oder gleichen wir
vielmehr einem Kochherd eine oder zwei Stunden
nach dem Mittagessen? Da ist wohl noch etwas
warme Asche drin, ein Gliitlein Glaube und Zu-
versicht. Aber es gibt keine Flammen mehr. So steht
es doch weithin mit uns, auch mit uns Christen, auch
mit unserer Kirche. Es wird brav gepredigt, gesungen
und gebetet. Aber es geht so wenig Kraft und Leben
von uns aus. Und nun ist es doch in der Welt-
geschichte nicht erst Nachmittag. Es riickt gegen den
Abend. Es ist Anrichtezeit. Ja, was wird da eigent-
lich angerichtet in Paris, in Moskau, in New York
und anderswo ? Schutt und Asche hat die Welt wahr-
haftig genug. Was sie jetzt braucht, sind Flammen,
nicht Atomflammen, nicht Kriegsflammen, aber
Ceistesflammen, Flammen der Gerechtigkeit und des
Iriedens, Gottesflammen, Pfingstflammen !

Und nun wird an Pfingsten allen Miiden und Hoff-
nungslosen zugerufen: Blickt nicht linger auf euch!
Schaut iiber euch ! Schaut doch ganz neu auf Gott!
Der Gott, der alle Sterne in seiner Hand hilt, wie
sollte er nicht auch den kleinen Stern Erde in seine
Hand nehmen! Schaut auf den, den er lingst zum
Retter gesendet hat, Christus! Immer neu ist er
gegenwirtig im heiligen Geist. Wenn sein Geist neu
iiber uns kommt, dann miissen wir nicht mehr linger
herumlaufen wie Vogel, denen die Federn ausgegan-
gen sind. «Die auf den Herrn, diesen Herrn, harren,
kriegen neue Kraft! So steht es in der Bibel. Und
das will der heilige Geist wahr machen. Jetzt mufl
der Glaube keine miide Sache bleiben. Er wird zum
Sieg, der die Welt iiberwindet. Héren wir: Die Welt,
unsere, arme, dunkle Welt erfihrt die Kraft des Gei-
stes von oben. Neue Wege 6ffnen sich. Auch den
AuBenministern kann jetzt etwas einfallen, das aus
der Sackgasse herausfiihrt.

Das brauchen wir, das verzehrende Feuer des Gei-
stes, der alles miide Wesen iiberwindet. Darauf miis-
sen wir mit Spannung warten. Wir sind wie ein
Bogen: er trifft nichts, wenn er schlaff ist. Er muf3
angespannt und gezielt werden. Entweder wir sind
schlaffe Leute, denen nichts geschenkt wird, Oder
wir werden Menschen, die auf Gott hin gespannt und
gezielt werden. Und dann geschicht wieder etwas an
uns und durch uns. Man wartet nicht umsonst auf
Gottes Geist. Darum: « Komm’ heiliger Geist, kehr’
bei uns ein !». Eduard Thurneysen

ZENTRALVORSTAND

Internationaler Hebammen-Kongrefi in Rom
2. bis 7. Oktober 1960
Mitteilungen an die Kongref3-Teilnehmerinnen

1. Das Flugbillett Ziirich—Rom retour (Nacht-
flug) mit Hotelunterkunft und Morgenessen
a Fr. 387.—, wie bereits in Nummer 3 der
«Schweizer Hebamme » publiziert war, muflte
auf Verlangen der Hotels in Rom dahin ab-
geindert werden, daB pro Tag eine Haupt-
mahlzeit (Mittag- oder Nachtessen) im glei-
chen Hotel eingenommen werden muf. Der
Preis hat sich somit von Fr.387.— auf Fr.425.—
erhdht. Eine Stadtrundfahrt ist in diesem Preis
nicht inbegriffen.

2. In Nummer 5 der «Schweizer Hebamme»
wurde ein Hinweis gegeben, da wenn uns ein
Bahnwagen schweizerischer Herkunft zur Ver-
fligung stehe, sehr gut in 2. Klasse gefahren
werden kdnne. Leider garantiert uns das Reise-
unternehmen Wagons-Lits Cook kein solcher
Wagen. Jede Teilnehmerin soll sich nun gut
iiberlegen, in welcher Klasse sie fahren will.

3. Personen, welche die Reise nach Rom mit-
machen mochten, aber von Beruf nicht Heb-
amme sind, wie Verwandte, Bekannte usw.,
haben keine Einschreibegebiihr zu bezahlen,
jedoch Fr. 2.— fiir Spesen, welche bei der An-
forderung der Formulare zu bezahlen sind.

58. ]ahrgang

4. Das Reiseunternehmen Wagons-Lits Cook
gibt uns durch ein spezielles Zirkular die ver-
schiedenen Reisemoglichkeiten mit ihren Ab-
fahrtszeiten, Taxen usw. bekannt. Erwahntes
Zirkular wird den Formularen beigelegt.

1<

Jede Teilnehmenin denke daran, daf fiir den
Grenziibertritt ein PaB oder eine Identitits-
karte notig ist. Auch eine Gepickversicherung
ist angezeigt.

KRANKENKASSE

Krankmeldungen

Frau L. Stockli, Biel

Frau K. Aschwanden, Ingenbohl
Frau L. Devantery, Moutier
Frau J. Widmer, Baden

Frau M. Giinthert, Oberdorf
Mme C. Savoy, Fribourg
Mme M. Magnenat, Fontainvents
Frl. K. Barmettler, Wolhusen
Frau A. Weber, Gebenstorf
Frau B. Mayer, Schuls

Frau P. Giinther, Windisch
Mlle H. Anex, Gryon

Frau F. Stibler, Goldach
Frau J. Gnddinger, Ramsen
Frl. L. Moor, Ostermundigen
Mme A. Roulin, Eclagnens
Frau A. Miiller, Zofingen
Frl. A. Brunner, Neuenkirch
Mme G. Mottier, Villeneuve
Mme E. Henchoz, Rossiniéres
Frau J. Giirlet, Twann

Mme M. Cottier, Lausanne
Frau Th. Parth, Luzern

Frau J. Maurer, Buchs AG
Frau J. Kramer, Horgen
Mme E. Jaques, Lausanne
Mme E. Bavaud, Bottens

Frau H. Schéni, Niederscherli
Frau E. Zuber, Courrendlin
Frau A. Stadelmann, Solothurn
Frau E. Fihndrich, Lenzburg
Frau M. Schlegel, Mels

Frau E. Fey, Altnau

Frau H. Pflanzer, Schattdorf
Frau E. Hari, Briigg b. Biel

Wachnerin
Mme Regine Berret-Kaeser, Le Noirmont (J. b.)

SCHWEIZERHAUS

Spezialprodukte fir

Dr. Gubser-Knoch AG. Schweizerhaus, Glarus
zuverlassige Heil- und Vorbeugungsmittel
far die Pflege des Sauglings und des Klein-
kindes. Tausendfach erprobt und bewahrt.
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