Was ist Gerontologie?

— Definition von Baltes & Baltes (1992: 8).

, Gerontologie beschaftigt sich mit der Beschreibung, Erklarung und
Modifikation von kdrperlichen, psychischen, sozialen, historischen und
kulturellen Aspekten der Alterns und des Alters, einschliel3lich der Analyse
von alternsrelevanten und alternskonstituierenden Umwelten und sozialen
Institutionen.”

(Baltes, Paul B. & Margret M. Baltes:Gerontologie: Begriff, Herausforderung und Brennpunkte. In:
Baltes, Paul B. & Jurgen Mittelstrass (Hrsg.) (1992): Zukunft des Alterns und gesellschaftliche
Entwicklung. Berlin, New York: de Gruyter, 1-34.

Gerontologie ,ist* nicht sondern ,beschaftigt sich mit*
Gerontologie ist demnach ein multidisziplinares Wissenschaftsfeld
Umstritten ist ihr Status als eigenstandige wissenschatftliche Disziplin
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Gerontologische Theorien:
Problemfelder

e Gerontologische Theorien beziehen sich auf dieses multidisziplinare Feld

» Gerontologische Theorien haben demnach vorrangig disziplinare Bezlige
beil der Formulierung ihrer

- Theoretischen Begrundung

- Problem- und Fragestellungen
- Methoden

- Anwendungsfelder

« Umstritten ist deshalb, ob die Gerontologie eine eigenstandige
wissenschaftliche Disziplin ist.
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Gerontologie: Differenzierungen

Grundlegende - Alter als (Uberg&nge zwischen

Unterscheidung: Lebensphase Lebensphasen;
Altersgrenzen;
Altersnormen)

- Altern als Prozess

Alternswissenschaft: Gerontologie - Sozialgerontologie /
Soziale Gerontologie

Alter(n)smedizin: Geriatrie

Altersdefinitionen - Chronologisches Alter

- Biologisches Alter
- Psychisches Alter
- Soziales Alter

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Gerontologie als multidisziplinares
Feld

e
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Altenzentren Unfallverhiitung Tourismus Altenarbeit Programme
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Institutionalisierung der
Gerontologie

o 1945: Gerontological Society of America (GSA)
e 1950: International Association of Gerontology (IAG)
« 1974: Grundung des Deutschen Zentrums fur Altersfragen Berlin

o 1992: Deutsche Gesellschatft flir Gerontologie und Geriatrie (DGGG) —
Vorlaufer in West und Ost seit 1967

e 1995: Grundung des Deutschen Zentrums flr Altersforschung, Heidelberg

o (seit 2003: Ruckzug des BMFSFJ aus der institutionellen Férderung und
Abbau des DZFA Heidelberg)
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Alter / Altern

 Wenn der Begriff Alter benutzt wird, stehen die alteren
Menschen und das Resultat des Altwerdens im
Vordergrund; das Alter als Lebensperiode und die Alten
als Bestandteil der Gesellschaft. Wenn dagegen von
Altern gesprochen wird, liegt der Schwerpunkt auf der
Untersuchung von Prozessen und Mechanismen, die
zum Alter fihren und die dem Altwerden zugrunde liegt.*

» Baltes, Paul B./Baltes, Margret M. : Gerontologie : Begriff, Herausforderung und
Brennpunkte. In: Baltes, P. B./Mittelstral3, J./Staudinger, U. (Hrsg.) (1994): Alter und
Altern: Ein interdisziplinarer Studientext zur Gerontologie. Berlin; New York: de
Gruyter, S. 9
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Dimensionen des Alterns

(nach Naegele 2003)

Leistungfahigkeit Gesundheit

Risiken \ / biologische/
Probleme\ / kérperlich

gesamt- P

gesellschaftliche

Dimensionen
menschlichen
Alterns

—— psychische

\ (,,Erleben®)

Rollen soziale
(Verhalten, Handeln)

Differenzierungen:
Alter, Geschlecht, Kohorte, Schicht, kulturelle Zugehorigkeit, Stadt/Land
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Altern der Gesellschaft:
Demographie

* Definitionen und Forschungsfelder (Hand-Out)

Institutionen

 BIB (Bundesinstitut fir Bevolkerungsforschung beim Statistischen
Bundesamt), Wiesbaden
http://www.bib-demographie.de/

Max-Planck-Institut fir demografische Forschung, Rostock
http://www.demogr.mpg.de/de/default.ntm

Newsletter ,Demografische Forschung aus erster Hand*:
http.//www.demografische-forschung.org/

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Demographie: Faktoren

Fertilitat: Anzahl der Geburten / Geburtenrate
Mortalitat: Anzahl der Sterbeféalle

Migration: Zu- / Abwanderung; Binnen- /
Aul3enwanderung

 Prozesse:
e Zunahme
« Abnahme
e Konstanz
* Regionale Differenzierung

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Demographischer Ubergang
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Entwicklung der Weltbevolkerung

(Quelle: Hopflinger 1997, S. 22)

Jungsteinzeit

(8000 v. Chr.) 7
1v. Chr. 215 2.260
500 n. Chr. 260 2.740
1000 310 4.740
1800 900 9.530
1900 1.665 17.530
2000 6.251 65.800
2020 (Projektion) 8.062
2050 (Projektion) 10.320
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Demographie und
Gesellschaft

 Bevdlkerungsgriél3e und —zusammensetzung als Voraussetzung fur
Infrastruktur, militdrische Macht u.a.

« Thomas Robert Malthus (1798/1803), Essay on the principle of
population®: ,Die Bevolkerung wéachst, wenn keine Hemmnisse
auftreten, in geometrischer Reihe an. Die Unterhaltsmittel nehmen

nur in arithmetischer Reihe zu.”

» Bevodlkerungswachstum ist begrenzt durch die Unterhaltsmittel
» Bevolkerung vermehrt sich bestandig, wenn die Subsistenzmittel

» Bevolkerungen tendieren zum Wachstum tber die Unterhaltsmittel hinaus und werden
nur durch die Hemmnisse ,Enthaltsamkeit”, ,Laster und ,Elend* daran gehindert

o Kiritik:
» Bevolkerungswachstum stimuliert technische Innovationen und Wirtschaftswachstum
* Elend und soziale Desintegration sind v.a. ein Verteilungsproblem

« Heute: ,Neo-Malthusianismus* angesichts Dritter Welt und Okologie

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Altern der Gesellschaft

« Sinkende Fertilitat (Abnahme der Geburtenzahlen)
e Sinkende Mortalitdt (Zunehmende Langlebigkeit)

e Migration gleicht Verluste durch F. und M. nicht aus
o Schrumpfende Gesamtbevolkerung

« Veranderung der Proportionen der Altersgruppen
(relative und absolute Veranderungen der Anzahl junger
und alter Menschen)

* Veranderung der Bevolkerungszusammensetzung nach
ethnischer Herkunft und Geschlecht

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Altern der Gesellschaft

(nach Naegele 2003)

Altern der Gesellschaft

..Dreifaches Altern®

Sinken der Anteile
und der absoluten
Zahl der Kinder + Das ,,Land”
Jugendlichen altert !

' Zunahme der
Anteile + Zahlen
alterer Menschen

__Zunahme der

Hochaltrigkeit

+Altern der Belegschaften®

Anteile + Zahlen der Personen

im erwerbsfahigen Alter sinken Feminisierung +
Singularisierung
des Alters

Kulturelle Differenzierung
des Alters

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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An ageing world
A. Population aged 65 and above, 1997

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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1 No data available




Proportien of pepulation
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1No data available
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Abbildung 1: Wanderungen zwischen den neuen
Lindern einschl. Berlin (Ost) und
dem fritheren Bundesgebiet 1989 bis
1999 (insgesamt — absolute Zahlen)

450000 T i — ' i I o T ML NPT S
400000 :

350000

300000

250000

200000

150000
100000

50000

198 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999

Fortzige aus Ostdeutschland == = = Zuziige nach Ostdeutschland

[ Institut fiir Soziologie und Demographie der Univer-
sitit Rostock, Dr. Johann Gerdes.
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Abbildung I-1

Geschiitzte Bevillkerung im Alter von 80 und mchr Jahren, 2000 bis 2050!

2000 2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050

I Schiitzwerte aul der Grundlage der 9. koordinierten Bevilkerungsvorausberechnung des Statistischen Bundesamis
(Variante 2); cigene Darstellung

Prof. Dr. Jirgen Wolf
MO1 Sozialgerontologie WS 2008/09



ABBILDUNG 10: ALTERSSPEZIFISCHE PRAVALENZ STATIONARER PFLEGEBEDURFTIG-
KEIT NACH SGB XI AM 31. 12. 1998

Alter (in Jahren)

P

RMHP& 200;(
S oD

40-59 f§ 0,17
16-39} 0,09

T

I
0 3 10 15 20 25
Pflegebediirftige in Einrichtungen in Prozent der Bevdlkerung gleichen Alters

Quelle: Eigene Berechnungen aus Angaben des Bundesministeriums fiir Gesundheit und des Verbands der privaten Kranken-
versicherung
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Abbildung 13:
Altersspezifische Haufigkeit alleinlebender Frauen und Ménner, 1996 ;
(in Prozent aller gleichaltrigen Frauen oder Ménner in Privathaushalten)

Prozent
70T

60 T

50

401"

30

20

10

20-24 25-29 30-34 35-44 45-54 55- 64 65-69 70-74 75 um.
' Alter (in Jahren)

Daten: Statistisches Bundesamt, Mikrozensus - Bevélkerung in Privathaushalten

e Im jiingeren und mittleren Erwachsenenalter wohnen Ménner haufiger als
Frauen in Einpersonenhaushalten.

e Mit zunehmendem Alter lebt - vor allem aufgrund der Verwitwungen - ein
wachsender Anteil der Frauen allein im Haushalt. Von den Frauen ab 75
Jahren sind es knapp 68 Prozent.
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Abbildung 1: Durchschnittliche Dauer der Schulbildung westdeutscher

Manner und Frauen nach Geburtsjahrgang

Schulbildungsjahre
12.0

s Manner

==m=s Frauen

11,5

Illl'llll
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|
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8.5

BiB
S.D IlllllllIllllllllllllllllIlllllllllilllllllllIIIIIIIll‘liilllllllllllllllli

1800 1905 19210 1815 1820 1825 1930 1935 1840 1845 1850 1955 1960 1965 1870 1875
Geburtsjabr

Quelle: SOEP; eigene Berechnungen gleitender Durchschnitt
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Abbildung 2: Sterbewahrscheinlichkeit nach Alter und Kohorte

Sterbewahrscheinlichkeit
0,25

Kohorte 1910 (SOEP)
~— Kohorte 1925 (SOEP)
Kohorte 1955 (SOEP)
= Kohorte 1910 (Sterbetafel)
1 - Kohorte 1925 (Sterbetafel)

0,20 esisesesss

g BiB

0.00 =ty T T e s s e
20 30 40 50 60 70 a0 a0
Alter

Quelle: SOEP (1984-2004)
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Abbildung 3: Uberlebenswahrscheinlichkeit nach Alter und Kohorte

(Uberlebenskurve)
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Quelle: SOEP (1984-2004)
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,Rektangualisierung der
kumulativen Uberlebenskurve*

100
80
60

40

Uberlebende (Prozent)

20

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Alter (Jahre)

Abbildung 1: Uberlebenskurven fiir das Jahr 1900 und 1980 (nach Fries, 1980) — Von
1900 bis 1980 nihert sich die Uberlebenskurve zunehmend der Idealkurve, bei der die
- Mortalirit vorwiegend auf eine Altersspanne von 75 bis 95 Jahren entfillt (»Rekrangu-
larisierung« der Uberlebenskurve), wobei es zu einer Ausziehung (»tailing«) bei der
Altersklasse iiber 85 Jahren kommt.
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Strukturwandel des Alters

(Tews 1990 / 1993)

e Verjungung
e Entberuflichung
e Feminisierung
B Singularisierung

e Hochaltrigkeit

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Soziale Ungleichheit im Alter -
Dimensionen

 Einkommen

e Bildung

 (Ehemaliger) Beruflicher Status
e Lebensstil / Habitus

e Gesundheit

e Biographische Ressourcen

o Unterstltzungsnetzwerk

Prof. Dr. Jurgen Wolf
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Soziale Ungleichheit im Alter -
Thesen

o Kontinuitatsthese

— Soziale Lage im Alter als Ergebnis des Lebenslaufs, Schichtzugehdrigkeit
differenziert auch nach dem Ausscheiden aus dem Erwerbsleben

 Kumulations- / Destrukturierungsthese

— (@) Verscharfung sozialer Ungleichheit, da 6konomisches, kulturelles und
soziales Kapital Uber die Auswirkungen von Einschrankungen entscheidet

— (b) Einebnung sozialer Ungleichheit mit zunehmendem Alter wegen Dominanz
gesundheitlicher Einschrankungen und resultierender Abhangigkeit

o Altersbedingtheit

— Alter als eigene Dimension soz. Ungleichheit:

— EinbufRen an physischen und psychischen Kréften, soziale Zuschreibungen
(Altersbilder), institutionelle Regelungen (Rente, Pflege)

Prof. Dr. Jurgen Wolf
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Altersarmut - Verbreitung

JAltersarmut ist kein aktuelles Problem — zusatzliche
Altersvorsorge gewinnt an Bedeutung

Das Armutsrisiko Alterer hat trotz schwieriger wirtschaftlicher
Rahmenbedingungen nicht zugenommen.

Ende 2006 bezogen nur 2,6% der Frauen und 1,8% der Manner und
damit insgesamt 2,3% der Menschen im Alter ab 65 Jahren
Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung.

Niedrige Alterseinkommen drohen jedoch bei Personengruppen, die
langere Phasen selbstandiger Tatigkeit mit geringem Einkommen,
geringfligiger Beschéaftigung, Arbeitslosigkeit oder familienbedingter
Erwerbsunterbrechungen in ihren Erwerbsbiografien aufweisen.
Gute Ausbildung und eine mdglichst durchgéangige Erwerbsbiografie
bel ausreichendem Einkommenverbessern die Moglichkeiten fur die

erforderliche zusatzliche Altersvorsorge.”
(Dritter Armuts- und Reichtumsbericht der Bundesregierung, S. V
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Mindestsicherungsleistungen

Abhangigkeit von

NrittAr Armiate
A.14.: Abhangigkeit von Mindestsicherungsleistungen

1inAd Dairhtiimeharicrht © 297\

2004 2005 2006 2007
Leistungen Leistungs- Anteil an LEiStUﬂgS- Anteil an Leistungs- Anteil an Leistungs- Anteil an
= der Bevol- = der Beval- - der Bevol- % der Bevol-
empfanger empfanger empfanger empfanger
: o kerung I pheng kerung ; e kerung : ptang kerung
in 1.000 in % in 1.000 in% in 1.000 in % in 1.000 in %

Hilfe zum Lebensunterhalt” 2.910 3,5% 81 0,1% 82 0,1% .
Grundsicherung im Alter und
bei Erwerbsminderung™ 526 0,6% 530 0,8% 582 0,8% = E
SGB I inSgESBITITg] - 6.756 8,2% 7.347 8.9% 7.241 8,8%
Davon

Arbeitslosengeld Il - - 4982 6,0% 5.392 6.5% 5277 6.4%

Sozialgeld - - 1.774 22% 1.955 2.4% 1.964 2.4%
Asylbewer!}erq" 230 0,3% 211 0,3% 194 0.2% - -
Leistungsempfanger insge-
samt X X 8.023 9 7% 8241 10,0% - -
nachrichtlich
Bevt‘aikerungf*' 82.501 X 82.438 ¥ 82.315 X - -
1) Laufende Hilfe zum Lebensunterhalt auferhalb von Einfchiungen; 2004 nach dem BSHG, ab 2005 nach dem SGE XII.
2) 2004 nach dem Grundsicherungsgesetz, ab 2005 nach dem SGB X1
3) Jahresdurchschnitte, Inkrafitreten des SGB Il zum 1. Januar 2005
4) Regelleistungsempfanger nach dem Asylbewerberlgistungsgesstz
8) Berechnungen des Statistischen Bundesamtes fir das jewsilige Jahresende.
i Bevolkerungsanteil gerechnet mit dem Bevolkerungssiand von Ende 2006.

X Tabellenfach gesperrt, weil Aussage nicht sinnvaoll,

Michts vorhanden
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Gesundheit und Behinderung

Anhangtabelle A.V1.8:

Anteil der Personen mit sehr guter oder guter Gesundheit in verschiedenen Altersgrup-

pen'!
2002% 2006”
Manner
18-29 Jahre 76,4% 76.4%
30-44 Jahre B1,5% 58.1%
45-65 Jahre 37.,5% 37, 1%
6o+ Jahre 18,1% 20,6%
Gesamt 47 8% 46,2%
Frauen
18-29 Jahre 71,0% 67.8%
30-44 Jahre 55,9% 55.6%
45-65 Jahre 34 7% 33.8%
65+ Jahre 14,1% 17.9%
Gesamt 41,0% 41,7%
1) Gesund UMD ohne Behinderungen.
) Der Indikator 13sst sich nur fir die Jahre 2002 und 2006 bil-
den, da die erforderlichen Informationen in den anderen
Jahren nicht erhoben worden sind.
Quelle:  SOEF
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,Sozlale Ungleichheit vor dem Tod"

(Holz 2004)

1.6 Sozio6konomische Sterblichkeitseinflisse: Berufliche Stellung
GRV-Sterblichkeit 1998/2000 alte Bundeslander im Vergleich

rManner Frauen
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,Sozlale Ungleichheit vor dem Tod"

(Holz 2004)

1.6 Soziodkonomische Sterblichkeitseinflisse: Rentenhdhe
Rentnersterbewahrscheinlichkeiten GRV 1997/99
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Veranderung der Familienstruktur

2ed, 44 A1 9, 5. 53
GrofBfamilie - Kleinfamilie

Ein- und Mehrpersonenhaushalte je 100 Haushlate
1950 1998 2015 {Vorausberechnung)

1900

vier
fiinf und mehr

(]

Summe rundungsbedingt nicht 100

Durchschnittliche Zah! der Personen je Haushalt

1900 1950 :

: ey Quelle: Stat. Bundesamt DIE ZEIT/GLOBUS

1998 : 2015 {Vorausberechnung)

1900: Reichsgebiet, 1950: Westdeutschland

D as soriale Gefiige hat sich in Deutschland seit Anfang des Jakir-  mit wird insbesondere die Sozialpolitik vor neue Aufgaben gestellt.
hunderts dramatisch verindert, Was damals die Norm war,  Der Staat muss heute eine teure soziale Infrastruktur vorhalten, die
ist heute die Ausnahme: Familien mit fiinf oder mehr Personen.  frither dank der Groffamilien nicht nétig war. Kein Wunder, dass
Inzwischen leben in mehr als zwei Dritteln aller Haushale ledig- hqmﬁmehSoﬁalpplidkadieBﬁmetmehmmmdidenp-
lich ein oder zwei Persanen. Vor hunderr Jahren hingegen betrug  gement ermuntern: Sie fiirchten, dass die Versorgung der ilter wer-
der Anteil der Ein- und Zweipersonenhaushalte 22 Prozent. Da-  denden Singles sonst irgendwann unbezahlbar wi

¢
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Das Alter im
Modernisierungsprozess

Figrure 9.1 Aging and Modernization

uonEIIIPORy

Salient aspects Intervening
of modernization Variables
Health , Aging of Generational
— | Longevity [ lati % 44 )
rechnology population competition \
Economic | _ | Newurban | _ Yputhful |, | Jobs of aged, 5
|| technology occupations pioneers - obsolete 7
Migration - f—= Neo'l.oca] o Restden!‘.tal ,
marriage segregation
4 : i
Urbanization < /
Sncialr |, | Inversion | _ chial ' ‘
mobility + | of status distance
Cult
. of
Literacy _Children youth
] . Mass more Inversion
Educmmn e educa[inn [ educa[ed = OF starus [
Technical than '
training parents

Source: Cowgill (1974}.

Prof. Dr. Jurgen Wolf

MO1 Sozialgerontologie WS 2008/09

Work
Ethic

"1 %

Dependency

Social

segregation

PP

O R Pt

Intellectual
and moral
segregation

Lower
status
of aged




Merkmale von Theorien |

Schulze (1980) formuliert
grundlegende Merkmale einer wissenschaftlichen Theorie
Im sozialen Feld.

1) Daten: Theorien berufen sich nicht alleine auf personliche
Eindricke
und Erfahrungen. Sie versuchen, ihre Annahmen und Aussagen
mit empirischen Daten zu stitzen.

2) Konzepte: Sie versuchen ein Modell zu konstruieren, das einen
logischen Zusammenhang erstellt zwischen den einzelnen Er-
scheinungen und betonen, dass solche Konzepte nur Konstruktionen

der Wirklichkeit sind und nicht die Wirklichkeit selbst.

3) Reflexion: Theorien versuchen die einzelnen Schritte, die zu ihrer
Konstruktion gefuhrt haben, zu kontrollieren und fr andere
nachvollziehbar zu machen.
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(Fortsetzung)

4) Diskussionen: Theorien setzen ihre Annahmen und
Aussagen anderen Einwanden, widersprechenden
Tatsachen und Erfahrungen aus.

5) Fragen und Kritik: Sie betrachten ihren Gegenstand
Kritisch,aber im Sinne einer neugierigen, konstruktiven
Kritik, die noch offen und auf eine Erweiterung unserer
Vorstellungen und Plane gerichtet ist.

(Schulze, 1980, S. 40)

Prof. Dr. Jurgen Wolf
MO1 Sozialgerontologie WS 2008/09



Merkmale von Theorien Il

Ordnungssysteme

« Theorien sind Systeme von Begriffen, Definitionen und Aussagen
« Sie dienen dazu, Erkenntnisse und Vorstellungen zu ordnen
Konstruktionen

 Theorien sind Konstruktionen oder Modelle der Wirklichkeit. Theorien bilden
die Wirklichkeit also nicht ab, sondern bilden die Wirklichkeit nach.

Darstellung

 Theorien bestehen aus symbolischen Darstellungen, in der Regel wird die
Sprache verwendet. Daraus folgt: Notwendigkeit der begrifflichen Klarheit!

Uberprifbarkeit

« Theorien sind in der Regel nicht direkt Gberprufbar; empirisch tberprifbar
sind die aus Theorien abgeleiteten Hypothesen.

Grundstruktur

» Erklarende Theorien haben die Form "Wenn/weil x, dann y". Beispiel: "Die
Leistungen alter Menschen in Intelligenztests sind schlechter als die junger
Menschen, weil die kognitive Verarbeitungsgeschwindigkeit im Alter
geringer ist".
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Theorie und Empirie

- Die Empirische Analyse dient

o der Grundlegung und Erstellung von Theorien

 der Uberprifung von aus Theorien abgeleiteten Hypothesen.
- Wissenschaftliche Aussagen mussen

e widerspruchsfrei

e Intersubjektiv Gberprifbar und

« falsifizierbar sein.
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Kriterien flr die Bewertung einer
Theorie

Gegenstandsbereich: Theorien zu Entwicklung und Altern kbnnen sich
beziehen auf Zellen, Organe, Korper, Person, Gruppen und/oder
Gesellschaften.

Geltungsbereich: Theorien sollten so allgemein wie mdglich gelten

Gegenlber dem Anspruch universeller Gultigkeit der Naturwissenschaften
(,trifft zu auf alle Menschen in allen Gesellschaften zu allen historischen
Zeiten®) herrschen in den Sozialwissenschaften ,middle range theories* vor.

Konsistenz: Aussagen einer Theorie (sowie Ableitungen daraus) sollten in
sich widerspruchsfrei sein.

Sparsamkeit: Eine Theorie sollte mit moglichst wenigen Annahmen und
Parametern auskommen (,Ockham’s razor®).

Empirische Bewéahrung: Die Theorie sollte mit der Wirklichkeit in Einklang
(bzw. in moglichst geringem Widerspruch zur Wirklichkeit) stehen.
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Gerontologische Theorien

Generelles Schema:
Universalistisch differentiell

Veranderungstheorien thematisch vs. thematisch vs.
Meta-Persp. Meta-Persp.

Kontinuitatstheorien thematisch vs. thematisch vs.
Meta-Persp. Meta-Persp.

(nach Wahl/Heyl 2004: 154ff )
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Biologische Theorien des Alterns

Fragen

«  Warum altern wir? Warum ist uns nicht eine langere Lebensdauer (vielleicht 250
Jahre) oder eine klrzere Lebensdauer (moéglicherweise nur 7 Jahre) zugedacht?

« Warum leben wir noch eine erhebliche Zeit nach Beendigung der reproduktiven
Phase?

Perspektiven

* (a) Perspektive der Evolutionstheorie: Welchen evolutionaren Sinn machen Tod
« (Weiterentwicklung durch Fortpflanzung, Vermeidung der Uberbevdlkerung) und
» Alterung als Prozess des intrinsischen, progredienten und generellen

« korperlichen Abbaus Uber die Zeit?

» (b) Perspektive der Alternsmechanismen: Welche molekularen und

« physiologischen Faktoren bewirken Altern und Tod?

Zwei grol3e Theorieklassen

« Altern als deterministisches Programm

« Altern als stochastischer Prozess

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Biologie des Alterns: Beispiele

o Zelltheorien

e Theorie der freien Radikale

* Reparatur-Mechanismus-Theorie
 Immunologische Theorien

 Ernahrung: Der Hypothalamus fungiert nach einer weiteren
biologischen Theorie als eine Uhr, die das Alter in der Anzahl der
vom Korper umgesetzten Kalorien misst.
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Sozialgerontologische Fragen aus

der Alternsbiologie

Sollte man in den Korper eingreifen?

Altern und Sterben als natlrliche Grenze oder als Herausforderung fur
Technik und Medizin? (Eingriffe in Organe, Zellen bzw. Gene kdnnen
Individuen helfen, aber stellen auch Eingriffe in die Individualitat einer
Person dar).

Sollte man statt dessen ausschliel3lich Verhaltensanderung betreiben
(Gesundheitsforderung, Pravention, Rehabilitation)?

Unterscheidet sich eigentlich die Perspektive der Altersbiologie von jener
der ,Anti-Aging“-Bewegung?

Unterscheidung zwischen Altern und Krankheit?

Gibt es eine klare Grenze zwischen ,normalem* (biologischem,
physiologischem) Altern und pathologischem (krankhaftem) Altern?

Wenn ja: Pravention und Gesundheitsférderung sinnvoll.

Wenn nein: Begleitung bei der Bewaltigung von (Alters-)Krankheiten
sinnvoll.
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Sozialwissenschatftliche
Alternstheorien

Ausgangspunkt

» Gesellschaftlichen Strukturen und Institutionen sowie Werte und Normen
bestimmen als "soziale Tatsachen" den Lebenslauf der Menschen. Ebenen:

 Makroebene: Gesellschaftliche Institutionen, kulturelle Normen und ,Beliefs”
« Mikroebene: Handlungs- und Interaktionsebene (Individuen)

e Integration: Interaktion von Makro- und Mikroebene

Soziologische Fragen zum Altern

« Ist Alter Grundlage fur gesellschaftliche Ordnung (Makro-Ebene)?

e Verandert sich mit dem Alter die soziale Ungleichheit (Makro-Ebene)?

« Verandern sich mit dem Altern die Integration in soziale Netzwerke und das
System der sozialen Unterstlitzung (Meso-Ebene)?

« Bestimmt Alter die Interaktion zwischen Personen (Mikro-Ebene)?

 Welche Faktoren strukturieren den Lebens(ver)lauf, die biographischen
Orientierungen und Generationenbeziehungen?
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Sozialwissenschatftliche
Alternstheorien

Psychologische Fragen zum Altern

Ist die kognitive Leistungsfahigkeit vom Altern abhangig?

Wie héangen Altern und Persdnlichkeitsentwicklung zusammen?

Welche Mechanismen fihren zu einem ,erfolgreichen Altern®?

Welche Prozesse fuhren zu Unterschieden im subjektiven Alternserleben?

Von welchen Faktoren hangt die Bewaltigung kritischer Lebensereignisse
Im Alternsprozess ab?

Welche emotionalen Prozesse sind mit dem Alternserleben verbunden?

Prof. Dr. Jirgen Wolf
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Mikro-Theorien des Alterns

I e First Generation ~ Second Generation  Third Generation
Hgths Theories Theories Thearies
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Quelle Bengtson et al. 1997 S75.
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Makro-Theorien des Alterns
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Integrative Theorien des Alterns
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Der Aktivitatsansatz

Kernaussage: Die sozialen und psychischen Bedirfnisse andern sich mit
dem Altern nicht. Subjektives Wohlbefinden und Zufriedenheit stellen sich
dann ein, wenn eine Person aktiv ist, etwas leistet und von anderen
gebraucht wird.

Definition ,erfolgreichen Alterns” nach Havighurst (1963): ,innerer Zustand
der Zufriedenheit und des Glucks* — dieser Zustand kann nur erreicht oder
aufrecht erhalten werden, wenn Aktivitats- und Interaktionsmadglichkeiten
auch nach dem Verlust von Beziehungen und Rollen vorhanden sind bzw.
durch neue ersetzt werden.

Well die Gesellschaft diesen Ersatz nicht bereitstellt, werden altere
Menschen aus dem gesellschaftlichen Leben ausgeschlossen und in eine
zwangsweise Passivitat gedrangt.

Die urspringliche Fassung der Aktivitatstheorie stammt von Cavan,
Burgess, Havighurst & Goldhamer (1949) und von Havighurst und Albrecht
(1953). In den 1970er Jahren modifizierte die Aktivitatstheorie inren Ansatz
dahingehend, dass neben der Aktivitat die soziale Involviertheit zu einer
weiteren wichtigen Voraussetzung fur Zufriedenheit im Alter wurde Longio &
Karl (1982)
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Die Disengagement-Theorie

Kernaussage: Nach Cumming & Henry (1961) streben sowohl die
gesellschaftliche Umwelt als auch das Individuum selbst mit zunehmendem
Alter nach einem sukzessiven Ruckzug aus sozialen Rollen und Aufgaben.

Voraussetzung: Krankheit und Tod des Individuums werden mit
zunehmendem Alter immer wahrscheinlicher. Dies reduziert die Bereitschaft
zum Engagement der Individuen und bedroht das ,reibungslose
Funktionieren* gesellschaftlicher Organisationen.

Altern ist deshalb gepréagt von "Disengagement" (Ruckzug aus
gesellschaftlichen Rollen) durch gesellschaftliche Ruhestandsmechanismen
und freiwilligem Rickzug des Individuums aus sozialen Verpflichtungen.

Disengagement ist flr das gesellschaftliches Funktionieren notwendig.
Stimmen gesellschaftliche und individuelle Bereitschaft zum
Disengagement Utberein, resultiert hohe Lebenszufriedenheit.

Henry (1964) hat den Ansatz mit der ,theory of intrinsic disengagement*
radikalisiert.
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Vergleichende Einschatzung

Gesellschaft: Mit zunehmendem Alter verlassen Menschen
gesellschaftliche Positionen; Altersgrenzen haben diesen Prozess
institutionalisiert.

Individuum: Auf individueller Ebene qilt die Disengagement-Theorie in
ihrem allgemeinen Anspruch als widerlegt, ohne dass die Aktivitatstheorie
bestatigt worden ware. In der Studie von Kolland (1996) ensprechen 61%
der Befragten der Aktivitatstheorie. Mehr als ein Drittel enspricht diesem
Muster jedoch nicht. Kolland unterscheidet entsprechend vier
Aktivitatstypen: a) die zufriedenen Aktiven; b) die Ruhestandler; c) die
unzufriedenen Aktiven; d) die unzufriedenen Inaktiven.

Relatmerungen beider Positionen: Havighurst (1963): ,compensatory
engagement®; Lehr & Dreher (1969): voribergehendes Disengagement.
Lehr & Minnemann (1987): Beide Theorien kdnnen je nach den konkreten
Rollen, der spezifischen Personlichkeitsstruktur und der jeweiligen
Lebenssituation zutreffend sein oder nicht.
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Fragen

« Beide Theorien werden in der urspringlichen Form nicht mehr vertreten,
aber sie haben bis heute Nachwirkungen, z.B. fur die Angebote der
Altenarbeit.

 Bedeutet sozialer Rlckzug Isolation und soziale Exklusion?
o Oder ist er freiwillig und erfordert Rucksichtnahme und Schutz?

 Wird ein zuriickgezogenes Leben im Alter illegitim und letztlich stigmatisiert,
wenn ,Aktivitat* zum herausragenden Bewertungsmalfdstab wird?

o Oder wird eine minimalistische Altenpolitik dadurch legitimiert, dass die
Alten far sich allein sein wollen“?
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Nachfolge- / Alternativansatze

o Kontinuitatstheorie (Atchley 1989): Die Erhaltung innerer und
aul3erer Strukturen stellt den sichersten Weg dar, den
Alternsprozess zu meistern, Wohlbefinden und soziale Integration
aufrecht zu erhalten. (Aktivitat ist jedoch wichtig fur
Kompetenzerhaltung und Gesundheit.)

 Sozio-emotionale Selektivitatstheorie (Carstensen 1983): Die
guantitative Reduktion sozialer Interaktionen geht mit der
Konzentration auf die qualitativ wichtigen Beziehungen einher.

o Selektive Optimierung mit Kompensation (Baltes/Baltes 1989):
Altern ist heterogen, es kann normal, optimal und pathologisch
verlaufen, ist aber immer durch zunehmende Verluste der
Entwicklungsfahigkeit gepragt. ,Erfolgreiches Altern* heifl3t deshalb
Ausschopfen der Kapazitatsreserven bei Kompensation der
Leistungseinbul3en /-verluste.
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Weiterentwicklung: Theorie der
Gerotranszendenz

Aus phanomenologisch-hermeneutischer Perspektive und mit Anleihen aus
dem Zen-Buddhismus wird Altern (v.a. in den spaten Phasen) als
Entwicklung der Fahigkeit zur Transzendenz beschrieben (Tornstam 1994).

Gerotranszendenz: Riuckgang des Egozentrismus, Erfahrung der
Zusammengehaorigkeit mit vorhergehenden und zugleich mit kiinftigen
Generationen, Ruckgang des Interesses an materiellen Dingen und
oberflachlichen sozialen Beziehungen, Neudefinition des Verhaltnisses von
Leben und Tod. Die konkrete Ausformung ist Resultat der biographischen
Erfahrungen.

Gerotranszendenz bedeutet nicht Rickzug aus der Gesellschaft, kann aber
als solcher mif3verstanden werden.

Gunstige Auswirkungen auf Altersbilder und Berufspraxis in der Altenarbeit
und Pflege konnten empirisch nachgewiesen werden (Tornstam 1996).

Kritik: Gerotranszendenz als kohortenspezifisches Phanomen, das nicht
universalisierbar ist (Solem 1995).
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Stigmatisierungstheorie
(Alter als Stigma)

Voraussetzung: Negatives Altersbild / Altersstereotyp

Zeichen des Alterns: Das Individuum zeigt Anzeichen des Alters: Graue
Haare, ein nachlassendes Gedachtnis, geringere Ausdauer.

Stigma: Die soziale Umwelt zeigt auf die Person und sagt: "Der dort ist alt!*
(Etikettierung, Stigmatisierung)

Selbsterflllende Prophezeiung: Die Person glaubt diesem Urteil und
beginnt sich so zu verhalten, wie es das negative Altersstereotyp
vorschreibt. Daraufhin erklart die soziale Umwelt: "Jetzt sieht man es
deutlich — es wird von Tag zu Tag schlimmer".

(»fremdbestimmte Selbstverursachung, Rosenmayr)

Sozialer Zusammenbruch: Dieser Teufelskreis setzt sich bis zum
"sozialen Zusammenbruch" der Person fort.
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Alter als Stigma: Empirie

« ,Secondary Baby Talk": In vielen Situationen werden alte Menschen
behandelt, als waren sie inkompetent. Beispiel: Herabwirdigende Sprache
in Pflegeheimen, ,erlernte Abhangigkeit®.

 Folgerung: Die Aufrechterhaltung der Kompetenz alter Menschen bedingt,
dass das soziale Umfeld seine negativen Vorurteile gegentber alten
Menschen aufgibt. Generationenibergreifende Aktivitaten kdnnen
Stigmatisierungsprozesse mindern.

« Allerdings: Es gibt auch eine paradoxe positive Wirkung des negativen
Altersstereotyps: ,Alt bin nicht ich, sondern die anderen — und die verhalten
sich wirklich wie ,alte Leute!”
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Die Lebenslauf-Perspektive

« ,Here the emphasis is on the interaction between historical events, personal
decisions, and individual opportunities and on how experiences early in life
affect subsequent outcomes” (Quadagno 2002: 13).

 Der Lebenslauf vereint zwei Perspektiven:

- Aul3enperspektive: Abfolge von Lebensereignissen, die wir als
Beobachter feststellen kdnnen

- Innenperspektive: biographische Orientierungen und Erfahrungen aus der
Sicht des Individuums
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Lebenslauf / Biographie

Lebenslauf als Oberbegriff (Kohli)
unterteilt sich in

Lebensverlauf (Mayer) Biographie
(Fischer/Rosenthal; Kohli)
(eigenerlebt:
Autobiographie)

- Ablauf von Ereignissen - Erleben von Ereignissen

- Ereignissequenzen - Reflexion des
Ereignisablaufs

- anonym - personlich

- objektiv - subjektiv

- quantifizierend - qualitativ

Gemeinsame Merkmale:
- Zeitliche Dimension Merkmalen / Erfahrungen
- Dynamik von Strukturen
- Entwicklung von Personen, Lebenslagen und sozialen
Strukturen
- Methodisch: Orientierung an Léngsschnittstudien;
Kohorten / Generationen; Verldufen von Ereignissen
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Lebenslauf: Elemente

Lebensphasen: Lebensphasen strukturieren die Biographien und
bedeuten die Zuordnung sozialer Merkmale und Rollen nach
Lebensalter.

Ubergange und Statuspassagen konnen durch institutionelle
Regelungen konstituiert sein (Volljahrigkeit, Rentengrenze), aber
auch durch soziale Normen (Auszug aus dem Elternhaus),
Individuelle Entscheidungen (Scheidung) und biologische Prozesse
(Menopause). Sie fihren immer zu einem Wechsel der Position und
einer Veranderung des sozialen Netzwerkes. Ubergange in
spateren Lebensphasen sind zunehmend irreversibel.

Altersgrenzen regeln den Ein- oder Ausschluss aus sozialen
Zusammenhéangen und Berechtigungssystemen.

Gesellschaftlicher Wandel: Gesellschaftlicher Wandel fiihrt zu
unterschiedlichen Lebenslaufen unterschiedlicher Kohorten.
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Kohortenspezifische Erfahrungen

# Grindung BRD/DDR

|

Aufstand 17. Juni

Mauverbau
Tschemobyl

Versinigung

"

Alter
c33882883888

1910 1920 1930 1940 1850 1960 1970 1980 1990 2000

Prof. Dr. Jirgen W Jahr
MO2 Sozialgeronto



Institutionalisierung des
Lebenslaufs

 Die Theorie der Institutionalisierung des Lebenslaufs (Kohli 1985) zeichnet
die historische Entwicklung des modernen Verstandnisses des Lebenslaufs
nach. Sie enthalt vier Komponenten:

 Verzeitlichung: die Entwicklung biographischer Perspektiven als
Grundlage fur Entscheidungen (,biographische Vergesellschaftung®)

« Chronologisierung: die Verallgemeinerung einer kalendarischen Definition
des Alters und standardisierter Ubergange zwischen Lebensphasen

e Individualisierung: die Individuen als Entscheidungszentren und
Verantwortungstrager fur den Verlauf inres Lebens

« Dreiteilung des Lebenslaufs mit der Erwerbsarbeit als Zentrum
(Vorbereitung-, Erwerbs- und Ruhephase).
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Lebenslauf: Empirie

« De-Institutionalisierung des Lebenslauf: Strenge Institutionalisierung bis
In die 1960er Jahre, danach Aufldsung von ,Normalbiographien® (starker im
Familienzyklus als im Erwerbszyklus).

« Ruhestandsgrenzen: Die Anpassung von Altersstrukturen (z.B.
Ruhestandsgrenzen) an verlangerte Lebenserwartung ist seit einiger Zeit
und aktuell sehr stark in der politischen Diskussion.

 Kippt die Dreiteilung des Lebenslaufs? Anstelle einer Sequenz von
,Bildung, Arbeit, Freizeit* ein Nebeneinander von Bildungs-, Arbeits- und
Freizeit-Abschnitten im Lebenslauf?

2 Rune

S |@

5 |8 Arbeit

m | < Bildung
Alter Alter
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