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»Schach dem Alter?« titelte Forschung Frankfurt vor zwölf Jahren
eine gedächtnispsychologische Studie, die sich am Beispiel schach-
spielender Senioren mit der erstaunlichen Wirksamkeit des Exper-
tenwissens beschäftigte, wenn neue Lern- und Gedächtnisanforde-
rungen zu bewältigen sind. Damals noch ein Solitär, hat sich die Al-
ternsforschung inzwischen zu einem etablierten Forschungsfeld an
unserer Universität entwickelt. Die Beiträge dieser Ausgabe belegen dies eindrück-
lich. Sie kommen aus der Biologie, der Biochemie und der Pharmazie sowie aus der
Medizin, der Ökonomie und der Soziologie, aus Pädagogik, Psychologie und Sport-
wissenschaft, aber auch aus Rechtswissenschaft und Kulturwissenschaften.

Die neue Frankfurter Alternsforschung ruht auf drei Säulen. Da ist zum einen
das »Forum Alterswissenschaften und Alterspolitik«. Seit 2004 widmet es sich – als
Verbund von Wissenschaftlern unterschiedlicher Fachbereiche – der Förderung von
Forschung, Lehre und praktischer Politik zu den mit Alter und Altern zusammen-
hängenden Themen, vielfach unterstützt von der Unversität des Dritten Lebensal-
ters. Besonders befruchtend, dass dies häufig fächerübergreifend geschieht.

In den Naturwissenschaften und in der Medizin ist die Alternsforschung in
Frankfurt traditionell gut aufgestellt. Dass Alois Alzheimer schon in voruniversitä-
ren Zeiten in Frankfurt wirkte, ist bekannt. Heute wird nicht nur die Alzheimer’sche,
sondern auch die Parkinson’sche Krankheit an der Goethe-Universität intensiv be-
forscht – im Expertencluster »Alzheimer und Parkinson Forschung Frankfurt« ko-
operieren viele der in diesem Heft schreibenden Kollegen. Auch die BHF-Bank-Stif-
tungsprofessur für Gerontopsychiatrie ist hier mit eingebunden. In ähnlicher Weise
haben sich die in der Alternsforschung engagierten Forscherinnen und Forscher des
Interdisziplinären Zentrums für Neurowissenschaften gemeinsam auf den Weg ge-
macht, Alter und Altern zu verstehen. Über die Arbeit des neu gegründeten Zen-
trums hatte Forschung Frankfurt erst kürzlich berichtet.

Wer meint, Alternsforschung sei nur für ältere Wissenschaftler interessant, irrt.
Unter den Autoren der größeren Beiträge gibt es jüngere (29) und ältere (70). Der
Median der Altersverteilung liegt bei 45 Jahren. Um die Alternsforschung nachhal-
tig voranzubringen, wird es einer gezielten Nachwuchsförderung in den jeweiligen
Disziplinen und einer Verankerung der Forschungsthemen in den Studienplänen
bedürfen. Prof. Gisela Zenz, die die Redaktion bei der inhaltlichen Konzeption die-
ses Ausgabe kompetent beraten hat, weist im Gespräch [siehe Seite 121] darauf hin.

Lesen Sie die faszinierenden Beiträge zu einem
Thema, an dem zu guter Letzt keiner vorbei kommt.

Liebe Leserinnen, liebe Leser,

Andreas Gold
Vize-Präsident der 

Johann Wolfgang Goethe-Universität
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Was passiert, wenn Organismen
altern? Bis heute sind Wissen-
schaftler sich darüber uneins. Ei-
nige halten den Alterungsprozess
für einen natürlichen Verschleiß,
andere wiederum machen die
Gene für ein vorzeitiges Altern
verantwortlich und hoffen, eine
Pille gegen das Altern zu finden.

Dabei altern nicht alle Organismen: Einige sterben jung, sobald sie sich fort-
gepflanzt haben (Eintagsfliegen), andere können sich fortwährend selbst er-
neuern und leben ewig (Krebszellen). Prof. Dr. Roland Prinzinger diskutiert
verschiedene Theorien des Alterns und spricht sich für die Stoffwechsel-
theorie aus, die er selbst seit vielen Jahren anhand der Embryonalentwick-
lung von Vögeln erforscht.

I n h a l t

Nachrichten

Natürlicher Verschleiß oder
genetisches Programm?

16

8

Welche Rolle spielen die Gene bei Alterungsprozessen? Beim Menschen
weiß man darüber noch sehr wenig, obwohl man seit einigen Jahren in den
Blutproben Hundertjähriger intensiv nach genetischen Gemeinsamkeiten
sucht. Grundlegende genetische Mechanismen der Alterung versuchen For-
scher wie Prof. Dr. Heinz D. Osiewacz hauptsächlich an einfachen, gut cha-
rakterisierten Modellorganismen
wie dem Pilz Podospora anserina
zu ergründen. Hier sind eine
ganze Reihe von Mutanten be-
kannt, die deutlich länger leben
als der natürlich vorkommende
Wildstamm. Ziel ist es, nicht nur
Langlebigkeitsgene zu finden,
sondern auch die molekularen
Pfade aufzuklären, die durch
diese Gene gesteuert werden.

Molekulare Netzwerke der
Langlebigkeit

22

Die zweite

Adoleszenz

Thorien des Alterns

Langlebigkeit

Alzheimer-Demenz

Parkinson

Sportmedizin

Medizinethik

Arbeit und Rente

In den Werken von Schrift-
stellern, bildenden Künst-
lern und Komponisten fin-
den sich zahlreiche Hinweise
auf eine zweite Adoleszenz,
denen der Literaturwissen-
schaftler Prof. Dr. Klaus Rei-
chert nachspürt. Die Radika-
lität des Alters markiert
einen Bruch, der das bisheri-
ge Leben und Werk in Frage

stellt; nicht selten bedeutet dies einen völligen Neuanfang. Der radikale Alte
ist rücksichtslos, er hat keine Scheu, sich »bloßzustellen« und gegebenen-
falls seine Sehnsüchte und Lüste unzensiert, endlich unsublimiert zu zei-
gen. Vor wem sollte er sich noch schämen, da mit Sanktionen des »Reali-
tätsprinzips« nicht mehr zu rechnen ist? In der »second adolescence« kann
er ungeschützt sagen, was er sich sein langes Leben lang nicht zu sagen ge-
traute, übrigens oft auch ohne Rücksicht auf das von ihm selbst in seinem
Metier einmal Erreichte.
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Die zweite Adoleszenz: 
Über die Radikalität des Alters



Vieles, was Menschen als
körperlichen Alterungspro-
zess empfinden, ist Ausdruck
einer passiven Lebensweise:
Sie werden zunehmend in-
aktiv, und damit schwindet
nach und nach die Bewe-
gungsfähigkeit. Bis zu 30
Prozent der abnehmenden
Leistungsfähigkeit zwischen

dem 30. und 70. Lebensjahr ist zu gleichen Teilen auf Rückbildung und
Nichtgebrauch der Muskeln zurückzuführen. Wer sich in fortgeschrittenen
Lebensphasen wohlfühlen und unabhängig bleiben möchte, sollte dafür
sorgen, dass Beweglichkeit sowie geistige und soziale Aktivitäten immer
zum Alltag gehören. Menschen, die ihre individuellen Gesundheitsressour-
cen so stärken, bewältigen Erkrankungen und gesundheitliche Probleme
leichter und bleiben außerdem auch geistig länger fit. Die Frankfurter
Sportmediziner Privatdozent Lutz Vogt und Prof. Winfried Banzer entwi-
ckeln und überprüfen qualitativ hochwertige seniorengerechte Bewegungs-
angebote, spezielle Funktionstests und Hilfsmittel für Ältere.

I n h a l t
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Was im Gehirn von Auguste D. pas-
sierte, konnte ihr Arzt Alois Alzhei-
mer erst nach dem Tod seiner Pa-
tientin feststellen. Auch heute noch
ist eine zuverlässige Diagnose des
Morbus Alzheimer nur mittels histo-
logischer Beurteilung möglich. Aber
inzwischen können Ärzte den Kran-
ken bereits zu Lebzeiten „in den
Kopf“ schauen und beobachten, welche anatomischen und funktionellen
Veränderungen im Gehirn stattfinden. Prof. Dr. Johannes Pantel und Dr.
Peter Uhlhaas beschreiben ab Seite 29, welche immensen Forschritte die
Alzheimer- und Demenzforschung Dank moderner Schnittbild- und elek-
trophysiologischer Verfahren gemacht hat. 

29

Viele Menschen befürchten, die
Medizin kenne am Lebensende
keine Grenzen. Wie können Bürger
in Fragen ihres eigenen Todes selbst
bestimmen? Brauchen wir über-
haupt Patientenverfügungen, in
denen versucht wird, verschiedene
Eventualitäten gedanklich vorweg-
zunehmen? Der Medizinethiker
Stephan Sahm bezweifelt dies. Al-
ternativen sind notwendig. Dazu
zählen die »Natürliche Stellvertre-
terschaft durch Angehörige«, die Vorsorgevollmacht und der »Umfassende
Vorsorgeplan«. Dabei handelt es sich um eine Strategie, die an den verän-
derten Bedürfnissen des Patienten ausgerichtet ist. Denn Sahm hat bei sei-
nen empirischen Studien festgestellt, dass sich Blickwinkel und Vorstellun-
gen deutlich verändern, ob man sich nun als Gesunder oder als Kranker mit
diesem Thema beschäftigt.

48

Im Alter fit – aber wie?
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Die Mehrzahl der Menschen
in unserem Kulturkreis ver-
bindet Altern mit besorgten
Vorstellungen über die Ver-
minderung oder sogar den
Verfall des physischen wie
psychischen Leistungsver-
mögens. Wie die Entwick-
lungspsychologin Prof. Dr.
Monika Knopf in ihrem
Beitrag erklärt, sind jedoch

nicht alle kognitiven Fähigkeiten des Menschen gleichermaßen von Leis-
tungseinbußen betroffen. Einige grundlegende Fähigkeiten sind auch im
Alter stabil. Auch Expertenwissen bleibt oft bis in hohe Lebensaltersab-
schnitte erhalten, wobei ältere Experten jüngere Erwachsene übertreffen
können. Und schließlich kann das nachlassende Gedächtnis durch spezifi-
sche Lerntechniken trainiert werden.

Forschung aktuell

Die Stärken 
im Alter entdecken

94

66

Einer der spektakulärsten Papyrus-
funde der letzten Jahre führt zu
neuen Erkenntnissen über die Meis-
terin der griechischen Lyrik, Sappho,
die um 600 v. Chr. auf der Insel Les-
bos lebte: 2004 veröffentlichten die
Kölner Altphilologen Michael Grone-
wald und Robert Daniel ein Frag-
ment, das sich unter Papyrusstreifen
befunden hatte, mit denen eine
ägyptische Mumie verklebt war. Die-
ser Neufund ermöglicht es dem
Frankfurter Altphilologen Prof. Dr. Hans Bernsdorff, die lyrische Klage über
das Alter, von der bislang nur die Enden der Verse bekannt waren, bis auf
wenige Lücken zu Beginn komplett zu betrachten. Darin zeigt sich vor
allem, wie Sappho eine gegenüber früherer Poesie, besonders Homer, neu-
artige Sicht des Alters präsentiert.

Sapphos lyrische Klage
über das Alter

102

Seit Jahren wird von einem Krieg der Gene-
rationen fabuliert: Von einer Kündigung des
Generationenvertrags in der Gesetzlichen
Rentenversicherung ist die Rede, nach dem
bisher die laufenden Renten aus den gleich-
zeitig gezahlten Beiträgen ohne Bildung eines
Kapitalstocks finanziert werden. Die Men-
schen werden zunehmend unsicherer, ob sie
noch ein Alterseinkommen erwarten kön-
nen, das sie vor Armut im Alter bewahrt.
Gleichzeitig spricht man aber von der Gene-
ration der Erben, die in den nächsten ein
oder zwei Jahrzehnten Erbschaften in bisher

nie gekannter Höhe erhalten werden. Der Wirtschaftswissenschaftler Prof.
Richard Hauser durchleuchtet diese Gemengelage, um echte von vermeint-
lichen Problemen zu unterscheiden.
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Römer sich dem Alter stellten

140 Was steckt hinter den 
Stereotypen? Die Kulturgeschichte 
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gängigen Klischees

Reicht das Einkommen 
im Alter aus?

Gute Bücher

Perspektiven
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Keine Bevölkerungsgruppe
wächst so schnell wie die
Gruppe der über 80-Jähri-
gen. Aber die Geriatrie
führt trotz dieser unaus-
weichlichen Entwicklung
ein Schattendasein: Es
mangelt an ausgebildeten
Altersmedizinern ebenso
wie an verlässlichen wis-
senschaftlichen Daten, aus
denen sich evidenzbasierte
Behandlungsstrategien für diese Altersgruppe ableiten lassen. Zu den we-
sentlichen Herausforderungen der Geriatrie gehört es, die Selbständigkeit
der Patienten so weit wie möglich zu erhalten und ihnen gleichzeitig dabei
zu helfen, Behinderung und funktionelle Einbußen zu akzeptieren. 

Die Betreuung zu Hause
führt Pflegende und Gepfleg-
te vielfach an ihre Grenzen.
Über Fälle von Gewalt und
Vernachlässigung wird
immer häufiger berichtet.
Folgen sind schwerwiegende
körperliche Verletzungen,
psychosomatische Beschwer-
den, aber auch posttraumati-
sche Belastungsstörungen bis
hin zu Depressionen und
Suizidrisiken. Prof. Gisela

Zenz, Expertin für Familienrecht, stellt Möglichkeiten der Prävention und
Intervention vor, die Fachleute zurzeit mit Politikern diskutieren. Neben
dem Ausbau sozial- und arbeitsrechtlicher Regelungen, die pflegende Ange-
hörige unterstützen und entlasten sollen, wird auch erwogen, das Recht auf
gewaltfreie Pflege gesetzlich zu gewährleisten. 

111

Seit die Emeritierung abgeschafft und durch die Pensionierung ersetzt
wurde, ist es für Professoren in Deutschland deutlich schwieriger geworden,
ihre Forschungsprojekte nach dem 65. Geburtstag fortzusetzen. Während
dem Emeritus weiterhin ein Büro zur Verfügung steht, ist ein Pensionär auf

die „Duldung“ durch die Fakul-
tät angewiesen und auf noch
fließende Drittmittel. Am Wis-
senschaftsstandort Deutschland
könnten durch diese Regelung
irreparable Schäden entstehen,
meint die Journalistin Mareike
Knoke – etwa dadurch, dass die
Seniorforscherinnen und -for-
scher in die Vereinigten Staaten
abwandern. Dass es auch an-
ders geht, verdeutlicht Knoke
am Beispiel aktiver Pensionäre
der Universität Frankfurt.
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fit werden für den Alltag
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Wenn das Gedächtnis nachlässt
Leben mit leichter kognitiver Beeinträchtigung

Schach der Demenz
Wie kann man am besten vorbeugen?

Menschen mit leichten kogniti-
ven Beeinträchtigungen kann

durch ein psychoedukatives Pro-
gramm und Training geholfen wer-
den. Seit Juli 2007 bietet das Zen-
trum für Psychiatrie, Psychosomatik
und Psychotherapie, Abteilung Ge-
dächtnisambulanz des Frankfurter
Klinikums Kurse an, die Betroffene
speziell bei der Alltags- und Krank-
heitsbewältigung unterstützen sol-
len. Jeder Sechste jenseits des 65.
Lebensjahres ist Studien zufolge
von LKB betroffen, die ein erstes
Anzeichen einer Demenzerkran-
kung sein können. Als Symptome
treten objektivierbare Gedächtnis-
störungen auf, wie Verschlechte-
rungen des Kurz- und Langzeitge-
dächtnisses, Verschlechterung in
der Orientierung und in der Auf-
merksamkeit sowie Sprachstörun-
gen (beispielsweise Wortfindungs-
störungen). Etwa 20 Prozent der
Betroffenen entwickeln innerhalb
von zwei Jahren eine Demenz vom
Alzheimer Typus. Ziel dieses Grup-
penprogramms ist es, Ältere mög-
lichst früh nach Auftreten der leich-
ten kognitiven Beeinträchtigung zu
informieren und aufzuklären. Dies
beinhaltet auch, verschiedene Risi-
kofaktoren anzusprechen, die eine
solche Beeinträchtigung fördern
können, zum Beispiel depressive
Symptome oder sozialer Rückzug. 

Vermittelt werden adäquate Be-

tausch mit anderen Gruppenteil-
nehmern soll ihnen helfen, mit Un-
sicherheiten und Selbstzweifeln, die
durch bemerkte Gedächtniseinbu-
ßen entstehen können, besser zu-
rechtzukommen und das Thema zu
enttabuisieren. An diesem Trai-
ningsprogramm können Personen
teilnehmen, die bei sich Gedächt-
niseinbußen bemerken und sich
hierdurch seelisch belastet fühlen,
ihren Alltag aber noch bewältigen
können. Die Teilnahme ist kosten-
los. Vorab findet eine neuropsycho-
logische Testung statt. Das Training
untersteht der Leitung von Prof. Dr.
Johannes Pantel, stellvertretender
Direktor der Klinik für Psychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie.
Interessierte wenden sich von Mon-
tag bis Donnerstag von 11:00 bis
11:30 Uhr, sowie Montag und Don-
nerstag von 14:00 bis 15:00 Uhr an
Diplom-Psychologin Ines Roth un-
ter Telefon: (069) 6301-5399 oder
an Diplom-Psychologin Silke Matu-
ra unter Telelfon: (069) 6301-7178.

N a c h r i c h t e n

6 F o r s c h u n g  F r a n k f u r t  2 / 2 0 0 7

Häufig geht der Demenzerkran-
kung die leichte kognitive Be-

einträchtigung (LKB) voraus. Da
für 20 bis 50 Prozent der Betroffe-
nen das Risiko besteht, innerhalb
von zwei bis drei Jahren an Demenz
zu erkranken, sind erfolgreiche Prä-
ventionsstrategien sehr wichtig. Ein
neues Forschungsvorhaben am Kli-
nikum der Goethe-Universität hat
die Entwicklung eines Präventions-
programms zum Ziel, das Betroffe-
nen hilft, durch Eigeninitiative den
kognitiven Abbau im Alter aufzu-
halten und dadurch das Auftreten
von leichten kognitiven Beeinträch-
tigungen und Demenz hinauszuzö-
gern oder sogar zu verhindern. An-
satzpunkt von Prof. Dr. Johannes
Pantel (Stiftungsprofessur Geronto-
psychiatrie) und  Diplom-Psycholo-
gin Valentina Tesky ist die »Kogniti-
ve Reserve«, die bis ins Alter hinein
durch Aktivitäten und Beschäfti-
gungen beeinflusst werden kann.

wältigungsstrategien zum Umgang
mit Gedächtniseinbußen, die auch
dazu beitragen sollen, eventuell
auftretende emotionale Belastun-
gen, die durch Gedächtniseinbußen
bedingt sind, zu verringern. Weiter-
hin werden Selbsthilfepotenziale
aktiviert und alltagspraktische Tä-
tigkeiten gefördert. Die Betroffenen
sollen beispielsweise lernen, exter-
ne Merkhilfen (zum Beispiel Ter-
minplaner) zu verwenden und in
den Alltag einzubauen. Der Aus-

Der Begriff der »Kognitiven Re-
serve«, dessen neurowissenschaftli-
che Grundlagen in einem parallel
durchgeführten interdisziplinären
Verbundprojekt untersucht werden
sollen [siehe Monika Knopf, »Die
Stärken im Alter entdecken«, S. 94),
bezeichnet die Fähigkeit des Ge-
hirns, auf geistige Potenziale zu-
rückzugreifen, wenn Hirnfunktio-
nen durch Alter oder Krankheit be-
einträchtigt werden. Die Kognitive
Reserve ist bei jedem Menschen an-
ders. Stimuliert und vergrößert wird
sie von geistiger Tätigkeit, Bildung,
beruflichen Fertigkeiten, aber auch
vom Sprachvermögen und einem
regen Sozialleben. Somit stellt die
Kognitive Reserve einen Ansatz dar,
das Risiko, an leichter kognitiver
Beeinträchtigung oder Demenz zu
erkranken, durch Eigeninitiative zu
reduzieren.

Ein Aufbau Kognitiver Reserven
soll dadurch erreicht werden, dass



Die pathologischen Prozesse, die
der Entstehung des Morbus

Alzheimer und des Morbus Parkin-
son zugrunde liegen, weisen viele
Gemeinsamkeiten auf. Es lag daher
nahe, Forschungsprojekte, die sich
mit beiden Krankheitsbildern be-
schäftigen, an der Universität Frank-
furt in einer Forschergruppe inner-
halb des Zentrums für Arzneimittel-
forschung, -Entwicklung und -Si-
cherheit (ZAFES) zu konzentrieren.
Gemeinsames Ziel des ZAFES »Ex-
pertenclusters Alzheimer & Parkin-
son Forschung Frankfurt – Grundla-
gen und Therapien« (APFF) ist es,
die Pathologie der beiden Krank-
heiten besser zu verstehen und
neue Therapieoptionen zu finden
beziehungsweise bestehende Thera-
pieformen zu optimieren. Dazu
bündelt das APFF die Kernkompe-
tenz auf den Gebieten der Alzhei-
mer- und der Parkinson-Krankheit
in Frankfurt und der Rhein-Main-

Region und vernetzt klinische und
präklinische Institutionen durch
enge Kooperationen, bei denen ge-
meinsame Ressourcen genutzt wer-
den. Weiterhin möchte das APFF
intensiv den wissenschaftlichen
Nachwuchs fördern, etwa durch
Vergabe von intradisziplinären Pro-
motionen.

Die Kooperation von Forscherin-
nen und Forschern über die Fach-
bereichsgrenzen der Universität hi-
naus ermöglicht einen fruchtbaren
und direkten Austausch von wis-
senschaftlichem Know-how und
Methoden. Zurzeit haben sich elf
universitäre Kliniken und Institute
zusammengeschlossen. Das APFF
wird durch Kooperationen zu na-
tionalen und internationalen öf-
fentlichen und industriellen Part-
nern verstärkt. Als Bestandteil des
ZAFES profitiert das APFF von der
intensiven Vernetzung von Univer-
sität, Pharmazeutischer Industrie

und Biotechnologieunternehmen.
Die am ZAFES beteiligten Wissen-
schaftler stammen aus den Fachbe-
reichen »Chemische und Pharma-
zeutische Wissenschaften« und
»Humanmedizin«, sowie assoziier-
ten Institutionen wie dem Georg
Speyer Haus oder dem Paul Ehrlich
Institut. Ihr Ziel ist es, schneller zu
innovativen Arzneimitteln zu ge-
langen.

Einige Experten des APFF stellen
ihre aktuellen Forschungsaspekte
auch in diesem Heft vor: Prof. Jo-
hannes Pantel und Dr. P. Uhlhaas,
Prof. Dr. Georg Auburger, Prof. Wal-
ter E. Müller, Dr. Kristina Leuner &
Dr. Gunter Peter Eckert, sowie Prof.
Dr. Thomas Deller und Dr. Estifanos
Ghebremedhin. ◆

Aktivitäten auszuführen und diese
über positives Feedback aufrechtzu-
erhalten. Teilnehmer sollen Perso-
nen ab 65 Jahren sein, die bereit
sind, an verschiedenen Aktivitäten
und sportlichen Tätigkeiten mitzu-
machen. Geplant ist, die Untersu-
chung mit einer Anzahl von zirka
300 Personen durchzuführen. Der
Leitfaden der Intervention soll als
Handbuch veröffentlicht werden,

das von professionellen Personen
im Bereich der Altenarbeit und Al-
tenhilfe eingesetzt werden kann.
Hierdurch soll eine Breitenwirkung
des Gruppenprogramms erzielt
werden. Zurzeit laufen Gespräche
mit der BHF-Bank-Stiftung (Frank-
furt), die die Möglichkeit einer För-
derung des Projekts prüft. ◆

Weitere Informationen unter:
www.johannes-pantel.de

Weitere Infor-
mationen unter:
www.APFF.de 

die Frequenz kognitiv stimulieren-
der Tätigkeiten in Alltag und Frei-
zeit dauerhaft erhöht wird. Zusätz-
lich soll überprüft werden, ob es
sich günstiger auswirkt, wenn zu-
sätzlich eine Teilnahme an sportli-
chen Aktivitäten stattfindet. Die In-
tervention soll darin bestehen, mit
den Teilnehmern in einer Gruppe
gezielt Strategien anzuwenden, um
vermehrt kognitiv stimulierende
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Jetzt auch online!
Ab 01.09.07 unter: 
www.forschung-frankfurt.de
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