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VON DR. MED. MATTEO ROSSETTO*

ar die Lebenserwartung des

Menschen noch bis zum 19.

Jahrhundert vergleichsweise

kurz und der Mensch vor al-
lem um sein Uberleben besorgt, diirfen
wir heute durchschnittlich ein Lebensal-
ter von 70 bis 80 Jahren erwarten. Und in
einer Zeit, in der — zumindest in der west-
lichen Welt - nicht mehr um Nahrung und
eine sichere Behausung gekdmpft werden
muss. Nach Jugend und Erwerbsleben
steht uns heute in der Regel ein mehr oder
minder langes «drittes Leben» zur Verfii-
gung: das Pensionsalter.

Obwohl viele Seniorenorganisationen
schweizweit ein zunehmendes Angebot
an intellektuellen und korperlichen Frei-
zeitaktivitdten bereit stellen, tun sich vie-
le mit den verdnderten Lebensumstédnden
schwer. Ein Umdenken ist zwar festzu-
stellen, dennoch assoziieren viele Senio-
ren korperliches Training und sportliche
Aktivitdt nach wie vor mit jiingeren Jahr-
gdngen und behalten sich selbst besten-
falls schonende Formen der Bewegung
wie Spazieren oder Wandern vor. Doch
genau damit verbauen sie sich die effizi-
enteste Moglichkeit, sich Mobilitdt und
Selbststidndigkeit auch im letzten Lebens-
abschnitt zu erhalten bzw. zu erwerben.
Die meisten haben denn auch schon bis
zum Zeitpunkt ihrer Pensionierung be-
reits 12 bis 15 Pfund wertvoller Muskel-
masse verloren, bzw. gegen Fettpolster
eingetauscht...

Die Gefahr, durch den Verlust der Au-
tonomie selbst pflegebediirftig zu werden,
wird von vielen Menschen mittleren Al-
ters als gering betrachtet oder ganz ver-
dréngt. Die Erfahrung anderer Personen
wird vom eigenen Schicksal abgekoppelt.
Mit der Pensionierung erhilt aber die Pfle-
gebediirftigkeit eine neue gesellschaftli-
che Dimension. Die Beispiele aus der
nichsten Umgebung hiufen sich und die
Siinden friiherer, korperlich inaktiver Jah-
re werden als Verlust von Muskelmasse
und Kraft, von Beweglichkeit und Aus-
dauer im Alltag schmerzlich spiirbar. Die
Zunahme der Gesundheitskosten im Al-
ter betreffen, neben der steigenden Zahl
von Spitalaufenthalten, in erster Linie die
Pflegebediirftigkeit und die spitalexternen
Hilfsdienste. Diese Kosten sind nachweis-
lich bei Menschen, die sich in fritheren
Jahren regelmissig korperlich belasten,
viel niedriger als die der korperlich inak-
tiven Gleichaltrigen. Dieser Unterschied
nimmt mit steigendem Lebensalter sogar
noch deutlich zu! Der gesundheitliche
Profit betrifft also nicht nur jeden einzel-
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Pension

Aus dem Arbeitsleben «ausgemustert», beginnt
fur viele Pensionare eine Zeit der Orientierungs-
losigkeit. Das Argument «zu viel Arbeit, keine
Zeit», greift nicht mehr. Dennoch tun sich viele
mit einer sinnvollen und vor allem gesundheits-
fordernden Freizeitbeschaftigung schwer.

nen, sondern entlastet finanziell die ganze
Gesellschaft.

Eine Lanze fiir Fitnesszenter

Der Verlust an Muskelkraft ist ein
Kernpunkt des «physiologischen» Al-
terns. Das Risiko einer Pflegebediirftigkeit
steigt proportional zur Abnahme der Mus-
kelkraft. Als Faktor mit besonderem pro-
gnostischen Wert gilt speziell die Kraft des
vierkopfigen Oberschenkelmuskels, der

selbststdndiges Gehen und damit Mobi-
litdt garantiert. Durch den Verlust an Mus-
kulatur gehen pro Lebensjahrzehnt 2-5 %
der Stoffwechselleistung verloren, was be-
deutet, dass man trotz gleich bleibender
Kalorienaufnahme und -verbrauch lang-
sam aber kontinuierlich an Gewicht zu-
nimmt. Die Muskulatur bleibt aber gliick-
licherweise zeitlebens ein sehr plastisches
Organ, das sich rasch an gesteigerte Be-
diirfnisse anzupassen vermag und ermog-
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licht deshalb einen rasch erkennbaren
Kraftzuwachs nach entsprechendem Trai-
ning.

Eine vorbeugende Massnahme ist nur
wirksam, wenn die Massnahme selbst
nachweislichen Nutzen bringt und sie
auch konsequent durchgefiihrt und beibe-
halten wird (Abb.). Fiir ein regelméssiges
kraft- und ausdauerbetontes Training in
einem Fitnesszentrum gilt deshalb:
100 % Nutzen minus 8% Schaden (zu-
sammengesetzt aus 2 % Verletzungsrisiko
plus 6% Beschwerden auf 1000 Trai-
ningsstunden) = 92 % Nettogewinn. Dem
«Sport» wird durchschnittlich ein Schidi-
gungspotenzial von 40 % zugeschrieben,
was dessen Nettogewinn auf 60 % redu-
ziert. Das Training im Fitnesszentrum hat
zum Beispiel ein 50fach reduziertes Risi-
ko verglichen mit Fussball, und auch ein
tieferes (halb so hohes) Verletzungsrisiko
wie Jogging. Fitnesszentertraining hat
aber noch ganz andere, nicht zu unter-
schitzende Vorteile: Es ist

umfassend: Alle Hauptmuskelgrup-
pen konnen an verschiedenen Gerdten
trainiert werden. Kraft und Ausdauer sind
beliebig kombinierbar.

wirksam: Spiirbare Verbesserung von
Haltung und Kraft nach wenigen Wochen
regelméssigen Trainings.

zeiteffizient: Hohe Wirksamkeit bei
geringem Zeitaufwand (2- bis 3-mal eine
Stunde pro Woche).

individuell: Die Programme kdénnen
auf die personlichen Bediirfnisse und
Fahigkeiten zugeschnitten werden.

witterungsunabhéngig: Draussen
kanns stiirmen, Sie trainieren im Trocke-
nen.

sicher: Gute Geréte lassen sich indivi-
duell auf Grosse und Hebelverhéltnisse
der Trainierenden anpassen. Einsames
Training in der Dunkelheit (Frauen) ent-
fallt.

verletzungsarm: Durchschnittlich tre-
ten nur 2 Verletzungen bzw. 6 Beschwer-
den auf 1000 Trainingsstunden auf, meist
bedingt durch falschen Ehrgeiz...

einfach: Die Ubungen und Geriteein-
stellungen sind fiir jeden schnell zu er-
lernen.

ohne Wettbewerb: Sie trainieren fiir
sich und nicht gegen einen Bewerber. Der
Erfolg bleibt der Thre.
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zeitunabhiingig: Die Offnungszeiten
der Trainingszenter sind meist von mor-
gens friih bis abends spét. Jeden Tag im
Jahr. «Keine Zeit» ist nur eine Ausrede.

giinstig: Die Kosten fiir ein Jahres-
abonnement sind meist in der Grossen-
ordnung von einem «Café Creme» (im
Restaurant) pro Tag!

Die Trainjerbarkeit der Muskulatur
kennt keine Altersgrenze.

Bereits nach 8 Wochen normalen
Krafttrainings ist ein Muskelzuwachs von
bis zu 3 Pfund nachzuweisen. Da die Mus-
kulatur ein sehr stoffwechselaktives Ge-
webe ist, bedeutet eine Zunahme um 3
Pfund eine Steigerung des Stoffwechsels
um 7 % und des Kalorienverbrauchs um
15 %, was alles auf Kosten meist im Uber-
fluss vorhandener Fettreserven geht. Ab-
gesehen davon, dass Widerstandstraining
und Aktivierung gegen die Schwerkraft zu
einer Zunahme der Knochendichte fiihrt,
was gerade fiir die Frau in den Wechsel-
jahren einen wichtigen Schutz gegen den
drohenden Knochenverlust (Osteoporo-
se) darstellt.

Gerade fiir Senioren und Pensionére
wdre ein regelméssiges Korpertraining im
Fitnesszenter (nicht zu verwechseln mit
vielen ablenkenden Wellness-Aktivitdten
wie Badelandschaft, Whirlpool usw.) ein
sehr geeignetes und effizientes Instrument
der Gesundheitsforderung. Viele Senio-
ren lehnen jedoch Fitnesszenter als Platt-
form der Selbstdarstellung junger, makel-
loser Korper oder als «Zur-Schau-Stel-
lung» der neuesten Sportbekleidung be-
rechtigterweise ab. Von diesem (zum Teil
selbst verschuldeten) Image miissen noch
viele Zenter loskommen. Hin zu einer

Stétte der effizienten Gesundheitspflege
und der sozialen Begegnung. Vielleicht
ist dadurch der Anteil der Fitness-
zenterbesucher auf {iber die aktuell be-
scheidenen 5-7 % der Bevdlkerung noch
zu steigern. Und da eine gesundheitliche
Depotwirkung von Bewegung nicht zu er-
warten ist, muss Korpertraining zur Ge-
wohnheit werden, quasi zur (tdglichen)
Routine, wie Essen und Trinken. Zwar
wiissten das die meisten, aber die wenigs-
ten tun es...

Fazit

Bewegung bringts auch im Alter, und Aus-
dauersportarten wie Schwimmen, Radfah-
ren, Walking, Aqua-Fit, aber bei guter kor-
perlichen Verfassung ebenso Jogging oder
Inline-Skating, sind auch fiir Senioren
Ausdruck einer bewegungsbejahenden
Lebensweise und haben einen hohen Ge-
sundheitswert. In Kombination mit einer
gesunder Erndhrung hat zudem ein Trai-
ning von Kraft und Ausdauer in einem
Umfang von 2- bis 3-mal eine Stunde pro
Woche eine enorme vorbeugende Gesund-
heitswirkung.  Regelmaéssiges  Fitness-
zentertraining in entsprechend ausgewie-
senen Zentern, deren Mitglieder z. T. auch
von den Krankenkassen mit Beitrdgen un-
terstiitzt werden, sind ein wirkungsvoller
Garant fiir Gesundheit und Aktivitdt auch
im «dritten Leben» und vermdgen die Ge-
sundheitskosten deutlich zu reduzieren.
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