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Berlin – Einmal fies gestolpert
– und mittendrin im Teufels-
kreis: VielenÄlterengeht es so,
wennsiegestürzt sindundsich
dabei verletzt haben. Aus
Angst, dass das erneut passiert,
bewegen sie sich oft weniger.
DasbewirktaberdasGegenteil:
Die Muskeln werden schwä-
cher – das Risiko für weitere
Stürze steigt.Hier kommen für
unsere Leser vier Tipps zur
Sturzprävention:

◾ Bewegung,Bewegung,
Bewegung

Muskelkraft, Gleichgewichts-
sinn, Beweglichkeit, Koordina-
tion: All diese Fähigkeitenwer-
dengeschult,wennmanimAll-
tag aktiv ist. Gerade bei Pflege-
bedürftigen fehlt jedoch oft
Kraft,wennesdarumgeht,sich
zu bewegen, heißt es vom Zen-
trum für Qualität in der Pflege
(ZQP). Hier kommt das Umfeld

ins Spiel. ZQP-Pflegeexpertin
DanielaSulmannrätAngehöri-
gen, täglichekurzeSpaziergän-
ge ander frischenLuftmit Pfle-
gebedürftigen zu unterneh-
men. Auch Alltagsaufgaben
wie Blumen gießen, kochen
oder den Tisch decken zahlen
auf das Bewegungskonto
ein. Sinnvoll kannesauchsein,
Bewegungsabläufe gezielt zu
üben: zum Beispiel Treppen
steigen, aufstehen oder der
UmgangmitdemRollator.

◾ DasZuhausesicherer
machen

Das Kabel, das auf dem Boden
liegt – das ist der Klassiker un-
ter den Stolperfallen zu Hause.
Auch an einer lockeren Tep-
pichkante kann ein Fuß
schnell mal hängen bleiben.
SindMattenoderLäuferamBo-
den befestigt, passiert das
nicht. Ein weiterer Tipp:

Schwellen und Stufen markie-
ren – etwa mit buntem Klebe-
band. Ebenfallswichtig ist eine
gute Beleuchtung. Für die
Nächte sind Lampenmit Bewe-
gungsmeldergut, sodasZQP.

◾ PassendeKleidung
wählen

Enge Kleidung aus steifen Stof-
fen schränkt die Bewegungs-

freiheit ein, auch das
kann Stürze begünstigen. Bes-
ser sind dehnbare Materialien,
die Bewegung zulassen. Zu
weit sollte die Kleidung aber
nicht geschnitten sein. Nicht,
dass der Ärmel an der Türklin-
kehängenbleibtundes sozum
Sturz kommt. Schuhe sollten
hintengeschlossen seinundei-
nerutschfesteSohlehaben.

◾ Medikamentechecken
Müdigkeit, Benommenheit
und Schwindel können das Ri-
siko für schwere Stürze erhö-
hen – und sind gar nicht selten
Nebenwirkungen von Medika-
menten. Haben Pflegebedürfti-
ge oder ihre Angehörigen den
Verdacht,dasseinMedikament
die Bewegungsfähigkeit beein-
flusst, sollte das ärztlich abge-
klärt werden. Womöglich ist
ein Umstieg auf ein anderes
Präparat sinnvoll.

So schützen sich Senioren vor Stürzen
Stolperfallen entschärfen, Abläufe üben und Medikamente überprüfen

Im Alter steigt die Gefahr für
Stürze. FOTO: J. KALAENE/DPA

Ja,mansolltemindestenszweiMal imJahrzurprofessionellen
Zahnreinigunggehen.DabeiwerdenauchdieBelägeanden
schwerzugänglichenStellengereinigt.Die speziell ausgebilde-
tenDentalhygienikerinnen–essindmeistFrauen–verwenden
dazuspezielle Instrumente.Dazuzählenbeispielsweisekleine
Häkchen (Küretten),BürstenundPolieraufsätze,mitdenenauch
Pastenaufgebrachtwerden.DieExpertinnenüberwachendas
gesamteGebiss,könnenerkrankteStellendesinfizierenundmit
antientzündlichenSubstanzenbehandeln.

Professor Hannes Wachtel
Ärztlicher Leiter der Implaneo Dental
Clinic in München FOTO: IMPLANEO

Leser (55):MeinZahnarzt rätmir zur professionellen Zahnreinigung.
Bringt diese Behandlungwirklich etwas?

Dentalhygiene als wichtige Vorsorge

Menschen leben inDeutschland imAlterzwischen45und64
JahrenmiteinerDemenz-Erkrankung.

DIE ZAHL DER WOCHE
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SchmerzenamKreuzbein (Sakrum)könnenimAlterneben
verschleißbedingtenErkrankungenaucheinHinweisaufeinen
BruchamBeckenringsein.Dabeimussesgarnichtzueiner
enormenKraftübertragungwiebei jüngerenMenschengekom-
mensein, seiesdurchVerkehrsunfälleoderdurchStürzeaus
sehrgroßerHöhe.BeiälterenPatientenreichtoftnureinSturz
ausdemStand.Grundhierfür istdie schlechteKnochenqualität
beiOsteoporose,welchespontaneBrücheauftreten lässt.Des-
halbsindFrauenhäufigerbetroffen.Erschwertwirddiediagnos-
tischeAbklärungderBeschwerdendadurch,dass sich imRönt-
genBrücheamhinterenBeckenringkaumerkennenlassen.
SolltenSiealsoentwederSchmerzenamKreuzbeinhabenoder
sichgar imRöntgeneinBruchamvorderenBeckenringdarstel-
len lassen, solltealsnächsterdiagnostischerSchritt eineCompu-
tertomografieveranlasstwerden.Hiermit lassensich inaller
RegelKreuzbeinbrüche (hintererBeckenring)guterkennen.Die
weitereBehandlunggehört inerfahreneHände:Denndas thera-
peutischeSpektrumreichtvonkonservativenMaßnahmenbis
zurOP,mitdemZiel, IhnenwiedereineschmerzfreieBeweg-
lichkeit imAlltagzuermöglichen.Operativbedienenwiruns
dabeizumeistminimalinvasivundweichteilschonendeinge-
brachterSchraubenoderStäben,ggf. verstärktdurchzusätzli-
chesEinbringenvonKnochenzement.Aufgrundderkompli-
ziertenAnatomiedesBeckenssind währendderOperation
3D-Bildwandler,ggf. sogarmitUnterstützungdurcheinNaviga-
tionssystem,hilfreich.DiesemoderneTechnikerhöhtdieExakt-
heitdesEingriffsundhilftKomplikationenzureduzieren.

Professor Hans-Georg Palm
Direktor des Zentrums für Orthopädie und
Unfallchirurgie am Klinikum Ingolstadt
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Leserin (72): Ich habe seit einiger Zeit Schmerzen amKreuzbein.Mein
Hausarzthat imRöntgenaberkeinenBruch feststellenkönnen.Muss ich
mir Sorgenmachen?

Beckenbruch durch Sturz aus dem Stand

LiebeLeserinnenundLeser,

alsChefarzt imMünchnerKlinikumGroßhadernerlebe ich
täglich,wiewichtigmedizinischeAufklärung ist.Doch imhekti-
schenAlltagvonKlinikundPraxisbleibenmanchmalFragen
offen.Und:Gehtesumein„Tabuthema“, trauensichPatienten
häufiggarnichterstnachzufragen.MeineKollegenundich
wollen IhnendaherAntwortengeben.HabenSieaucheine
FragezueinemmedizinischenThema?DannschickenSieuns
diesezu!Bitte fassenSie IhrAnliegenkurzzusammenundge-
benmöglichst IhrAlteran.SchickenSieunskeineKrankenak-
ten.DieAntwortenwerdenaufdieserSeiteanonymisiertveröf-
fentlicht–abernichtpersönlichzugeschickt.

Leser fragen –
Experten antworten
PROF. CHRISTIAN STIEF
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Haben Sie Fragen? Schreiben Sie an uns!
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Köln – Auf einmal war das
Monster unterm Bett da. Nun
taucht es immer auf, wenn es
imKinderzimmerdunkelwird,
und hindert die fünfjährige
Marie beim Einschlafen. An-
fangs kamdasMonster nur ein
paar Mal in der Woche, doch
mittlerweile ist es jedenAbend
da und führt Maries Eltern an
den Rand der Verzweiflung,
wenn sie ihre Tochter ins Bett
bringenwollenundsienichtal-
leineinschlafenkann.
„Ängste vor Fantasiekreatu-

ren treten im Kindergartenal-
ter häufig auf und sind norma-
lerweise vorübergehend“, sagt
Julia Adam, Kinder- und Ju-
gendlichenpsychotherapeutin
amCentrumfürKinder-undJu-
gendlichenpsychotherapie
(CEKIP) der Uniklinik Köln. An-
dere Beispiele für entwick-
lungsphasentypische Ängste
seien die Furcht vor lauten Ge-
räuschen im Säuglingsalter so-
wie die Angst vor Gewittern
oder anderen Naturkatastro-
pheninderfrühenKindheit, so
dieExpertin.
Bleiben Ängste und schrän-

ken sie den Alltag ein, müsse
geschaut werden, woher sie
kommen: „DieAngst beimEin-
schlafen kann zum Beispiel in
Verbindung mit einer Tren-
nungsangst stehen, die Tren-
nung von der Mutter.“ Kinder
würden dabei Unterstützung
benötigen, denn sie verfügen
noch nicht über eine Strategie,
sich selbst mit ihren Ängsten
auseinanderzusetzen.

Anstiegdurch
diePandemie

Bedingt durch die Covid-19-
Pandemie haben Fachleute ei-
ne Zunahme von Ängsten bei
Kindern beobachtet. Die CO-
PSY-Längsschnittstudie unter-
sucht seit 2020 die Auswirkun-
gen und Folgen der Pandemie
sowie weiterer globaler Krisen
auf die psychische Gesundheit
und das Wohlbefinden von
Kindern und Jugendlichen in
Deutschland. Ein Ergebnis ist,
dass rund 30 Prozent der Sie-
ben- bis 17-Jährigen in den ver-
gangenen Jahren Angstsym-
ptome entwickelt haben. Vor
der Pandemie waren es nur
rund 17 Prozent. Adam erklärt:
„Während der Pandemie ha-
ben Kindern durch die Ein-
schränkungen des Alltags
Übungsfelder gefehlt, ihre
Kompetenzen weiterzuentwi-
ckeln–wiediesozialenKompe-

tenzen imUmgangmit Gleich-
altrigen.“
Ängste entstehen multifak-

toriell, das heißt, es gibt ver-
schiedene Bedingungen, die
dazu beitragen, dass sie entste-
hen und aufrechterhaltenwer-
den. Manche Menschen haben
eine genetische Veranlagung,
Ängste zu entwickeln. Kinder
spüren zudem, wenn ihre El-
tern besorgt sind, und können
dies übernehmen. Doch dies
funktioniert laut der Expertin
ebenso andersherum: „Kinder
können auch mutiges Verhal-
ten von ihren Eltern lernen.
DaskannihnenbeiderBewälti-
gung von Ängsten sehr helfen
oder auch einer Angstentste-
hungvorbeugen.“

DieAngst
stufenweiseabbauen

Ausgelöst werden Ängste oft
zudem durch Belastungssitua-
tionen, wie etwa die Trennung
der Eltern, Mobbingerfahrun-
gen oder auch durch fiktionale
Inhalte, die Kinder im Fernse-
hen oder im Internet sehen. Ist
eine Angst erst einmal da,
kommt es meist zu einer Ver-
meidung der Situation, die die-
se Angst ausgelöst hat. Adam:
„Eltern sollten diese Situation
gemeinsam mit dem Kind be-
wältigen und eine Strategie
entwickeln.“
Im Fall von Marie, die Angst

vor Monstern und dem Allein-
sein in der Dunkelheit hat, ist
das Ziel, dass sie wieder allein
einschlafen kann. Adam rät:
„DasKindist immeralsExperte
seiner Angst anzusehen und
sollte selbst- beziehungsweise
mitentscheiden.“ So sei es zu-
erst nötig, dass die Eltern die
Ängste des Kindes ernst neh-
menunddarübersprechen.
Anschließend muss ein Plan

ausgearbeitet werden. „Die
Mutter kann am Anfang beim
Einschlafen des Kindes zum
Beispiel noch mit im Bett lie-
gen, berührt es aber nicht
mehrwiegewöhnlich“, schlägt
Adam vor. „Als nächsten
Schritt sitzt sie nur noch auf
der Bettkante und hält die
Hand.EinigeZeit spätergenügt
es dann, wenn sie einen Meter
vom Bett entfernt auf einem
Stuhl sitzt und irgendwann
bleibt nur noch die Tür offen
stehen.“
Das Kind lerne über die eige-

ne Angst dazu – und erfahre,
dass Angst nicht ins Unermess-
lichesteigenkann.„DerKörper
kann sich an die Angst undAn-
spannung gewöhnen, wo-
durch sie immer kleiner und
kleiner wird und schließlich
verschwindenkann.“
Im Auftrag der Krankenkas-

se AOK hat Adam gemeinsam
mit einem Team aus Psycho-
therapeuten einen Online-Fa-

miliencoach als Selbsthilfe-
plattform entwickelt, der El-
tern und Kinder unterstützen
soll,Ängsteanzugehen (https://
kinderaengste.aok.de/). „Invier
Modulen können Eltern ler-
nen, die Ängste ihrer Kinder
anzuschauen“, sagt Astrid Ma-
roß, Fachärztin fürNeurologie,
Psychiatrie und Psychothera-
pie imAOK-Bundesverband.
Neben der Wissensvermitt-

lung, was Ängste sind, wo sie
herkommen und wie sie ent-
stehen, gibt es Beispiele für Ex-
positionen – das heißt, die an-
geleitete Konfrontation mit
der angstauslösenden Situati-
on. Dies sindMethoden der ko-
gnitiven Verhaltenstherapie.
„Es ist wichtig, dass Eltern an-
geleitet werden, alles mit den
Kindern gemeinsam zu ma-
chen“,erklärtAdam.
Adam weist zudem darauf

hin, dass der Coach keine Dia-
gnostik oder Therapie bei
Angststörungen ersetzen kön-
ne. Sehr stark ausgeprägte
Ängste, die sich verfestigt ha-
ben und den Alltag der Familie
maßgeblich einschränken –
wenn beispielsweise die Eltern
nicht mehr arbeiten gehen
können,weildasKindrundum
die Uhr Betreuung benötigt
oder gar nicht mehr schlafen
kann – bedürfen einer psycho-
therapeutischenBehandlung.

JULIA ROSNER

Das Monster unterm Bett
Wie ängstliche Kinder wieder besser einschlafen

Nach der Corona-Pandemie sind besonders viele Kinder von Ängsten betroffen, etwa von der
Angst, alleine im dunklen Kinderzimmer im Bett zu liegen. FOTO: HARALD OPPITZ/KNA


