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Habhere Lebenserwartung
mit Lebensqualitit

1e gesundheitsbezogene Lebens-
D qualitit wird nicht allein tiber
die korperliche Beweglichkeit (z.B.
Gehen, Treppensteigen) definiert,
sondern auch tiber die Bew'a'ltigung
des Alltags (z.B. korperliche Hygiene,
Anziehen, Einkaufen, Haushalt), tiber
soziale Interaktionen wie die Bezie-
hung zu Familie und zu Freunden,
sowie das psychische Befinden und
die mentale Leistungsfihigkeit.

Risikofaktorenprofil

Mﬂd Lebenserwartung

Personen mit einem giinstigen Risiko-
faktorenprofil (Nichtraucher mit nied-
rigem Serumcholesterin und norma-
lem Blutdruck) haben ein niedrigeres
Risiko einer koronaren Herzerkran-
kung und eine héhere Lebenserwar-
tung. Schutzfaktoren wie korperliche

Aktivitit oder hoher Obst- und Ge-

PHOENIX: Lebensguulitd’t und Bzwegung

Lingeres Leben durch
Leben mit Qualitit

Die Lebensdauer des Menschen wird durch Erb- und Umwelffaktoren bestimmt.
Langlebigkeit der Eltern gilt allgemein als ein prognostiscb botbwertiger Hinweis auf die

Lebenserwartung des Einzelnen. Als durch die Umwelt mitbestimmte Faktoren sind an
erster Stelle Herz-Kreislaufkrankbeiten und Krebs zu nennen. Durch die Vermeidung dieser
Krankbeiten kann die Lebenserwartung erboht und auch die Lebensqualitiit erbalten werden.

miiseverzehr sind gegen Krebs und
Herzinfarkt wirksam. Das Fehlen von
vier oder fiinf klassischen Risikofak-
toren erhoht die Lebenserwartung um

tiber neun Jahre.
Ki)’rpergewicbt und Lebenserwartung

Fettsucht erhsht das allgemeine Ster-
berisiko signifikant. Die bewusste
Reduktion des Kérpergewichts senkt
das Mortalititsrisiko. Allerdings wird
bei Frauen nach der Menopause durch
wiederholte Gewichtsreduktionen
mit Gewichtsschwankungen von iiber
zehn Prozent des Korpergewichts das
Mortalititsrisiko signifikant erhoht.
Im Alter von iiber 65 Jahren ist es
giinstiger, zehn Prozent tiber dem
normalen BMI von 25 zu liegen. Ein
unabsichtlicher Gewichtsverlust er-
hoht das Mortalititsrisiko, da dieser

meist Ausdruck einer Krankheit ist.

Vollwertige Ernibrung
und Lebenserwartung

Vollwertige Ernihrung nach den zehn
Regeln der DGE und regelmiflige Be-
wegung sind Faktoren eines gesunden
Lebensstils und erhohen die Lebens-
erwartung. Zur vollwertigen Ernih-
rung gehéren insbesondere ein er-
hohter Verzehr von Gemiise und Obst
(5 mal am Tag) und von Vollkornpro-
dukten sowie moderate Fettmengen
mit mdglichst wenig gesittigten und
mehr ungesittigten Fettsiuren, spe-

ziell Omega-3-Fettsiuren, d. h. Rapsdl
und fetter Seefisch.

Kérperliche Aktivitit
und Lebenserwartung

Menschen, die sich wenig bewegen
und kérperlich nicht fit sind, haben
ein erhohtes Risiko fiir die Entwick-
lung von chronischen Krankheiten
und fiir fritheren Tod. Durch moderate
korperliche Aktivitit wird nicht nur
die Lebenserwartung erhdht, sondern
es besteht auch eine hohere Lebens-
qualitit bis kurz vor dem Tod, da
eine léingere Selbststﬁindigkeit méglich
ist. Auch im Alter von tiber 70 Jahren
kann regelmiBige korperliche Akti-
vitit, z. B. zwei Kilometer ziigiges
Gehen pro Woche, das Fortschreiten
einer Bewegungseinschrinkung im
Alltag noch bremsen.
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