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Zusammenfassung

Der Verlust von Mobilitdt im Alter geht haufig mit funktionellem Abbau und einem damit
verbundenen erhdéhtem Sturzrisiko einher. Auch bereits betroffene Personen mit deutlichen
Anzeichen einer Frailty kdnnen durch geeignete Interventionen ihre Mobilitat erhalten und steigern.
Eine besondere Bedeutung hat dabei regelméaRige korperliche Aktivitdt, die auch in die eigene
Lebenssituation transferiert werden kann, wie beispielweise das erfolgreich etablierte Ubungs- und
Sturzprophylaxe-Programm Otago. Zusatzlich bietet der Einsatz neuer Technologien (Sensoren) einen
innovativen Ansatz, das individuelle Bewegungsverhalten in Alltagssituationen zu erforschen. Mit der
Pilotinterventionsstudie Otage teA wurden im Rahmen dieses Projekts beide Ansatze verfolgt. Zum
einen wurde untersucht, ob das Ubungsprogram einen Einfluss auf die Mobilitit hat und zum
anderen, inwieweit Sensordaten konventionelle Assessmentdaten abbilden und das
Bewegungsverhalten aufzeichnen kénnen.

Insgesamt wurden 20 Probandinnen und Probanden (84,3 Jahre £5,2; drei mannlich) mit (Pre-)Frailty
in die Studie eingeschlossen und einer Kontroll- oder Interventionsgruppe zugeordnet. Bei beiden
Gruppen kamen zur Uberpriifung der Mobilitdt konventionelle geriatrische Assessments, ambiente
Sensoren (Hausautomation) sowie tragbare Bewegungssensoren (GPS) zum Einsatz, um das
Mobilitatsverhalten aufzunehmen. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer fiihrten ein Tagebuch, in
dem Ubungen, Spazierginge und Abwesenheiten taglich notiert werden sollten. Die
Interventionsgruppe trainierte iber neun Monate zusitzlich nach dem Otago Ubungsprogramm zur
Sturzprophylaxe Nach Abschluss der Studie konnte ermittelt werden, dass die Probanden der
Interventionsgruppe signifikant seltener stiirzten als Probanden der Kontrollgruppe (p=0,025), trotz
der eher moderaten und eigenstandigen Durchfiihrung des Programms. In den geriatrischen
Assessmentdaten gab es einen signifikanten Unterschied zwischen den Gruppen hinsichtlich des
Barthel-Index. Probanden der Interventionsgruppe hatten eine geringere Abnahme der Punktzahl
(p=0,03). Es gibt Hinweise darauf, dass die Abbildbarkeit der Assessments lGber die Hausautomation
moglich ist. Jedoch gibt es eine Diskrepanz zwischen den kontinuierlichen Aufnahmen der Sensoren
und den Momentaufnahmen der Assessments. Dieser Bereich wird momentan in einer Dissertation
weiter analysiert. Mittels der Tagebiicher und GPS Daten konnten zusatzlich unterschiedliche
Bewegungstypen klassifiziert werden. Die Auswertung der mobilen Sensordaten dauert aktuell an.
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