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Kurzzusammenfassung:

In dem Factsheet ,Hochbetagte Menschen” wird die Lebenssituation von Menschen ab 80 Jahren
beschrieben: Wie viele Hochbetagte leben in Deutschland und wie ist ihre wirtschaftliche Lage? Wie
gestaltet sich ihre Wohn- und Lebenssituation? Wie schatzen sie ihre Gesundheit ein, wie krank

und/oder pflegebedirftig sind sie und wie gesundheitsbewusst verhalten sich hochbetagte Menschen?
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Uber die Factsheets ,Bewegung im Alter"

Regelmalige Bewegung im Alltag (z. B. Spazierengehen, Treppensteigen) und korperliche
Aktivitdten (z. B. Radfahren, Schwimmen) tragen nachweislich zur Gesundheit und einem
verbesserten physischen und geistigen Wohlbefinden alterer Menschen bei. Mit Bewegung
wird unter anderem das Gleichgewicht trainiert und die Beweglichkeit von Muskeln und

Gelenken gefordert, was beispielsweise hilft, Stiirze zu vermeiden.

Durch eine gezielte Bewegungsférderung im Alter lassen sich Alltagskompetenzen und
alltdgliche Bewegungsablaufe lénger aufrechterhalten, die ein eigenstdndiges und
selbstbestimmtes Leben ermdglichen. Dies verbessert die Lebensqualitdt dlterer Menschen und

minimiert ihre Pflegebedirftigkeit.

Eine entscheidende Rolle kommt dabei dem Thema Gesundheitsférderung und Pravention in
den Lebenswelten alterer Menschen zu. Hier gilt es, Fahigkeiten und Ressourcen élterer
Menschen zu férdern und dementsprechende Rahmenbedingungen z. B. in Kommunen und
Pflegeeinrichtungen auszubauen bzw. zu schaffen. Ziel dabei ist immer, dlteren Menschen so

lange wie mdglich ein aktives, selbstbestimmtes und selbststdndiges Leben zu ermaoglichen.

Ubersicht aller Factsheets:

1. Alter und Gesundheit

2. Diejungen Alten (55 bis unter 65 Jahre)

3. Altere Menschen (65 bis unter 80 Jahre)

4. Hochbetagte Menschen (80 Jahre und alter)

5. Bewegung und Demenz

6. Bewegungsforderungin der Lebenswelt Hauslichkeit

7. Bewegungsforderungin der Lebenswelt Kommune

8. Bewegungsforderungin der Lebenswelt Pflegeeinrichtungen

9. Bewegung im Alter — Internationale und nationale Empfehlungen
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Daten und Fakten: Demographie und sozio-
6konomische Situation

Eine genaue Altersabgrenzung der sogenannten ,Hochbetagten Menschen" ist in der Literatur
schwer zu finden. Die Sichtung der wesentlichen Datenquellen zeigt, dass die Auswahl der
Altersstufen zwischen den einzelnen Quellen, aber auch teilweise innerhalb einer Quelle
uneinheitlich ist. Die Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufkldrung bezeichnet Menschen im
Alter von 80 Jahren und élter als ,Hochbetagte Menschen" [1]. Dieser Definition wird hier, wenn
nicht explizit anders erwahnt, gefolgt.

Die Datenlage zur gesundheitlichen Situation von hochbetagten Menschen ist nach wie vor
(Gckenhaft. In vielen Gesundheitsbefragungen gehoren hochbetagte Menschen entweder gar
nicht mehr zur Gruppe der Befragten oder ihre faktische Anzahl ist zu gering, um aus ihren
Antworten reprasentative Schlisse ziehen und Zusammenhdnge mit anderen sozialen

Kategorien berechnen zu kénnen [1].

Demographie
— In Deutschland lebten Ende 2022 6,1 Millionen hochbetagte Menschen, die also 80 Jahre und

dlter waren. Dies entspricht einem Anteil von 7,2 Prozent an der Gesamtbevolkerung von rund
84,4 Millionen Menschen [2].

— Davon waren 61,1 Prozent (3,7 Millionen) Frauen und 39,0 Prozent (2,4 Millionen) Manner [3].
— Knapp zwei Drittel (60,7 Prozent) der Frauen und fast ein Viertel (23,9 Prozent) der Madnner

waren verwitwet und 28,1 Prozent der Frauen bzw. 67,7 Prozent der Mdnner waren

verheiratet.

Bildung

— Der haufigste hochste allgemeine Schulabschluss der Gber 80-Jéhrigen ist der Haupt- oder
Volksschulabschluss (66,5 Prozent), gefolgt vom Realschulabschluss (11,6 Prozent) und Abitur
(9,5 Prozent). [1].

— Mehr Manner (86,0 Prozent) als Frauen (54,4 Prozent) verfligten ({ber einen

berufsqualifizierenden Abschluss.
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Wohnsituation

— Fast drei Viertel (82 Prozent) der Uber 85-Jahrigen leben in Privathaushalten. Alten- bzw.
Pflegeheime sind die zweithdufigste Wohnform. In der Altersgruppe der 80- bis 84-Jahrigen

leben 19,8 Prozent in einem Heim. Der Anteil steigt auf 35,4 Prozent bei den (ber 90-Jdhrigen
[4].

— Nur 1,5 Prozent aller Wohnungen und Einfamilienhduser in Deutschland sind barrierearm’ und

entsprechen damit den Bedirfnissen von Menschen mit Mobilitdtseinschrankungen [5].
— Laut Selbsteinschatzung der Haushalte mit Personen von 65 Jahren und élter:
e sind 23,6 Prozent der Wohnungen ohne Schwellen,
e sind 38,1 Prozent der Wohnungen sowie aller Rdume stufenlos erreichbar,
e haben 76,3 Prozent der Wohnungen eine ausreichend breite Wohnungstdr,
e haben 63,8 Prozent der Wohnungen ausreichend breite Raumtiren,

e istin 57,1 Prozent der Wohnungen ausreichend Platz im Bad,

verfligen 22,7 Prozent der Wohnungen Uber eine ebenerdige Dusche [6].

— Dennoch sind in Haushalten mit Gber 80-jdhrigen Mitgliedern nur gut 6 Prozent bereit, ihre

Wohnung altersgerecht bzw. barrierearm umzubauen [1].

— Wohnen invertrauter Umgebung wirkt sich positiv auf die Zufriedenheit, das Wohlergehen und
die Lebensqualitat aus. Eine barrierearme Bauweise ist hierzu eine unterstiitzende Malinahme,

um die Immobilitdt im Alter so lange wie mdglich vorzubeugen [7].

Internetnutzung

— Der Anteil der Personen, die ab 80 Jahren das Internet nutzen, ist geringer als in jingeren
Altersgruppen [8].

— 37 Prozent der 80-Jihrigen und Alteren nutzen das Internet, davon sind 57 Prozent tiglich
online. Am haufigsten nutzen Personen in dieser Altersgruppe das Internet zum Versenden von

E-Mails (82 Prozent) und zur Suche nach Gesundheitsinformationen (60 Prozent) [8].

" Kriterien fir barrierearmes Wohnen: Schwellenloser Zugang zur Wohnung sowie eine ausreichende Breite von Haustir und Flur.
Innerhalb der Wohnung existieren keine Schwellen, Stufen, Unebenheiten, die Tiren und Flure sind ausreichend breit, die Kiche

bietet genligend Platz, ebenso wie das Bad, das aulterdem Uber eine bodengleiche Dusche verfigt.
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— Unterschiede gibt es innerhalb der Altersgruppen, Geschlechter (mehr Manner als Frauen
nutzen das Internet) und sozialen Schichten (mehr Menschen mit héherem Bildungsstand

nutzen das Internet) [8].

Wirtschaftliche Lage / Armutsrisiko

— Die Lebenssituation der Hochbetagten ist heterogen.

— Mit 22,4 Prozent liegt die Armutsquote? der Uber 80-Jahrigen Uber derjenigen der

Gesamtbevolkerung von 14,8 Prozent [9].
— Indieser Altersgruppe gibt es deutliche Ungleichheiten:
e Hochaltrige Frauen sind haufiger von Armut betroffen als Manner (26,1 Prozent

vs. 16,9 Prozent). Mehr als die Halfte der Frauen (51,8 Prozent), die nie erwerbstatig
waren, leben in Armut. Bei Frauen mit einer (zurickliegenden) Erwerbstatigkeit liegt die

Armutsquote bei 23,2 Prozent [9].

e EsgibtgroRe Unterschied zwischen West- und Ostdeutschland: In der Altersgruppe der
Uber 80-Jahrigen ist die Armutsquote in Ostdeutschland mit 18,5 Prozent geringer als
in Westdeutschland 23,7 Prozent [9]. Allerdings besitzen 64,3 Prozent der 70- bis 85-
Jahrigen in den alten Bundesldndern Wohneigentum, wdhrend es in den neuen
Bundeslandern 41,4 Prozent sind. Immobilienbesitz gilt wegen der geringeren

Belastung durch Wohnkosten als wichtige Saule der finanziellen Alterssicherung [1].

e Es besteht ein Zusammenhang zwischen Armut und Bildung: 6,7 Prozent der (iber 80-
Jahrigen mit einer hohen Bildung leben unter der Armutsschwelle, wahrend 1,5 Prozent

der Altersgruppe mit einer niedrigen Bildung von Armut betroffen sind [9].

— Armut sowie Armutsgefdhrdung stellen eine existenzielle Bedrohung und ein gesundheitliches
Risiko fir vor allem alte und alleinstehende Menschen dar. Armut bzw. Armutsgefahrdung
gehen unter anderem einher mit dem Verzicht auf selbst zu finanzierende
Gesundheitsleistungen und Freizeitaktivitdten zum Erhalt eines gesunden und aktiven Lebens
im Alter [1].

2 Definition Armut: Personen sind armutsgefdhrdet, wenn sie ein Einkommen von weniger als 60 Prozent des Medianeinkommens

beziehen (9).
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Daten und Fakten: Gesundheit der hochbetagten
Menschen

Subjektiver Gesundheitszustand — Bewertung der eigenen Gesundheit

Subjektive Gesundheit

Die subjektive Gesundheit ist die individuelle Bewertung des eigenen Gesundheitszustandes
und gibt an, wie sich Menschen gesundheitlich fiihlen und ihre Einschrankungen und
Krankheit(en) selbst einschétzen [10].

— Ab einem Alter von Mitte 70 steigen gesundheitliche Beschwerden kontinuierlich an und damit

verschlechtert sich die subjektive Einschatzung der Gesundheit deutlich [11].

— 61,2 Prozent der Gber 80-Jahrigen schatzen ihren Gesundheitszustand als eher gut oder sehr

gut ein [11].

— Mehr Frauen als Mdnner bewerten ihre Gesundheit als eher schlecht oder sehr schlecht. Bei
beiden Geschlechtern nimmt der Anteil mit steigendem Alter zu. Schatzen in der Altersgruppe
der 80- bis 84-Jdhrigen 41,6 Prozent der Frauen und 34,1 Prozent der Manner ihren
Gesundheitszustand als eher schlecht oder sehr schlecht ein, sind es in der Altersgruppe der

Uber 90-Jdhrigen 53,2 Prozent der Frauen und 44,1 Prozent der Manner [11].
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Erkrankungen — Pflegebediirftigkeit

Funktionale Gesundheit

Laut Klassifizierung der Weltgesundheitsorganisation liegt funktionale Gesundheit bei einer

Person vor, wenn:

ihre korperlichen (inklusive psychischen) Funktionen und Strukturen, denen eines
gesunden Menschen entsprechen,

sie all die Aktivitaten tun kann, die von normalen Menschen erwartet werden und

sie ihr Dasein in allen Lebensbereichen, die ihr wichtig sind, in vollen UmFfang entfalten
kann, wie es von Menschen ohne Gesundheitseinschrankungen zu erwarten ist. Kurz gesagt
beschreibt  funktionale Gesundheit die Fahigkeit, selbststdndig die eigenen
GrundbedUrfnisse zu befriedigen und alltdgliche Aufgaben auszufihren. Die funktionale
Gesundheit wird durch Fragen zu moglichen Einschrankungen bei taglichen Aktivitdten
erfasst [12-14].

Mit steigendem Alter verschlechtert sich der Gesundheitszustand.

98 Prozent der hochbetagten Menschen geben an, wegen mindestens einer Erkrankung in

Behandlung zu sein [11].

Im Durchschnitt haben Hochaltrige 4,7 Erkrankungen. Gut zwei Finftel (41,9 Prozent) der ab
80-Jahrigen sind von zwei bis vier Erkrankungen und knapp die Hélfte (48,2 Prozent) von fiinf

oder mehr Erkrankungen betroffen [11].

Immerhin noch 9,8 Prozent der ab 80-Jdhrigen geben an, an keiner oder nur an einer Erkrankung
zu leiden [11].

Das Risiko pflegebeddrftig zu sein, steigt mit dem Alter. Nach Vollendung des 75. Lebensjahres
steigt die Pflegequote, d.h. der Anteil der Pflegebeddirftigen an der Gesamtbevélkerung in der
gleichen Altersgruppe, deutlich an [15].

In der Altersgruppe der 80- bis 85-Jahrigen liegt die Pflegequote bei 30 Prozent, in der
Altersgruppe der 85- bis 90-Jadhrigen bei 54,1 Prozent und in der Altersgruppe der 90-Jahrigen
und Alteren bei 81,6 Prozent. Diese Zahlen beinhalten sowohl Pflegebediirftige, die zu Hause

als auch in einem Heim gepflegt werden [15].

Das Thema ,Pflege” betrifft diese Altersgruppe zweifach, da sie ebenfalls als Pflegende,

Menschen in ihrem Umfeld unterstitzen:

e Beiden 75-Jahrigen und Alteren betreuen und pflegen 7 Prozent Verwandte im eigenen

Haushalt und 3,4 Prozent aulRerhalb des eigenen Haushalts. In dieser Altersgruppe sind
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keine Geschlechterunterschiede im Rahmen der Pflege von Verwandten zu beobachten
[16].

e Pflegende Angehorige berichten haufiger als nicht-pflegende Personen von einem
reduzierten Wohlbefinden, Stress und psychischen Stérungen wie Depression und

Angsterkrankungen [17].

Morbiditat (Haufigkeit von Erkrankungen) und Mortalitat
(Sterblichkeit)

— Bevolkerungsreprasentative Daten zum Krankheitsspektrum der Uber 80-J3hrigen liegen nur
unvollkommen vor (Stand: Méarz 2023) [1].

— Die hdufigsten Erkrankungen bei hochaltrigen Frauen und Mannern sind:

e kardiometabolische Erkrankungen, wie unter anderem Bluthochdruck und Diabetes
mellitus Typ 2,

o muskuloskelettale Erkrankungen, wie unter anderem Arthrose, Osteoporose und

chronische Rickenschmerzen und

o kardiovaskuldre Erkrankungen, wie unter anderem Herzinfarkt, Herzinsuffizienz und

Schlaganfall, chronische Atemwegserkrankungen, Krebserkrankungen [1].

— Depression: Mit zunehmendem Alter steigt die Hiufigkeit von Depressionen: von 11 Prozent in
der Altersgruppe der 75- bis 84-Jdhrigen auf 17 Prozent bei den Uber 85-Jahrigen. Frauen
berichten haufiger als Madnner an einer Depression erkrankt zu sein. Da depressive Symptome
wie Schlafstérungen oder Freudlosigkeit hdufig als normale Alterserscheinungen fehlgedeutet
werden, werden Depressionen bei alten Menschen oft nicht erkannt oder nicht ausreichend
behandelt [18].

— Das Auftreten von Demenzerkrankungen nimmt mit dem Alter stark zu:

e Zwei Drittel aller Erkrankten haben bereits das 80. Lebensjahr vollendet; gut zwei Drittel
der Erkrankten sind Frauen.

e InderAltersgruppe der 80- bis 84-Jahrigen sind 14,4 Prozent von Demenz betroffen, in der
Altersgruppe der 85- bis 89-Jahrigen 23 Prozent und bei den ab 90-J3dhrigen 36,3 Prozent
[19].

— Die haufigsten Todesursachen bei den Hochaltrigen sind Erkrankungen des
Herzkreislaufsystems, wie ischdmische (koronare) Herzkrankheiten und zerebrovaskulére

Krankheiten inklusive des Schlaganfalls. Sie machen 40,3 Prozent aller Todesursachen aus. Bei
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Mannern in dieser Altersgruppe sind es 37,6 Prozent der Todesfille und bei Frauen 42,3
Prozent [20].

Gesundheitsverhalten der hochbetagten Menschen mit Schwerpunkt
Bewegung

— Freizeitaktivitdten werden im Alter eher verringert. Allerdings hingt die Freizeitgestaltung
stark mit dem soziobkonomischen Status und dem subjektiven Gesundheitsempfinden
zusammen. Freizeitbeschéftigungen finden haufig zu Hause statt. Die hdufigsten Aktivitdten

sind Lesen, Kochen, Spazieren gehen und Gartenarbeit [1].

— Regelmaldige korperliche Aktivitat ist im Alter eine wichtige Ressource zum Erhalt von Mobilitét
und kérperlicher Funktionsfahigkeit [21]. Korperliche Aktivitdt schitzt vor zahlreichen
chronischen Erkrankungen, wie zum Beispiel des Herz-Kreislauf-Systems. Sie wirkt vorbeugend

beim altersabhangigen Rickgang der Muskelmasse, bei Osteoporose und Stirzen [22].

— Motivationale Aspekte, wie Motive und Ziele, sind fir die Aufnahme und die Aufrechterhaltung
sportlicher Aktivitdten von zentraler Bedeutung. Fir hochbetagte Menschen steht die
Erhaltung der Selbststdndigkeit (Alltagskompetenz und kognitive Funktionsfahigkeit) als
wichtigstes Ziel im Vordergrund [23].

— Zielgruppengerechte (Unterstiitzungs-) Angebote, die sich alterstypischen Herausforderungen
stellen, und Fahigkeiten und Fertigkeiten zur Alltagsbewaltigung, zur Gesundheit und Pflege

Gben und trainieren, sind fir hochbetagte Menschen besonders wichtig [24].

— Die Teilnahme an Freizeitaktivitdten stdrkt die physische und psychische Gesundheit.
Niedrigschwellige, zielgruppenspezifische und im jeweiligen Setting verankerte Angebote fir
dltere Menschen sollten daher eine zentrale Dimension der Gesundheitsférderung darstellen
[25].

— Wichtige Aufgaben haben in diesem Zusammenhang geriatrische Tageszentren, Ergotherapie
oder Interventionsformen, die auf Bewegung und funktionale Kompetenz ausgerichtet sind
[24].

— Knapp die Hélfte dieser Altersgruppe nimmt immer noch am gesetzlichen Gesundheits-Check-
up teil. Dabei sind kaum Unterschiede zwischen Frauen (46,2 Prozent) und Mannern
(48,2 Prozent) festzustellen [26, 27].

— Die sportlichen Aktivitdten hochbetagter Menschen in Deutschland sind in den letzten Jahren
angestiegen. Trotzdem stuft diese Altersgruppe Verhaltensweisen und MalBnahmen fir die

Erhaltung der eigenen Gesundheit und Leistungsfahigkeit in ihrer Bedeutung zuriick [28].
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— Von den 80- bis 85-Jahrigen halten es nur 31 Prozent fiir besonders wichtig, regelmal3ig Sport
zu treiben [28].

— In einer Befragung zu koérperlichen Anstrengungen belduft sich der Anteil der korperlich
Inaktiven bei 80-Jahrigen und Alteren auf 34 Prozent bei Frauen und auf 20 Prozent bei
Mannern [29].

— In der Altersgruppe der 78- bis 83-Jahrigen sind 24 Prozent der Befragten einmal und weitere
15 Prozent noch mehrmals wochentlich sportlich aktiv3 [30].

— In einer weiteren Befragung in der Altersgruppe der 80- bis 85-Jdhrigen gaben ein Viertel (25
Prozent) an, mindestens einmal pro Woche Sport zu treiben und etwas mehr als die Halfte (53

Prozent) gingen mindestens einmal pro Woche spazieren [28].

— Grolde Unterschiede sind zwischen den Bildungsgruppen zu sehen. Personen aus den oberen
Bildungsgruppen sind haufiger aktiv als Personen aus den unteren Bildungsgruppen. Dieser

Unterschied istin allen Altersklassen zu verzeichnen [30].

3 Sportlich aktiv ist definiert, als ob und wie haufig jemand z. B. Wanderungen unternimmt, FuRball spielt, Gymnastik macht oder

schwimmen geht.
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