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Sarkopenie: 
eine 

Herausforderung 

Was ist Sarkopenie?

Kennzeichen für Sarkopenie:
Generalisierter Verlust von 

~ Muskelfunktion, 
~ Muskelkraft und 

~ Muskelmasse

Negative gesundheitliche Folgen:
~ Immobilität

~ Stürze
~ Frakturen

~ Gebrechlichkeit

Weitere Folgen:
~ reduzierte Lebensqualität 

~ eine um den Faktor 3,6 erhöhte 
Mortalität

Sarkopenie

Sarkopenie = eine 
unterschätzte Erkrankung

Studien in Europa und den USA 
zeigen: 

30 bzw. 50 % (Frauen/Männer) der 
über 80-Jährigen

13 % der 60- bis 70-
Jährigen 

40 % der Hochbetagten 
in Pflegeeinrichtungen 

Sarkopenie
Abgrenzung zur Kachexie
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Kachexie Sarkopenie

Altgr. „kakos“ = schlecht „hexis“ =
Zustand

Griech. „sarx“ = Fleisch „penia“ = Mangel

Verlust von Fett- und Muskelmasse auf 
Basis einer konsumierenden Erkrankung

Verlust von Muskelmasse, -kraft und -
funktion
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Sarkopenie
Überschneidungen mit der Malnutrition und Kachexie

5Quelle: Bauer et al.(2009)

Abnahme der 
Muskelmasse

pro Jahr

Quelle: https://www.geriatrie-bochum.de (2021)

Verlust an 
Muskelmasse 

und 
Muskelkraft

7

Quelle: https://www.geriatrie-bochum.de (2021)

Ursachen des 
Verlustes der 
Muskelmasse
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1. Reduktion des Querschnitts einzelner Muskelfasern (einfache 
Atrophie)

2. numerische Verringerung der Anzahl von Muskelfasern 
(numerische Atrophie)

3. Kombination aus einfacher und numerischer Atrophie 

4. Veränderungen der Muskelarchitektur 
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Sarkopenie: Ursachen und Risikofaktoren
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Quelle: Volkert (2019)

Symptome: Probleme im Alltag

Alltägliche 
Verrichtungen

werden mühsam

Öffnen einer 
Flasche nicht mehr 

möglich

Probleme beim 
Anziehen

Häufiges Stolpern Häufige Stürze

Geländer, Griffe 
sind notwendig, 

um sich „zu 
hangeln“

10Kraft lässt in allen Bereichen nach!

Diagnostik
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Screening

• SARC-F
• Klinischer Verdacht

Assessement

• MUSKELKRAFT
• Handkraft (Dynamometer), Beinkraft (Chair-

Raise-Test)

Bestätigung

• MUSKELMASSE
• BIA, DXA

Schweregrad

• MUSKELFUNKTION
• Gehgeschwindigkeit

positiv

Zu niedrig

Zu niedrig

Schwere Sarkopenie

Sarkopenie
wahrscheinlich

Sarkopenie bestätigt

Eigene Darstellung nach Nutricia o.J.

Therapiebeginn

Fragebogen SaRC-F
SaRC = Simple Five-Item Questionnaire
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Quelle: Schaller-Bugnon (2018)

Eine Punktzahl höher als 4 lässt auf eine Sarkopenie schließen!

In dem Online-Seminar am 07.06. wurde klar, dass ein ganz wichtiges Screeninginstrument
neben diesem Fragebogen die persönliche Beobachtung ist. Das kann z.B. auch in 
Bewegungsstunden (z.B. mit Rubberbändern) geschehen.
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Messung der Handkraft
Dynamometer

• misst die Kraft der Handmuskulatur in 
Kilogramm oder Pound 

• wie bei einer Zange werden zwei Hebel 
zusammengedrückt

• Grenzwert: 
• für Frauen unter 20 kg 
• für Männer unter 30 kg
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Quelle: https://www.rehadat-hilfsmittel.de/ (2021)

Messung der Beinmuskelkraft
Chair-Raise-Test

Grenzwert: 

• in 15 Sekunden mindestens 5x aufstehen

• Wird dies nicht erreicht oder werden Arme
als Stütze gebraucht erhöhte Sturzgefahr
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Messung der Beinmuskelkraft
CT-graphische Querschnittsaufnahmen: Oberschenkel

15Quelle: Roubenoff (2003)

Bioimpedanzanalyse, DXA
Zur Messung der Muskelmasse

Bioimpedanzanalyse DXA (Dual Energy X-ray Absorptiometry)
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Quelle: https://www.ok-koeln.de (2021)Quelle: https://weekly-powertraining.at (2021)
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Get-up-and-go 
Test

Klinischer Test zur Beurteilung 
der Mobilität und des 
Sturzrisikos
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Get-up-and-go Test
Ergebnisse und Interpretation
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Quelle: https://www.neurologienetz.de (2021)

Sektion 
Schleswig-Holstein

19

Mögliche ernährungstherapeutische Maßnahmen 
im Rahmen der Sarkopenieprävention
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Die einzelnen Maßnahmen wurden in dem 
Online-Seminar am 07.06. besprochen.
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