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Schwerpunkt
Demografie und Alter —
Vom Kriegskind bis zum Baby Boomer

Unsere Gesellschaft wird immer dlter und der demografische Wandel ist im vollen Gange. Dariiber sind sich alle
einig. Doch was genau bedeutet das fiir die Gesellschaft? Was muss getan werden, um den Bediirfnissen von Jung
und Alt gleichermafen gerecht zu werden? Und wer sind iiberhaupt , die Alten®, wen haben wir dabei im Blick? Da-
riiber gibt es bisher wenig Klarheit und vorhandene Aktionen und Konzepte laufen hdufig nebeneinander her. Hier
sollen Forschungsansditze zu den verschiedenen Phasen im Alter und beispielhafte Ansdtze fiir die Gesundheits- und
Erndhrungsberatung vorgestellt werden.

Herausgeberin: Verbraucherzentrale NRW fiir die Arbeitsgemeinschaft ,,Kooperation
Verbraucherinformation im Erndhrungsbereich in Nordrhein-Westfalen*
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Vom Kriegskind bis zum

Baby Boomer

Unsere Gesellschaft wird immer dlter und der demografische Wandel ist im vol-
len Gange. Dariiber sind sich alle einig. Doch was genau bedeutet das fiir die
Gesellschaft? Was muss getan werden, um den Bediirfnissen von Jung und Alt
gleichermafien gerecht zu werden? Und wer sind iiberhaupt ,,die Alten®, wen
haben wir dabei im Blick? Dariiber gibt es bisher wenig Klarheit und vorhan-
dene Aktionen und Konzepte laufen hdufig nebeneinander her. Hier sollen For-
schungsansdtze zu den verschiedenen Phasen im Alter und beispielhafte Anst-
ze fiir die Gesundheits- und Erndhrungsberatung vorgestellt werden.

Der demografische Wandel gehort
zu den groBten gesellschaftlichen
Herausforderungen. Laut Vorausbe-
rechnungen des STATISTISCHEN BUN-
DESAMTES (2015) wird bis zum Jahr
2060 jeder Dritte (33 %) mindestens
65 Lebensjahre alt sein. Die Alterung
schlagt sich besonders gravierend in
dem Anteil der Hochbetagten nieder.
Im Jahr 2013 lebten 4,4 Millionen
80-Jahrige und Altere in Deutschland
(5 % der Bevdlkerung). lhre Zahl wird
bis 2030 um gut 40 % wachsen und
2060 mit insgesamt neun Millionen
etwa doppelt so hoch sein wie im Jahr
2013. Insgesamt wird es im Jahr 2060
nurhalb so viele junge Einwohner unter
20 Jahren geben wie Menschen im Alter
von 65 Jahren und &lter. Die Zuwande-
rung relativ vieler junger Menschen seit
2014/2015 schlégt sich in diesen Zah-
len noch nicht nieder, wird aber nach
aktueller Schatzung zu keinen erhebli-
chen Verschiebungen fiihren.

Verdnderungen in der Alters-
struktur sind bereits heute in vielen
Kommunen sichtbar - allerdings
regional sehr unterschiedlich. Das
Internetportal  ,,Wegweiser  Kom-
mune*“ der BERTELSMANN STIFTUNG
(~+ www.wegweiser-kommune.de)
veranschaulicht Bevélkerungsvoraus-
berechnungen fiir alle Landkreise und
Kommunen mit mehr als 5.000 Ein-
wohnern bis zum Jahr 2030 als S&u-
lendiagramme. Vergleicht man zum
Beispiel Kdln mit Schmallenberg im
Hochsauerlandkreis, bekommt man ei-
nen Eindruck davon, wie unterschied-
lich die Regionen aufgestellt sind.

Ab dem Altervon 65 Jahren leiden
mehr als die Halfte aller Deutschen
an mindestens einer, viele an meh-
reren chronischen Krankheiten. Im
Vordergrund stehen Herz-Kreislauf-
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Erkrankungen,  Beeintrachtigungen
des Bewegungsapparates, Krebs- und
psychische Erkrankungen — hier vor
allem Depressionen und Demenz. Be-
reits ab einem Alter von 50 Jahren ist
ein deutlicher Anstieg lebensstilbe-
dingter Erkrankungen wie koronarer
Herzkrankheiten oder Diabetes melli-
tus Typ 2 festzustellen.

Zudem wird der Anteil dalterer
Menschen steigen, die von Altersar-
mut betroffen oder bedroht sind. Wa-
ren im Jahr 2006 noch 10,4 % der ab
65-Jdhrigen armutsgefahrdet, lag der
Anteil im Jahr 2013 bereits bei 14,3 %.
Die Tendenz ist weiter steigend und
das wird sich in der Zukunft deutlich
auswirken (s. unten).

Wer sind eigentlich ,,die Alten“?

LJAlle wollen alt werden, aber nie-
mand méchte alt sein“ — dieser
Spruch weist schon darauf hin, dass
die spdte Lebensphase oft negativ
besetzt und schwierig zu fassen ist.
Das Altersbild wandelt sich langsam,
aber stetig analog zum gesellschaftli-
chen Wandel.

Friiher lag der Fokus ausschlieB-
lich auf Defiziten, Unterstiitzungsbe-
darf, Belastungen, Problemen und
Kosten im Alter, was sich in negativen
Begriffen wie ,Alterslast”, ,Vergrei-
sung der Gesellschaft“ etc. nieder-
schlug und zum Teil heute noch durch-
scheint. Auch der Begriff ,,Ruhestand“
ist wenig schmeichelhaft und deutet
an, dass die Lebens- und Berufserfah-
rung aus jahrzehntelanger Tatigkeit
von der Gesellschaft ignoriert und
»auf Eis gelegt” werden. Erfahrungen,
Wissen, Fahig- und Fertigkeiten dlterer
Menschen werden so gar nicht mehr
abgerufen, obwohl sie noch einen
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wichtigen Beitrag zum gesellschaftli-
chen Leben leisten konnten.
Immerhin gibt es an manchen
Stellen inzwischen ein Umdenken,
da auch Unternehmen und Orga-
nisationen das Potenzial gut aus-
gebildeter Senioren erkannt ha-
ben. Uber die Internetplattform

kénnen ,,Senior-Experten® ihr Wissen
auf Zeit zur Verfligung stellen. Ahnliche
Angebote werden vermutlich in Zukunft
eine groflere Bedeutung bekommen.

So dndert sich derzeit das Alters-
bild der Gesellschaft vom Bediirftigen
(defizitdre Sicht) zum Leitbild des
produktiven Alterns. Das zeigt sich
auch im 5. Altenbericht der Bundesre-
gierung. Altersforscher fordern heute
eine ,Alterskultur® unserer Gesell-
schaft, in der aber die Belange sowohl
der jingeren als auch der dlteren Ge-
nerationen beriicksichtigt werden.
Alte Menschen sollen sich einbringen,
sich (weiter)bilden, eigenverantwort-
lich ihre Gesundheit erhalten und die
Gesellschaft mitgestalten (Aktivitats-
paradigma). Die Gesellschaft wiede-
rum soll die Voraussetzungen dafiir
schaffen und soziale Ungleichheiten
abbauen. Hiervon sind wir allerdings
noch weit entfernt.

Passend zu diesem Leitbild ist
heute viel die Rede von den ,,neuen
Alten“, die im Gegensatz zu friihe-
ren Seniorengenerationen gesiinder,
aktiver, selbstbewusster und kauf-
kréftiger sind. Eine bessere Gesund-
heitsversorgung, weniger korperlich
belastende Arbeits- und Lebensbe-
dingungen und vor allem eine lange
Phase des Friedens und materiellen
Wohlstands haben dazu gefiihrt, dass
die Lebenserwartung bei uns deutlich
gestiegen ist.
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Lebensumstdnde

e Hohe Lebenserwartung, aber auch hohe
Lebensqualitat: dltere Menschen sind
heute gesiinder, fitter, mobiler als in
jeder Generation davor

¢ Hohe Lebenszufriedenheit trotz eintre-
tender Einschrankungen

e Selbstgestaltung des eigenen Lebens
(Autonomie)

e Eherkleine, enge soziale Netzwerke (The-
orie der sozio-emotionalen Selektivitat)

Konsumverhalten

¢ Grof3es Kaufkraftpotenzial, aber auch
hohe Qualitdtsanspriiche aufgrund
langer Konsumerfahrung

e Zeitbudget fiirs Einkaufen wachst

e Personliche Beratung von groflem
Stellenwert

e Wunsch nach sozialem Austausch

Tab. 1: Grobe Charakterisierung der ,,neuen Alten*

(n. Schuckel, 2017)

Doch trifft das auf die gesamte dltere
Generation zu? Umfassende Studien
zeigen, dass es ,,die Alten“ und da-
mit auch ,,die neuen Alten” nicht gibt.
Stattdessen gibt es heute mehrere &l-
tere Generationen und verschiedene
Konsumententypen nebeneinander,
die sich deutlich voneinander unter-
scheiden. Das Kriterium ,Alter* tritt
dabei immer mehrin den Hintergrund.
Entscheidender fiir das Konsum-, aber
auch das Bildungs- und Gesundheits-
verhalten sind unterschiedliche Le-
bensstile und Lebenswelten, die sich
im Lauf des Lebens nur wenig andern.

In Tab. 2 werden die dlteren Gene-
rationen in zwei grof’e Gruppen einge-
teilt. Natiirlich gibt es auch Uberlap-
pungen und Vermischungen.

Die Babyboomer aus den gebur-
tenstarken Jahrgangen 1955 bis 1965
sind oder werden in den kommenden
Jahren die ,,jungen Alten“. Fiir sie sind
Wohlstand, Bildung und Konsumori-
entierung selbstverstandlich - ihre
Kaufkraft tibersteigt erstmals in der
Geschichte die der jiungeren Gene-
rationen. Es ist eine Generation mit
einem ausgepragten Selbstbewusst-
sein.

Anders verhdlt es sich oft in der
Kriegs- und Nachkriegsgeneration.
Die heute betagten und hochbetagten
(iber) 75-)dhrigen gelten als ,,silent
generation®, geniigsam und wenig
konsumorientiert, teilweise gar als
»Konsumverweigerer®, die sich nicht
mehr fiir innovative Produkte und
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Dienstleistungen begeistern lassen —
so zumindest war lange Zeit die Wahr-
nehmung. Das ausgepragte Sparver-
halten zugunsten von Kindern und
Enkeln sowie die tatsachlich vorhan-
dene Altersarmut vor allem bei Frauen
scheint dieses Bild zu bestatigen. Na-
tlirlich gibt es auch in diesen Genera-
tionen grofe regionale Unterschiede
sowie unterschiedliche (Bildungs-)
Milieus und Biografien.

Heute gilt das Alterwerden als ein
Prozess, der unterschiedliche Lebens-
phasen von mehreren Jahrzehnten
umfasst. Dabei verliert das kalendari-
sche Alter zunehmend an Bedeutung:
Wer heute 60 Jahre alt ist, kann be-
reits im Vorruhestand sein, ein neues
(ehrenamtliches) Betatigungsfeld su-
chen oder sich auf die zweite Karrie-
re als ,,Silver Worker* vorbereiten. Er
oder sie kann kérperlich und geistig fit
und leistungsfahig sein oder bereits
unter chronischen Erkrankungen bis
zu Demenz oder Parkinson leiden.

Altere Menschen als Konsumenten

Nachdem Altere als Zielgruppe fiir
Konsum und Beratung friiher kaum re-
levant waren, wurden sie in den letz-
ten Jahren analysiert und verstarkt ins
Visier genommen. Die EUROPAISCHE
FACHHOCHSCHULE (EUFH) in Briihl hat
zu diesem Zweck einen dauerhaften
Forschungsschwerpunkt Demografie
etabliert. So untersuchte ein Projekt

die ,,Auswirkungen des demografi-
schen Wandels auf die Qualitit der
Lebensmittelversorgung“. Dabei zeig-
te sich, dass die ,,Generation 65plus*
gut zur Hélfte gar keine besonderen
altersspezifischen Anforderungen an
den Lebensmitteleinkauf stellt. Ge-
nau wie bei den Jiingeren gibt es un-
terschiedliche Kaufergruppen. Wenn
es altersbezogene Anspriiche gibt,
richten diese sich besonders auf Ent-
lastung, auf soziale Erlebnisse und
auf eine einfache Bedarfsdeckung. So
bilden die ,Entlastungssuchenden*
die dlteste Gruppe, sind iiberwiegend
weiblich und schon gebrechlich(er)
und wiinschen sich Unterstiitzung
beim Einkaufen durch das Personal.
Die ,Serviceorientierten“ dagegen
sind oft noch fit und gesund, verfiigen
iber eine hohe Kaufkraft und haben
liberdurchschnittliche Service- und
Produktanspriiche. Insgesamt wurden
von ScCHUCKEL (2017) sieben ,Seg-
mente innerhalb der Generation 65+
identifiziert.

Altersarmut kontra Wohlstand

Auch wenn vor allem die ,,Babyboo-
mer“ wohlhabender als andere Gene-
rationen vor ihnen sind, steigt auf der
anderen Seite die Zahl derer, die vom
allgemeinen Wohlstand nicht profitie-
ren konnten und kénnen.

So ist die Zahl der Rentner/-
innen, die Grundsicherung im Alter

wWirtschaftswunderkinder*
(ca. 1940 bis 1965 geboren) und ,,Ba-
byboomer* (1955-1965 geboren)

»Kriegs- und Nachkriegskinder* /
»silent generation®
(ca. 1920 bis 1945 geboren)

¢ erlebten wirtschaftlichen Aufschwung/
Wirtschaftswunder

e hdufiger hohere Schulbildung

¢ Jugendkultur/Studenten- und Frie-
densbewegung

e autonomes Denken

e Selbstverwirklichung

e Individualitat

e Konsumorientierung

e alternative Lebensformen

e Emanzipation

e Patchwork-Familie

e Enttabuisierung der Sexualitat
¢ Okologie und Nachhaltigkeit

e  Trimmerkinder“ / , Luftschutzkeller-
kinder

e Kriegs- und Nachkriegserfahrungen
® Mangelerfahrungen
e Sparsamkeit

e haufiger niedrigere Schulbildung und
weniger Bildungserfahrung, vor allem
bei den Frauen

e Arbeitsethos

e Autoritdtsrespekt

e |oyalitat

e Pflichtbewusstsein

e Festhalten an Konventionen
e Familie als Institution

¢ Hausfrauen-/Erndhrer-Ehe
e Ordnung und Sicherheit

Tab. 2: Aufteilung der dlteren Generationen (modifiziert n. Schwager 2012)
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nach SGB Xll erhalten, in den letzten
Jahren in Deutschland stark gestie-
gen. Seit dem Einflihrungsjahr 2003
bis zum Jahr 2013 hat sich die Zahl der
Empfanger nahezu verdoppelt (von
257.734 auf 499.295). Experten ge-
hen zusatzlich von einer relativ hohen
Dunkelziffer aus, denn es gibt Hinwei-
se, dass nicht alle dlteren Menschen
ihren Anspruch auf Grundsicherung
tatsdachlich wahrnehmen, etwa auf-
grund von Unwissenheit und Scham.

Alleinstehende Frauen sind star-
ker von Altersarmut betroffen als al-
leinstehende Manner. Ein hoheres
Risiko besteht zudem fiir Personen
mit einem niedrigen Schul- und/oder
Berufsabschluss und einer niedrigen
beruflichen Stellung in der zuletzt
ausgeiibten Tatigkeit.

Hinzu kommt: Die Armuts- und
Armutsgefahrdungsquoten der heu-
te 50- bis 64-Jahrigen haben ein Ni-
veau, das einen generellen Anstieg
der Altersarmut in den nachsten Jah-
ren erwarten ldsst. Dieses steigende
Armutsrisiko wird zum gesamtgesell-
schaftlichen Problem, denn dauerhaf-
te Armut gefahrdet den gesellschaftli-
chen Zusammenhalt. Laut KLEINEMAS
(2017) miiss(t)en sich alle gesell-
schaftlichen Akteure dringend auf die-
se Entwicklung einstellen, allerdings
geschieht das bisher kaum.

Untersuchungen von BOHNKE
(2009) zeigen, dass sich Arme we-
niger gesund fithlen und es auch
tatsdchlich sind. 65-)Jahrige mit nied-
rigem Einkommen haben eine gerin-
gere Lebenserwartung als Gleichalt-
rige aus wohlhabenden Haushalten.
Bei Mdnnern macht diese Differenz
funf)ahre, bei Frauen dreieinhalb Jah-
re aus. AuBerdem nehmen Arme we-
niger am gesellschaftlichen Leben teil
als der Bevolkerungsdurchschnitt und

konzentrieren ihre Freizeitaktivitdaten
starker auf das private Umfeld. Das
bedeutet, dass ausgerechnet diese
verletzlichen (vulnerablen) Gruppen
besonders schwer fiir Interventions-
maBnahmen erreichbar sind und oft
dauerhaft in ihrem ungiinstigen Um-
feld verbleiben. Im Alter verstarkt sich
das Problem wegen nachlassender
Mobilitdat nochmals. Hier besteht die
Gefahr, dass diese Menschen véllig
aus dem Blickfeld geraten und durch
alle moglichen Raster fallen.

Vom gesunden Altern profitieren alle

Gesundheit ist auch im hoheren Alter
die Voraussetzung fiir ein selbststan-
diges und selbstbestimmtes Leben
und eine aktive Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben. Manche Forscher
sehen Gesundheit der Alteren gar als
Schliissel zu einem guten Zusammen-
halt der Gesellschaft. Denn fitte Altere
konnen Aufgaben iibernehmen, von
denen alle profitieren, z.B. bei der Be-
treuung von Kindern, und damit auch
die jiingeren Generationen entlasten.

Das nationale Gesundheitsziel
,Gesund dlter werden* benennt Maf-
nahmen zur Gesundheitsférderung
und Pravention, zur Versorgung alterer
Menschen sowie zu besonderen He-
rausforderungen wie dem Thema De-
menz. Es wurde seit 2009 im KooPE-
RATIONSVERBUND GESUNDHEITSZIELE.
DE von mehr als 30 Vertreter/-innen
aus Bund, Landern, Selbstverwaltung,
Zivilgesellschaft und Wissenschaft er-
arbeitet. Eine Arbeitsgruppe arbeitet
seither an der Umsetzung und stellt
der Offentlichkeit Informationen zur
Verfligung. Auf der Internetseite sind
13 Teilziele zum gesunden Alterwer-
den formuliert, z.B. Ziel 4: ,Altere
Menschen erndhren sich ausgewo-

gen*; dazu gibt es jeweils ein
Faktenblatt mit Informationen
und Anregungen.

Erndhrungsstatus dlterer Menschen

Auch beim Erndhrungszustand schlagt
sich die Heterogenitat der alteren Be-
volkerungsgruppen nieder. Das Er-
nahrungsverhalten junger gesunder
Senioren (65- bis 74-)dhrige) dhnelt
dem von berufstdtigen Erwachsenen,
deshalb unterscheidet sich die Erndh-
rungssituation nicht grundsatzlich
von der mittlerer Altersgruppen. Uber-
gewicht und die damit assoziierten
Erkrankungen sind besonders verbrei-
tet. Problematisch ist, dass Senioren
im Ruhestand oft einen inaktiveren
Lebensstil haben und trotz geringeren
Energiebedarfs genau so viel essen
wie vorher.

Ein vollig anderes Bild zeigt sich
bei den Hoch- und Hochstbetagten
(75- bis 89-Jahrige; 9o- bis 99-Jahri-
ge), chronisch kranken und multimor-
biden Senioren. Hier besteht ein ho-
hes Risiko fiir Mangelernahrung. Eine
nicht erkannte und unbehandelte
Mangelerndhrung kann weitreichende
Folgen haben und langfristig die Pfle-
gebediirftigkeit sowie die Krankheits-
anfalligkeit erhdhen.

In beiden Féllen ist also noch viel
zu tun: MaBgeschneiderte Angebote
der Erndhrungsberatung und Unter-
stiitzung von Angehdrigen sowie Pfle-
gepersonal miissten dringend aus-
gebaut werden. Ahnlich sieht es im
Bereich Bewegung aus. Altere Men-
schen nutzen ihr Bewegungspotenzial
nicht entsprechend ihrer Moglichkei-
ten und sind deutlich haufiger kérper-
lich inaktiv als jiingere Menschen (s.
Kasten S. 12).

Das ist zu beachten bei MaBBnahmen fiir verletzliche (vulnerable) Gruppen 65+:

Generationeniibergreifende Manahmen werden oft besser angenommen (viele dltere Konsumenten reagieren ablehnend auf Ange-

bote, die sie als Kunden in den Mittelpunkt stellen; ,,Seniorenprodukte® und ,,Angebote fiir Alte“ haben ein schlechtes Image).

Gute Erreichbarkeit: Nahe zum Wohnumfeld und barrierefreie Zuganglichkeit. Durchfithrung moéglichst an schon vertrauten Orten.
Auch ein geringer oder entfallender Teilnahmebeitrag ist ein Kriterium fiir Erreichbarkeit, vor allem fiir Bildungsbenachteiligte.

+ Transparenz: Uber die herkémmlichen Informationswege (Programmbhefte, Flyer, Pressemeldungen etc.) wird die Zielgruppe meist

nicht erreicht. Wirksamer sind die personliche Ansprache durch Vertrauenspersonen (evtl. aus dem gleichen Milieu) und Mund-zu-

Mund-Propaganda.

Moglichst gleichbleibende wenige Ansprechpartner.

Vernetzung: Kooperationen von verschiedenen Akteuren und Institutionen im Dorf oder Stadtteil tragen zu einer gréf3eren Verbreitung

einzelner Angebote bei. Die Alteren werden auf Angebote aufmerksam und zu weiteren Aktivitdten angeregt (, Mitnahmeeffekte®).

+ Wenn Medien eingesetzt werden, dann ggf. in leichter Sprache (- www.leichte-sprache.de).
| Quelle: eigene Zusammenstellung nach Kolland 2011, Schwager 2012 u.a.

KnackePunkt

Juni 2018



http://www.Gesundheitsziele.de
http://www.Gesundheitsziele.de
http://www.leichte-sprache.de

Bildung und Gesundheit

Eine europaweite Studie von MACKEN-
BACH et al. (2008) zeigte, dass im
europdischen Durchschnitt Bevélke-
rungsgruppen mit hoherem Bildungs-
abschluss um insgesamt bis zu sie-
ben Jahre langer leben als Menschen
mit niedrigem Bildungsabschluss.
Auch nach dem Auftreten von schwer-
wiegenden Erkrankungen wie Schlag-
anfall, Herzinfarkt oder Diabetes ha-
ben weniger gebildete Menschen ein
héheres Sterberisiko. Ahnliches zeigt
auch eine Studie aus den USA (MUL-
LEGGER, 2015). AuBerdem weisen
beide Studien darauf hin, dass die Le-
benserwartung von Menschen mit ho-
hem Bildungsabschluss in den letzten
30 Jahren deutlich starker gestiegen
ist als bei jenen mit niedrigerem Bil-
dungsabschluss. In manchen Landern
verzeichnet letztgenannte Bevolke-
rungsgruppe sogar eine Stagnation in
der Lebenserwartung.

Altersforscher rechnen fiir die Zu-
kunft mit einer noch gréf3eren Diver-
genz. Eine ernsthafte Gegensteuerung
durch eine wirkungsvolle Sozial- und
Bildungspolitik ware hier dringend ge-
boten.

Food Literacy und Health Literacy

Das EU-Projekt ,,Food Literacy* hat es
sich zur Aufgabe gemacht, der sinken-
den Erndhrungskompetenz mit einem
niedrigschwelligen und emotional
ansprechenden Angebot entgegenzu-
wirken. Das Ziel ist, Essen als Quer-
schnittsthema in die Erwachsenenbil-
dung zu integrieren, d.h. es soll in die
unterschiedlichsten Erwachsenenbil-
dungsangebote einflieen und so auf
breiter Ebene zu einer ,kulinarischen
Kompetenzentwicklung®  beitragen.
So koénnen auch Menschen erreicht
werden, die sich nicht unbedingt fiir
Essen und Trinken interessieren und
zum Beispiel niemals einen Erndh-
rungskurs besuchen wiirden.

Food Literacy wendet sich im Prin-
zip an alle Personengruppen in der
Erwachsenenbildung, insbesondere
auch an bildungsferne Personen so-
wie sozial Benachteiligte. Food Liter-
acy eignet sich auch fiir die Arbeit mit
Senioren. Dies haben Erfahrungen der
HocHscHULE COBURG gezeigt, die in
einem Forschungsprojekt mit dieser
Zielgruppe einige Ubungen entwi-
ckelte und testete. In dem Heft des
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BUNDESZENTRUMS FUR ERNAHRUNG
(BZFE, frither aip) ,Essen als Thema
in der Erwachsenenbildung — Food
Literacy* (2016) finden sich diese
und weitere Ubungen, die sich fiir
die Arbeit mit Senioren eigenen, z.B.
der ,Kulinarische Steckbrief — eine
schmackhafte Art, sich vorzustellen,
»Wer bin ich und was mag ich? — eine
andere Art der Vorstellung“, ,,Bei uns
gibt es dann immer ... — Genuss an
Festtagen“, ,Ich packe meinen Pick-
nickkorb — ein Geddchtnistraining*“,
»~Meine Essbiografie — Reflektieren der
eigenen Essgewohnheiten friiher und
heute“, “100 x Kohl — Vielfalt im Ge-
miisekorb kennenlernen®, ,,Basar der
Esskulturen — die Vielfalt der Lebens-
mittel entdecken“ oder ,,Weihnachts-
pldtzchen global*.

Beispiele fiir Prdventionsansat-
ze, bei denen &ltere Menschen (nicht
nur bildungsferne) in Erndhrungspro-
jekte mit einbezogen werden, sind
generationeniibergreifendes Kochen,
Gdrtnern, Aktionen zur Warenkunde
(bei denen z.B. Kenntnisse dlterer
Hausfrauen zum Tragen kommen, die
bei den jiingeren Generationen oft
verloren gegangen sind), Kita- und
Schulprojekte ,,mit Oma und Opa“.
Dies erfiillt auch die Forderung des
5. Altenberichts, wonach sich die &l-
teren Generationen gesellschaftlich
einbringen sollen.

Ein ganzheitlicher Gesundheitsansatz
ist ,Health Literacy®, von der WHO
(1998) definiert als ,die Gesamtheit
der kognitiven und sozialen Fertigkei-
ten, welche die Menschen motivieren
und befdhigen, ihre Lebensweise ge-
sundheitsférdernd zu gestalten®. Die
HocHscHULE COBURG, die HOCHSCHU-
LE MAGDEBURG-STENDAL und die PADA-
GOGISCHE HOCHSCHULE LUDWIGSBURG
fihren das Forschungsprojekt ,,Ge-
sund dlter werden mit Wirkung — Ge-
Winn*“ durch (-+ www.gesund-aelter-
werden-mit-wirkung.de). In einem
Gruppenprogramm, das Ende Februar
2017 startete, werden Menschen ab
60 Jahren dazu befdhigt, aktiv etwas
fiir ihr eigenes Wohlbefinden zu tun.
Dazu gehoren die Themen Bewegung,
Erndhrung und Entspannung, aber
beispielsweise auch der Umgang mit
chronischen Erkrankungen und die
Nutzung mobiler Medien (Tablet) fiir
die Suche nach Gesundheitsinforma-
tionen.

Das Internet als Chance

Altere Menschen haben sich in den
vergangenen Jahren zunehmend das
Internet und Soziale Netzwerke er-
schlossen. Im Jahr 2017 nutzten 55 %
der (Uber) 65-Jdhrigen das Internet,
bei den 45- bis 64-)Jahrigen waren
es 93 %. Auch Social Media spielten
bei Senioren eine groflere Rolle als
noch vor einigen Jahren. Zahlreiche
Initiativen auf Bundes- und Lénde-
rebene sind inzwischen darauf aus-
gerichtet, die Internetaffinitit Alterer
zu erhéhen und Zugangsbarrieren
abzubauen. Beispiele hierfiir sind die
AG ,Internet erfahren“ auf Bundes-
ebene (-: www.internet-erfahren.de),
das (iberregionale Portal ,,Senioren-
Net* (-+ www.Seniorennet.de) und
das Online-Portal ,,Silver Surfer in
Rheinland-Pfalz unter Beteiligung der
VERBRAUCHERZENTRALE ~ RHEINLAND-
PFALZ (- www.silversurfer-rip.de).
Grundgedanke dieser Initiativen ist
es, (dlteren) Menschen ohne oder mit
geringen Internetkenntnissen einen
sicheren Umgang mit Onlineangebo-
ten zu vermitteln. Teilweise werden
iber die Seiten auch Austauschplatt-
formen, Online-Kurse oder Aktivita-
ten vor Ort angeboten. Dies ldsst sich
auch fir MaBnahmen der Gesund-
heitsforderung gut nutzen.

Fazit

Insgesamt kommen in den ndchsten
Jahren und Jahrzehnten auf die Ge-
sellschaft grofe Herausforderungen
zu, weil sie immer starker altert und
sich hinsichtlich Einkommen, Bildung
und Gesundheit auseinander entwi-
ckelt. Das, was die Altersforscher seit
Jahren fordern — ein ernsthaftes Um-
denken und ein planvolles und nach-
haltiges Demografiemanagement — ist
bisher weitgehend ausgeblieben. In
Zukunft werden sich Staat, Bundes-
lander und Kommunen erheblich
starker um die verschiedenen (ilte-
ren) Bevolkerungsgruppen kiimmern
missen, ebenso die Institutionen der
Gesundheitsforderung und Verbrau-
cherorganisationen. (RR)

Weitere Tabellen mit interessanten
Informationen und Projektergebnissen finden
sich im Anhang auf den folgenden Seiten.

Quellen: S. 10
- Wwww.dza.de

-+ www.gesundheitsziele.de
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Anhang zum Artikel ,,Vom Kriegskind bis zum Baby Boomer*: Tabellen

Quantitdt Erhohung des Anteils von Personen » 60 Jahren an der Bevdlkerung

Proportionen Zahlenverhdltnis von jungen zu alten Menschen verschiebt sich immer deutli-
cher zugunsten der Alteren. Aufgrund von Geburtenriickgang und steigender

Einfluss, Beteiligung am Erwerbsleben etc.

Ausdehnung der Altersphase Zeitspanne zwischen der Berufsaufgabe und dem Lebensende vergroert sich
zunehmend. Auf Grundlage verdanderter Lebensbedingungen erfolgt Suche nach
neuen Formen und Moglichkeiten der Lebensgestaltung.

Singularisierung Veranderte Familienstrukturen und Trend zum Ein-Personen-Haushalt fiihrend
zunehmend zur Lebensform des ,,alleinstehenden Alterns“.

Hochaltrigkeit Immer mehr Menschen werden immer dlter. Erhdhte Wahrscheinlichkeit eines
rapide steigenden Anteils hilfs- und pflegebedirftiger Menschen enthélt Konflikt-
stoff zwischen den Generationen.

Tab.: Phidnomenologie des demografischen Wandels (nach Kleinemas U, 2017)

Allgemeine Qualitdtsanforderungen e Basisanforderung: Qualitdt und Frische der Produkte
e Wunsch nach Sauberkeit und Ordnung

Einkaufserlebnis und Interaktion ¢ Den Einkauf mit einem Erlebnis verbinden
e Die Moglichkeit, Leute zu treffen und ein paar Worte zu wechseln

Service und Entlastung e Wunsch nach Service: Hol, Bring-, Bestell- oder Lieferservice
e Personliche Beratung und Unterstiitzung beim Einpacken durch das
Verkaufspersonal
Preisbewusstsein bzw. Preissensitivitat e Preisgiinstiges Warenangebot, stimmiges Preis-Leistungs-Verhaltnis

e Sonderangebote/Coupons

Produktorientierung e Grofe Produktpalette, gewiinschte Marken
e Bedientheken, die Spezialitdten anbieten

Convenience ¢ Gute Erreichbarkeit: gute Parkmdoglichkeiten/gute Anbindungen an
die offentlichen Verkehrsmittel

e Schnelle Kassenabwicklung

Verpackungsorientierung e Portionierbare Abpackungen

e GroBe Auswahl an Verpackungsgréfien, die fiir unterschiedliche
Haushaltsgrofien geeignet sind

Tab.: Faktorenanalyse bei der Erhebung von Konsumententypen (EUFH Briihl) (Schuckel M 2017)
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.. Bevorzugte Gesundheits- .
Segment Charakterisierung Finkaufsstitte zustand Weitere Merkmale
Der Conveni- e Einkauf soll schnell und Discounter Vital und ® 56% weiblich, 44%
ence-Kdufer unkompliziert erfolgen und Super- selbststandig mannlich
(23,1%) e fijhlt sich fast 10 Jahre markt ¢ hohe Einkaufseffi-
jinger und lebt hadufig zu zienz
zweit e mobil unterwegs
e internetaffin
Der Serviceori- e hat iberdurchschnittlich Supermarkt, top fit und ® 61% weiblich, 39%
entierte (16,7%) hohe Service- und Produk- Fachmarkt und absolut selbst- mannlich
tanspriiche Wochenmarkt standig o kaufkraftigste
e fiihlt sich 10 Jahre jiinger Gruppe
und lebt hdufig zu zweit
Der apathische e hat kein besonderes Inter- Discounter marginale ® 50% weiblich, 41%
Konsument esse am Einkauf Korperfitness mannlich
(15,9%) e gleichgiiltig/desinteressiert ® 42% landlich le-
bzgl. Qualitdtsanforderun- bend, mobil
gen
Der Freizeitein- e Sucht beim Einkauf soziale Supermarkt maRige kdrper- ® 70% weiblich, 30%
kdufer (13,7%) Kontakte und Wochen- liche Fitness, maénnlich
e iiberwiegend weiblich, markt auf externe * Preissensitiv
spiirt Folgen des Alters Hilfe beim e Qualitit und Frische
Einkaufen
. der Produkte
angewiesen S
wichtig
Der unkompli- e hat durchschnittliche Discounter durchschnittli- ¢ 52% weiblich, 48%
zierte Kunde Anspriiche an Lebensmit- che Korperfit- mannlich
(12,5%) telqualitat ness, dennoch
e lebt hdufig zu zweit selbststandig
Der Entlas- e hochstes Durchschnitts- Supermarkt schlechte ® 75% weiblich, 25%
tungssuchende alter und Fachmarkt Verfassung mannlich
(11,5%) e spiirt die Folgen des Alters e auf Hilfe beim Ein-
und wiinscht Unterstiitzung kaufen angewiesen
durch das Personal e keine Internetaffi-
e |lebt oft allein nitat
e geringes Einkom-
men
e Service-Angebote
sehrwichtig 52%
mannlich, 48%
weiblich
Der Produktori- e hat hohe Anspriiche an Supermarkt altersgemafe ® 60% weiblich, 40%
entierte (6,6%) Produkte und Verpackung korperliche mannlich
o zweitdlteste Gruppe Fitness e finanziell gut situiert
e lebt hadufig zu zweit

Tab: Projektergebnisse EUFH Briihl: Segmente innerhalb der Generation 65+ (in absteigender Reihenfolge der Haufigkeit)
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Nr.

Bezeichnung

Charakterisierung und Forderungen

Demografiemanagement

Mitverantwortliches Leben
dlterer Menschen und
Solidaritéat

¢ Verpflichtung fiir Einzelnen, durch
selbstverantwortliche Lebensfiihrung
Potenziale auszubilden und fiir sich
selbst und andere zu nutzen

e Verpflichtung fiir Gesellschaft, Rahmen-
bedingungen fiir die Ausbildung und
Verwirklichung von Potenzialen bereit
zu stellen

e Altere gezielt als mitver-
antwortlich Handelnde
ansprechen

e Leistungen und Potenziale
Alterer 6ffentlich anerken-
nen

e Realistische Plattformen fiir
Mitgestaltung bereit stellen

Alter als Innovationsmotor
starken

¢ Innovative und kreative Fahigkeiten der
Alteren miissen erkannt und geférdert
werden (lernférdernde Arbeitsumge-
bungen auch fiir Altere, spezifische
Bildungsangebote)

e Gesellschaftliche Produktivitat wird
kiinftig starker auch aus biirgerschaftli-

sens-, Bildungs- und Zeitpotenziale
miissen fiir die Ubernahme derartiger
Aufgaben eingebunden werden

Angebote besonders im
Bereich anspruchsvollen En-
gagements schaffen (eigen-
verantwortliches Handeln,
Moglichkeiten zur Fort- und
Weiterbildung)

Beispiel:

deutschland.de

Nachhaltigkeit und Genera-
tionensolidaritat

Forderung und Umsetzung von Poten-
zialen der Alteren soll nicht auf Kosten
anderer Generationen oder nachfolgen-

Potenziale des Alters auch fiir nachfol-
gende Generationen genutzt werden (z.B.
in Richtung kinderfreundlicher Gesell-
schaft)?

Forderung generationsiiber-
greifender Kontakte und
Initiativen sollte besondere
Aufmerksamkeit erhalten

Lebenslanges Lernen

e Forschungsergebnisse: Im Vergleich zu
friiheren Jahrgangen deutlich hoherer
Bildungsstand und Bildungsnahe der
heutigen Alteren. Auch die Lernfahig-
keit ist erhoht.

¢ Trend: Wissenssysteme veralten schnel-
ler, Beschrankung von Bildung auf
friihe Lebensabschnitte sind nicht mehr
zeitgemas -+ Lebenslanges Lernen
(auch berufsbezogen) ist notwendig,
um nicht von der Wissensgesellschaft
abgekoppelt zu werden.

Bereitstellung von Angebo-
ten, die lebenslanges Lernen,
Kindererziehung und Pflege
miteinander verkniipfen
(Flexibilisierung von Lebens-
verldufen)

Pravention

Gesundheit als Schliissel zu Selbststan-
digkeit und Mitverantwortung

higkeit lasst sich durch Trainings- und
Bildungsangebote bis ins hohe Alter
beeinflussen

dividuell befriedigende Teilhabe hangen
eng mit Gesundheit zusammen

e Angebot von gesundheits-
fordernden Mafinahmen

e Angebot gesundheitlicher
Aufklarung speziell fiir Al-
tere (,Gesundheit ist kein
Schicksal!*)

Tab.: Leitbilder aus dem 5. Altenbericht (nach Kleinemas U, 2017)
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Neues aus Wissenschaft und Praxis

Digitale Marktwachter finden Verstof3e bei der
Online-Kennzeichnung von Bioprodukten

Die zweite Marktanalyse des Marktwachter-Teams der Ver-
braucherzentralen zu Lebensmitteln zeigt, dass sich E-Food
zunehmend am Markt etabliert. 2016 untersuchte das Markt-
wachter-Team erstmals den Lebensmittel-Onlinehandel. Die
aktuelle Folgeuntersuchung zeigt, dass der Markt weiter dy-
namisch wachst: Mehr Handler verkaufen Lebensmittel iiber
das Internet, bestehende verdandern ihr Sortiment. Neue
Angebote wie vegane Produkte treffen auf grofies Interesse
derVerbraucher. 822 Lebensmittel-Online-Handler hatte das
Marktwdachter-Team 2016 identifiziert. ein Jahr spater fanden
sie insgesamt 989 Lebensmittel-Online-Handler. Aber auch
die Anzahl derer, die frische Produkte versenden, stieg seit
dem Jahr 2016: von 179 auf 313 in 2017. Mdngel fanden die
Verbraucherschiitzer bei Anbietern von Bioprodukten. Nicht
alle Handler kommen ihrer Kennzeichnungspflicht nach.
Tatsdchlich miissen alle Online-Handler, die Bioprodukte
vertreiben, ihrer Zertifizierungspflicht nachkommen und sie
miissen dem Verbraucher am Produkt die Codenummer zur
Verfligung stellen, damit er die mafigebliche Kontrollstelle
fiir die Bio-Zertifizierung erkennen kann. Nur so entspricht
die Kennzeichnung der im stationdren Handel. (AC)

marktwaechter-finden-verstoesse-bei-der-
online-kennzeichnung-von-bioprodukten

SIPCAN-Listen zur gesiinderen Produktauswahl

Die dsterreichische INITIATIVE FUR EIN GESUNDES LEBEN SIP-
CAN erstellt in regelmadBigen Abstdnden Praxisleitfdden,
die als Hilfestellung zur Produktauswahl bei Getrdanken,
Milchprodukten und Suiigkeiten dienen. Die Getrdnke- und
Milchliste gibt es zum Download und als Online-Checklisten
sowie als App fiir Android-Geréte und iPhones (Suchbegriff
, SIPCAN Checklisten®). Die Getrdnkeliste bietet eine einfa-
che Orientierungshilfe zur Getrankeauswahl auf Basis der
von SIPCAN in Zusammenarbeit mit einem wissenschaft-
lichen Expertengremium erstellten Orientierungskriterien,
namlich einem Zuckergehalt von max. 7,4 g/100 ml (inkl.
natirlich enthaltenem Zucker) und ohne SiiBstoffe. Milch-
produkte diirfen einen Gesamtzuckergehalt von 12 g/100 ml
bzw. 100 g (inkl. natiirlichem Milchzucker) sowie einen Ge-
samtfettgehalt von 4,2 % (Referenz: nicht standardisierte
Milch) nicht tberschreiten und weder Sii3stoffe noch Zu-
ckeraustauschstoffe enthalten.

SIPCAN

steht fiir SPECIAL INSTITUTE FOR PREVENTIVE CARDIOLOGY AND NUTRITION,
INITIATIVE FUR EIN GESUNDES LEBEN. Die Aktivitdten des gemeinniitzigen
Vereins dienen der Gesundheitsférderung fiir jede Altersgruppe — mit den
aktuellen Schwerpunkten Schule und Betrieb und dem Engagement im Be-
reich Forschung und Wissenschaft.

Im Mittelpunkt der MaRnahmen stehen dabei einerseits die Vermittlung von
Risikobewusstsein sowie die Motivation zu einer gesunden Lebensfiihrung
und Eigenverantwortung (,Verhaltenspravention) und andererseits die
Schaffung einer gesundheitsforderlichen Lebenswelt, die gesunde Verhaltens-
weisen unterstiitzt bzw. tiberhaupt erst erméglicht (,,Verhaltnispravention®).

Die SuRigkeitenliste entspricht der (6sterreichischen) ,Leit-
linie Schulbuffet“. Dafiir darf die VerpackungsgroBe von
SiRigkeiten im engeren Sinn (z.B. Schokoladenriegel) max.
30 g betragen, fiir SiiBigkeiten im weiteren Sinn (z.B. Tro-
ckenobst, Misliriegel ohne Schokoladezusatz) max. 50 g.

-+ Wwww.sipcan.at/checklisten1.html

Listerien-Infektionen nehmen bei gefahrdeten
Gruppen zu

Zwischen 2008 und 2015 kam es in zwei Bevdlkerungsgrup-
pen zu einer Zunahme an festgestellten Listeria-Fallen: bei
Menschen iiber 75 Jahren und bei Frauen im Alter von 25 bis
44 Jahren (vermutlich tiberwiegend in Verbindung mit einer
Schwangerschaft). Das ist eines der wichtigsten Ergebnisse ei-
nes wissenschaftlichen EFSA-Gutachtens zu Listeria monocy-
togenes und den Risiken fiir die 6ffentliche Gesundheit durch
den Verzehr kontaminierter, verzehrfertiger Lebensmittel.

Die Sachverstdandigen der EFSA kamen zu dem Schluss, dass
die hohere Inzidenz von Listeriose bei dlteren Menschen
wahrscheinlich mit dem erhohten Anteil von Menschen {iber
45 Jahren mit Grunderkrankungen wie Krebs und Diabetes
zusammenhdngt. Der zunehmende Verzehr verzehrfertiger
Lebensmittel und ein verbessertes Monitoring-System in
einigen Mitgliedstaaten kdnnten ebenfalls zu diesem Trend
beigetragen haben.

Die meisten Menschen infizieren sich durch den Verzehr
von verzehrfertigen Lebensmitteln wie gerduchertem und
Graved-Fisch, warmebehandeltem Fleisch sowie Weich- und
halbfestem Kdse. Aber auch andere Lebensmittel — wie fer-
tig zubereitete Salate — kénnen zu Infektionen fiihren.

Die Sachverstdandigen schatzten, dass ein Drittel der Lis-
teriose-Félle auf Lebensmittel zuriickzufiihren sind, die zu
Hause zubereitet oder im Kiihlschrank aufbewahrt werden.
Dies unterstreicht, wie wichtig es ist, hygienische Grundre-
geln zu beachten, beispielsweise die empfohlenen Lager-
temperaturen und -zeiten einzuhalten. Internationale Orga-
nisationen wie die Weltgesundheitsorganisation empfehlen,
Lebensmittel unter 5°C zu kiihlen.

Das vorliegende wissenschaftliche Gutachten wurde nach
der Auswertung von mehr als 200 Kommentaren, die im Rah-
men einer 6ffentlichen Konsultation eingingen, fertiggestellt.

Quellen: EFSA-Pressemeldung vom 24.01.18 & EFSA (2018): Listeria
monocytogenes contamination of ready-to-eat foods and the risk for human
health in the EU. www.efsa.europa.eu/en/efsajournal/pub/5134

10 Regeln der DGE in Leichter Sprache

Die DGE hat zum ersten Mal die 10 Regeln fiir eine vollwerti-
ge Erndhrung in Leichter Sprache veroffentlicht. Ziel ist es bei
Menschen mit geistiger Behinderung nicht nur ein Bewusst-
sein fiir eine gesundheitsfordernde Erndhrung zu férdern,
sondern diese Menschen mittels handlungsorientiertem
Erndhrungswissen auch aktiv zu integrieren und sie zu be-
fahigen mitzubestimmen, wenn es um ihre Erndhrung geht.

LS-10-Regeln-der-Ernaehrung.pdf

... kurz gefasst —
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' Verbraucherzentrale NRW e. V.

2 Fachjournalistin fiir Erndhrung, Korschenbroich

3 Fachjournalistin fiir Umwelt und Erndghrung, Gieflen
“ Fachjournalistin fiir Erndhrung, Diisseldorf

5 Fachjournalistin fiir Erndhrung, Koln

Vertrieb und Abonnentenbetreuung:
Verbraucherzentrale NRW e.V.

Anja Brandt

Telefon: 02 11 / 38 09 — 121, Fax: 02 11/ 38 09 — 238
E-Mail: knackpunkt@verbraucherzentrale.nrw

Bezugsbedingungen:

Jahresabonnement (6 Hefte) Inland 18,00 €, Ausland
26,00 € inklusive Versand, gegen Rechnung. Der Be-
zugszeitraum des Abonnements betrdgt zwolf Monate
und verlangert sich um weitere zwolf Monate, wenn
der Abonnementvertrag nicht spatestens zwei Monate
vor Ende des Bezugszeitraums gekiindigt wird. Die
Kiindigung des Abonnementvertrags hat schriftlich zu
erfolgen. Die vollstandigen Bezugsbedingungen sind
nachzulesen unter

- www.verbraucherzentrale.nrw/knackpunkt

oder kdnnen bei uns angefordert werden.

Néchste Ausgabe:
August 2018, Redaktionsschluss 15. Juli 2018

Die Verbreitung unserer Informationen liegt uns sehr
am Herzen. Trotzdem miissen wir uns vor Missbrauch
schiitzen. Kein Text darf ohne schriftliche Genehmi-
gung der Herausgeberin abgedruckt werden.

Namentlich gekennzeichnete Beitrdge geben nicht
unbedingt die Meinung der Herausgeberin wieder.
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