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Interview

«\WIr sind eine alternde
Spezies»

Langlebigkeit Lang und méglichst gesund leben: Das ist ein Megatrend. Aber was ist
heute schon moglich? Ein Wundermittel ist noch nicht in Sicht, sagt Altersforscherin Heike
Bischoff-Ferrari im Interview zum Auftakt unserer Themenserie zu Langlebigkeit. Sie sieht
jedoch Hoffnung, dass Pravention in Zukunft einen ganz anderen Stellenwert erhalten konnte.

Interview: Adrian Ritter
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Heike Bischoff-Ferrari, wie alt mochten Sie als
Altersmedizinerin werden?

Ich mochte so lange wie méglich gesund und aktiv sein kén-
nen. An einer Jahreszahl mache ich das nicht fest. In der
Langlebigkeitsmedizin verfolgt nur eine Minderheit das
Ziel, die Lebenserwartung an sich stark zu erhéhen oder
gar — aus meiner Sicht génzlich illusorisch — Unsterblichkeit
zu erlangen. Beim Grossteil heutiger Forschung in der Lang-
lebigkeitsmedizin und der Geroscience geht es darum, die
gesunde Lebensspanne zu verldngern.

Aber ist das Alter an sich eine Krankheit,

wie manchmal behauptet wird?

Nein, wir Menschen sind eine alternde Spezies, das gehort
zu unserer Biologie. Allerdings ist das Alter der Hauptrisiko-
faktor fiir chronische Krankheiten wie Diabetes, Krebs und
Bluthochdruck. Sie alle haben ihren Ursprung im Alte-
rungsprozess, bei dem unter anderem zunehmend Zell-
schdden entstehen, Entziindungen auftreten und die Repa-
raturmechanismen des Korpers nachlassen. Dieser gemein-
same Ursprung aller chronischen Krankheiten ist eine
grosse Chance, die wir nutzen sollten.

Wie konnen wir sie nutzen?
Wenn wir den Alterungsprozess verlangsamen oder die bio-
logische Uhr gar zuriickdrehen kénnten, wére es moglich,

eine Vielzahl von Krankheiten kombiniert und préaventiv zu
behandeln. Wir kénnten systemisch ansetzen, die Gesund-
heit der Menschen verbessern und ihre gesunde Lebens-
spanne verlangern. Das ist das dringliche Ziel, das wir mog-
lichst rasch erreichen sollten.

Millionenbetrag fiir ein langeres
Leben

Es ist ein Wettbewerb der Superlative: 101 Millionen
Dollar stehen als Preisgeld bereit. Den XPRIZE Health-
span gewinnt, wer es bis 2030 schafft, die gesunde
Lebenszeit des Menschen um zehn Jahre zu verlangern
[3]. Das Gewinnerteam muss nachweisen, dass seine
Therapie (Lebensstilanderung, Medikament, Gerat usw.)
die muskulare, kognitive und Immunfunktion bei Per-
sonen im Alter von 65 bis 80 Jahren um mindestens
zehn Jahre verjingt — innerhalb einer Behandlungszeit
von maximal einem Jahr. Ausgerichtet wird der Preis
von der XPRIZE Foundation, die sich mit Preis-
ausschreibungen fir Innovation in verschiedenen Be-
reichen einsetzt. Zum Preisgeld tragen zahlreiche
Unternehmen und Stiftungen bei.
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Warum ist das so dringlich?

Die demografische Alterung schreitet voran und damit wer-
den auch die Gesundheitskosten weiter steigen. Studien [1]
zeigen klar, dass das Rentenalter erhoht werden muss, wenn
die Altersvorsorge finanzierbar bleiben soll. Auch darum

«Beim Grossteil heutiger
Forschung in der Langlebig-
keitsmedizin geht es darum,
die gesunde Lebensspanne
zu verlingern.»

miissen wir die Gesundheit der Menschen fordern. Die ge-
sunde Lebenserwartung liegt heute in Europa im Durch-
schnitt nur bei 64 Jahren. Wenn wir in einer modernen
alternden Gesellschaft die Gesundheitskosten senken und
die Produktivitat erhalten wollen, miissen wir Wege finden,
damit Menschen langer gesund und aktiv bleiben konnen.
Aber auch unabhingig von 6konomischen Aspekten haben
die Menschen aus meiner Sicht ein Recht darauf, linger ge-
sund und aktiv sein zu konnen. Denn die Menschen fiihlen
sich zunehmend jiinger als ihr kalendarisches Alter. Gemass
Befragungen [2] fiihlen sich heutige 70-Jahrige rund zehn
Jahre jiinger.
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Die «gesunde Lebensspanne» zu verlangern, ist das Ziel in der Langlebigkeitsmedizin, sagt Heike Bischoff-Ferrari.

Wie kann es gelingen, die Ursachen des Alterungs-
prozesses zu bremsen und damit die gesunde Lebens-
erwartung zu erh6hen?

Wir miissen die Medizin neu ausrichten. Heute behandeln
wir primédr Krankheiten, die Préivention fristet ein
Schattendasein. Es gilt, biologische Verdnderungen im
Korper viel frither zu entdecken als bisher. Bevor sie
Krankheiten und Behinderungen verursachen, die wir
kaum mehr riickgdngig machen konnen. Fortschritte
in diesem Bereich erlauben es zunehmend, das Zeit-
fenster vor der Entstehung von Krankheiten zu nutzen. So
wird die Priavention sozusagen bereits zur Behandlung.
Ausschlaggebend dafiir ist, dass wir molekulare Bio-
marker haben, um den biologischen Alterungsprozess zu
messen.

«Das Alter ist der Haupt-
risikofaktor fiir chronische
Krankheiten wie Diabetes,

Krebs und Bluthochdruck.»

Diese Biomarker gibt es?
In den letzten zehn Jahren gab es grosse Fortschritte in
diesem Bereich. Wir haben heute Biomarker, welche unser
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Prof. Dr. Dr. med. Heike Bischoff-Ferrari ist Pro-
fessorin fir Geriatrie und Altersforschung und
Direktorin des Forschungszentrums Alter und
Mobilitat an der Universitat Zirich. Zudem ist sie
akademische Leiterin des Campus Altersmedizin
am Stadtspital Zurich und Mitglied der WHO-
Arbeitsgruppe «Clinical Consortium Healthy
Aging». Sie leitet die Studie DO-HEALTH zu
gesunder Langlebigkeit in Europa und koordi-
niert das translationale Forschungsprogramm
IHU HealthAge in Frankreich.
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biologisches Alter abschitzen — wie alt unser Kérper im Ver-
gleich zu unserem chronologischen Alter tatsdchlich ist.
Und die Marker zeigen uns, ob wir schneller oder langsamer
altern als andere Menschen. Gewisse Proteom-Signaturen
kénnen sogar voraussagen, dass ein gesunder Mensch mit
einem «élteren Herzen» ein erhohtes Risiko fiir Herzinsuf-
fizienz hat. Zu anderen vielversprechenden molekularen
Biomarkern gehéren die epigenetischen Uhren, die sich auf
die DNA-Methylierungen beziehen.

Inwiefern werden solche Biomarker schon genutzt?

Sie werden derzeit in Studien gepriift, um zu sehen: Kénnen
wir damit tatsachlich den Effekt von praventiven und thera-
peutischen Massnahmen messen, welche das Altern ver-
langsamen sollen? Und sinkt dadurch tatsachlich das Risiko
fir chronische Krankheiten? Es geht in diesen Studien
darum, sowohl die Biomarker wie auch Interventionen zu
validieren. Wenn sich die Marker bewahren, ware das ein
riesiger Vorteil gegeniiber heute.

«Wir konnten viele Krank-
heiten kombiniert und
praventiv behandeln, wenn
wir den Alterungsprozess
verlangsamen konnten.»

Inwiefern?

Die Wirksamkeit insbesondere von préaventiven Interven-
tionen zu priifen, dauert bisher sehr lange, ist aufwendig
und teuer — weil sich unsere Messwerte bisher auf einen
Organschaden beziehen miissen. Wenn mir aber ein Bio-
marker nach sechs Monaten anzeigt, dass ich mit einer
Intervention das biologische Altern verlangsamen kann,
wire das ein Quantensprung in der Pravention. Dies so
direkt und auf individueller Ebene messen zu konnen,
wire auch eine viel starkere Motivation fiir einen gesunden
Lebensstil.

Abgesehen vom Lebensstil werden zahlreiche Ansitze
diskutiert, um das Altern zu bremsen - von jungem
Blut iiber Stammzellen bis Gentherapie. Was diirfen
wir uns davon erhoffen?

Ein wichtiger Ansatz, um den Altersprozess zu verlangsa-
men, ist, die Resilienz zentraler biologischer Mechanismen
zu stirken - etwa die Funktion der Mitochondrien oder
der Immunzellen. Der Alterungsprozess hat viel mit Insta-
bilitat und Vulnerabilitat solcher Mechanismen zu tun.
Welche therapeutischen Ansitze funktionieren werden,
wissen wir noch nicht. Im Tiermodell ist eine Verjiingung
bereits moglich, beim Menschen noch nicht. Aber es
werden derzeit viele Forschungsmittel in diesen Bereich
investiert — etwa mit der Ausschreibung des XPRIZE (siche
Kasten). Im Tiermodell gibt es bei vielen Ansétzen schon
Evidenz, dass sie wirksam sind. Jetzt warten wir auf Resul-
tate von klinischen Studien. Die Bandbreite reicht von be-
reits existierenden Medikamenten wie Metformin und
neuartigen Senolytika bis zur Zell-Reprogrammierung. In
rund zehn Jahren werden wir deutlich mehr dartiber
wissen, was funktioniert.
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Forschung zu Langlebigkeit
in der Schweiz

Folgende Projekte koordiniert Heike Bischoff-Ferrari in
Zusammenarbeit mit nationalen und internationalen
Partnern:

e Studie DO-HEALTH-BioAge: den Effekt von Lebens-
stilfaktoren auf verschiedene epigenetische Uhren
und Proteom-Signaturen zur Biologie des Alterns
untersuchen [4].

Forschungsplattform Precision Age: digital unter-

stitztes Praventionsprogramm flr personalisierte
Medizin. Ziel ist es, die Biologie des Alterns bei Men-
schen im Alter 45+ zu stérken.

ICOPE (Integrated care for older people): In Zusam-
menarbeit mit Pro Senectute startet 2024 ein Projekt,
um das Programm der Weltgesundheitsorganisation
im Kanton Zirich zu etablieren [5].

Swiss Frailty Network and Repository: nationales For-

schungsprogramm zur Fritherkennung von Gebrech-
lichkeit im Akutspital, in Zusammenarbeit mit den funf
Lehrstihlen fir Geriatrie der Schweiz [6].

Allerdings werden schon heute diverse Produkte und
Therapien unter dem Label Anti-Aging vermarktet.

Ja, und leider ohne Evidenz und oft mit nicht belegter
Sicherheit. Das macht uns Sorgen. Gesunde Langlebigkeit
ist zu einem Megatrend geworden. Umso wichtiger ist se-
riose Forschung dazu. Wir brauchen international vernetzte
universitire Forschungszentren. An den US-Universititen
geschieht schon viel Langlebigkeitsforschung. 2024 entstand
das IHU HealthAge Forschungszentrum in Frankreich. Wir
planen in Zusammenarbeit mit nationalen und internatio-
nalen Partnern einen Campus zu gesunder Langlebigkeits-
medizin in der Schweiz. Ein solcher konnte als Referenz-
zentrum in Medizin und Forschung dienen und auch inter-
national Gewicht haben.

«Es gilt, biologische Ver-
inderungen im Korper
friiher zu entdecken, bevor
sie Krankheiten und Be-
hinderungen verursachen.»

Was denken Sie: Inwiefern wird es gelingen,

die gesunde Lebensspanne zu verlingern?

Das ist schwierig zu sagen. Insgesamt ist die gesunde Le-
benserwartung in den letzten Jahrzehnten zwar weltweit
leicht angestiegen. Aber wir sehen auch Riickschlage, etwa
in den USA oder Schottland. Nur schon den heutigen Stand
zu halten, ist daher nicht einfach. Eine Verlingerung der ge-
sunden Lebenserwartung um zwei Jahre bis 2030 wire ein
grosser Erfolg. Es braucht einen volksgesundheitlichen und
globalen Blick. Wir miissen sicherstellen, dass der Zugang
zur gesunden Langlebigkeit fiir alle méglich ist. Dabei ist
etwa das Programm ICOPE - Integrated care for older
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A
«Alle chronischen Krankheiten haben ihren Ursprung im Alterungsprozess», sagt Heike Bischoff-Ferrari.

people — der Weltgesundheitsorganisation von Bedeutung  mit kénnen wir schon heute aktiv werden, um linger gesund

und weltweit anerkannt. zu bleiben. Auf neue Therapien miissen wir noch etwas

warten.

«Wir planen in Zusammen-
arbeit mit Partnern einen
Campus zu gesunder Lang-
lebigkeitsmedizin in der
Schweiz.»

Was sollen Arztinnen und Arzte tun, wenn sie

von ihren Patientinnen und Patienten auf das Thema
Langlebigkeit angesprochen werden?

Wichtig ist, zu betonen, dass die Biomarker des Alterns zwar
in Studien genutzt werden, aber noch nicht in der klinischen
Anwendung angekommen sind. Was wir heute schon wis-
sen: Der Lebensstil beeinflusst unsere Epigenetik und damit
das Risiko fiir chronische Krankheiten wesentlich mit. Wir
sollten unsere Patientinnen und Patienten daher immer
wieder ermutigen, diesen Einfluss zu nutzen. Geniigend
Schlaf, ein gesundes Kérpergewicht, gesunde Erndhrung,

Bewegung, soziale Kontakte und Offenheit, Neues zu ler-
nen, sind dabei zentral. Am besten ist es, kleine Veranderun- | iteratur

gen bei mehreren Lebensstilfaktoren zu kombinieren. Da- Vollstandige Literaturliste unter www.saez.ch oder via QR-Code
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