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,Einsamkeit macht krank?“
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Begrifflichkeit

Soziale Isolation Einsamkeit

Objektiv wenig soziale Kontakte
Fehlender Austausch mit anderen
Menschen

Subjektives Gefiihl, auch wenn eine
Person nicht allein ist

Negativer Faktor fir die
Gesundheit
ﬂ EE%!EsstiftDiakonie C H AR I TE
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# ! evrse Studie ,,HOhES Alter in

Deutschland)
* Knapp 88 % der Hochaltrigen fiihlen sich nicht
einsam, aber fallende Tendenz

 Je alter, desto einsamer (>90j. 22 %, 80-84
knapp 9 %)

* Frauen doppelt so haufig betroffen

* Altere Menschen in Heimen knapp 35 %

E?a%\?sstift Diakonie @H A R ITE
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# 1 swese Studie ,, Hohes Alter in &
Deutschland)

» groldes soziales Netzwerk und eine
Partnerschaft schiitzen vor Einsamkeit

* schlechtere subjektive Gesundheit ein
Einsamkeitsrisiko

* Altere Menschen mit (sehr) gutem subjektiven
Gesundheitsstatus deutlich seltener einsam

lj EGZB

Hohe Bildung ist ein Schutzfaktor e

Doch kein sogroBes Problem oder?

e
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Pravalenz und Determinanten der Einsamkeit bei dlteren Menschen in
stationdren Einrichtungen. Studienergebnisse aus einer
reprasentativen Umfrage

EGZB

Johannesstift Diakonie

Table 1

sex, age group, education and marital status

Prevalence rates for not lonely, moderately lonely and severely lonely, also stratified by

Not lonely (%) Moderately lonely (%) | Severely lonely (%)
Total sample 56.6(47.0 t0 65.7) 25.7(18.6to 34.4) 17.8(11.5 to 26.5)
Sex
Men 46.7 (27.7 10 66.7) 43.1(24.81063.4) 10.3(3.0t029.7)
Women 58.7(4791068.8) | 21.9(14.61031.5) 19.4(12.1 to 29.6)
Age group
80-84 years 64.7 (36.8t0 85.2) 16.8 (4.5 10 46.8) 18.5(5.3t0483)
85-809 years 55.4(39.41070.4) 23.7(13.2t0 38.8) 20.9(10.7 to 38.8)

90 years and over

52.6(40.6 to 64.4)

329(22.7t0 45.1)

14.4 (7.5t0 26.2)

Education

Low education

57.4(#1.4t072.0)

274(16.1t042.7)

15.2 (6.9t0 30.1)

Medium education

57.4(4231071.2)

22.0(12.2t0 36.5)

206 (10.6 to 36.2)

High education

44.1(200t071.4)

28.6(10.41t058.0)

27.3(9.5t057.3)

&

Knapp 40 % einsam

Andre Hajek
et al. 2024

Ab 90 Abnahme der
Einsamkeit

Marital status

Single; divorced; wid- 57.4(47.3 10 66.9)
owed; married, but

separated from spouse
Married 51.1(22.31t079.2) 7.9(1.9t027.8) 41.0(15.5t0 72.5)

Prevalence rates are displayed, 95% confidence interval (Cl) Is shown in parentheses

28.3(20.4t037.9) 14.3 (8.6 to 22.8)
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Ergebnis dieser Studie

Ergebnisse: Etwa 56,6 % der Personen waren nicht einsam, 25,7 % und 17,8 % der
Personen waren maRig bzw. stark einsam. Die Regressionen zeigten, dass hohere
Einsamkeit mit Verheiratetsein (= 0,48; p < 0,05), hoher Bildung (im Vergleich zu
niedriger Bildung, p = 0,46; p< 0,05), einem kleinen sozialen Netzwerk (B=-0,02;

p < 0,05), schlechter selbst eingeschatzter Gesundheit (f=-0,25; p < 0,05) und mehr
depressiven Symptomen (= 0,25, p < 0,001) assoziiert war.

Diskussion: Ein signifikanter Anteil der stationdr untergebrachten Personen >80 Jahre
berichtete iiber maBige oder schwere Einsamkeit — was die Relevanz dieses Themas
unterstreicht. Das Verstandnis der Determinanten der Einsamkeit kann dazu beitragen,
institutionalisierte Erwachsene im Alter von 80 Jahren und dariiber, die von Einsamkeit
bedroht sind, zu adressieren.
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Funktionalitat und Mobilitat

* Einsamkeit geht einher mit funktionellen
Einschrankungen cohen-Mansfield et al 2016

* Einsambkeit fUhrt zu einem spateren Zeitpunkt
ZU funktlonellen Elnschrankungen Luo et al 2012

CHARITE

lj EGZB
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Kardiovaskuldre Erkrankungen &
(KVE)

* Soziale Isolation und Einsamkeit hangen mit
KVE zusammen Lelgh Hunt et al. 2017, Ong et
al. 2016 g .

EGZB 5
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Wieso dieser Zusammenhang?

* Schlechteres Gesundheitsverhalten (Rauchen,
Alkohol, Ubergewicht, geringe kérperliche
Aktivitat)

.ﬂ e i CHARITE
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Der Verlust

e Steht bei dlteren Menschen im Zentrum

* Renteneintritt, Konfrontation mit dem
Sterben/Tod, Kinder aus dem Haus

-ﬂ EE%1?sslsftDiakonie CHARI T E
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Use of High-risk Medications &
Among Lonelx Older adults kotwal et al 2021

* Beschwerden wie Schmerzen,
Schlaflosigkeit,Depressionen, Angste und
Multimorbiditat

e Hoherer Gebrauch von potentiell inadaquaten
Medikamenten (NSAR, Benzodiazeopine,
Anxiolytika/Sedativa und Antidepressiva sowie
Polypharmazie)

* keine Ruckschlisse, ob Einsamkeit hohere
Medikamenteneinnahme bedingt oder umgekehrt

ﬂ EE%\?SS!:RDiakonie @}-l A R l T E

Weisheit als protektiver Faktor? ©

Lee et al 2018

* Einsamkeitsphasen in den spaten Zwanzigern,
Mitte flinfzig herum und bei deutlich Gber
80jahrigen

* Aber: Weise eingestufte Probanden fuhlten sich
nicht einsam (mehr Empathie, Selbstreflexion,
bessere Geflhlsregulation, entscheidungsfreudig,
andere Standpunkte tolerieren)

.ﬂ L @H ARITE
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Tipps gegen Einsamkeit im Alter {3‘}
am Beispiel der ,Malteser”

& Tipp 1: Lebensfreude wiederentdecken!

& Tipp 2: Struktur im Alltag gegen Einsamkeit im Alter

© Tipp 3: Proaktiv - bleiben Sie in Kontakt

& Tipp 4: Technik als Chance - man ist nie zu alt

& Tipp 5: Mutig netzwerken - ,Hallo Nachbar!”

© Tipp 6: Ehrenamtliches Engagement finden

& Tipp 7: Mehrgenerationenhduser als Losung gegen Einsamkeit
& Tipp 8: Gehen Sie einem Hobby nach

& Tipp 9: In Bewegung bleiben - Sport gegen Einsamkeit

© Tipp 10: Mit einem Haustier sind Sie in guter Gesellschaft
EGZB

+ Johannesstift Diakonie

CHARITE

&

Medikamentose Moglichkeiten?

by [ CHARITE
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Einsatz vom ,,Gliicks- oder &
Kuschelhormon*
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Oxytocin-Augmented Modular-Based Group {'g}
Intervention for Loneliness Berger et al 2024

* Forderliche Wirkung bei Intervention gegen
Einsamkeit

Kombin kaine Menschen ab 65

Gruppe . .
* zU andej?h[er.'r'?.dersf,ufj.'? ......-uvon

positiver Beziehung

e Starkere Abnahme der akuten Einsamkeit nach
Sitzungen

Hp |5 @H ARITE
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Indica

Niedrige Pflanze
Breite Blatter
Beruhigend

EGZB
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Cannabis?

THCund (BD werden fiir unterschiedliche
therapeutische Zwecke eingesetzt

THC CBD
Psychoaktiv 5 Nicht psychoaktiv
Gegen Ubelkeit Reduzierung von
entziindungsbedingten
Sati "W Schmerzen
Ry Krampflosend -y Vorbeugung oder
Hohe Pflanze | Minderung von
Schmale Blatter , Anfallen
Schmerzlindernd Angstlosend
Anregend

Symptomlinderung bei
Psychosen

Appetitanregend

(chARITE

EGZB
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Beispiel Kanadal ggbl ®

Angaben nicht | 17,7 % 34,7 % 52 %
100 % zuverlassig

35,4 %

80 %) C 34,6 %, @

7 el || Y |
5 12 AAC-Cannabis-Booklet-GERMAN-LR.pdf
== é‘é 47,7 % @ 23.6 % (activeagingcanada.ca)
40% 3 @
§‘é 36,5 %

S| ' §‘é 244%
\/

15-24 25-44 45-64 65+

Nicht- izini
g ?edizinischer Gé Beides Ir\(Aoerij;Smlscher CHARITE
onsum —
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Gute Alternative?

* Noch nicht ausreichende Studien

* Einsatz haufig bei Appetitlosigkeit und
Schmerzen

 Hohere Dosen kdnnen delirogen bzw.
Delirverstarkend sein

.ﬂ e i CHARITE

Was kann ich als Arzt verschreiben?

* Adaquate Medikamente mit regelmaliger
Uberprifung

e Priscus- und FORTA-Liste
* https://kompetenznetz-einsamkeit.de/

-ﬂ EE%1?sslsftDiakonie CHARI T E
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Stellenwert in der &
Palliativen Geriatrie

| h—

ALLGEMEINE Geg SOZIALE MULTIMORBIDITAT
FAKTOREN Bee INTERVENTIONEN

D EE%\?SS“R Diakonie @H A R | T E

FAZIT &

e Aus arztlicher Sicht und aktuellen Umstanden
ware eine sichere, schnell wirksame
medikamentose Therapie erwilinscht

* Wollen wir eine medikamentose Therapie oder
lieber doch eine nicht-medikamentdse Therapie?

* Einsamkeit ist ein Problem und muss auf
medizinischer und nicht-medizinischer Ebene
angegangen werden!

EGZB 5
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Vielen Dank fiir lhre &
Aufmerksamkeit

Dr. Volkan Aykag
Evangelisches Geriatriezentrum
Berlin —
Charité Universitatsmedizin
Berlin

‘ Reinickendorfer Str. 61

13347 Berlin

\ 3 Volkan.aykac@charite.de
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