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Frailty - Was ist das?

Altern ist mit einem Riickgang Zeichen / Kriterien
Konzepte: phy.siologischer, mentaler und Muskelschwiche (Greifkraft)
3 verschiedene -——) sozialer Ressourcen verbunden Gewichtsverlust/Untererndhrung
Hauptkonzepte | Aktivititen Reduktion
! chronische Erschopfung
| Verlust funktioneller Mobilitat/
Definitionen: i Frailty (Gebrechlichkeit):
I Anzahl chronischer Erkrankungen
Mehr als 266 == Zustand erhéhter Anfilligkeit Kognitive Einschrankungen
Definitionen L, gegenuber externen Stressoren, der auf Chronische Entziindungen
Beeintrachtigungen in mehreren Umweltfaktoren
verbundenen Systemen zurtickzufihren ist
—> Abnahme der Widerstandsfahigkeit +

Messen & Screening

Mehr als
67 Instrumente

Soziale Faktoren = Einsamkeit

- +
v
Negative Folgen: Verhalten = aulRerhausliche Mobilitat
Erhohte Mortalitat, Krankenhauseinweisungen, Stirze,
Einschrankungen im Aktivitaten des taglich Lebens (ADL) +
Soziobkonomische Faktoren ~ Xue 2011
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Pflegebedirftigkeit und Frailty im Internationalen Kontext

Studie aus den Niederlanden:
Stichprobe von 1137 zu Hause lebenden Menschen mit Frailty im Alter ab 65

Es wurden insgesamt 13 Pflegebedarfen aus den Bereichen:

Physisch, Wohnen/Umwelt, Mobilitat, Selbstversorgung und Psychosoziale
Bedurfnisse untersucht

g

Teilnehmende hatten im Durchschnitt in diesen Bereichen 4,2 Pflegebedirfnisse

Im Duchschnitt wurden 0,5 Bedarfe der Teilnehmenden nicht erfillt,
insbesondere im Bereich der psychozozialen Bedurfnisse

Hoogendijk et al. 2014

Bilder aus Clinical FRAIL Scale (Theou et. al 2019) /
https://www.uniklinik-duesseldorf.de/patienten-besucher/klinikeninstitutezentren/klinik-fuer-

kardiologie-pneumologie-und-angiologie/klinik/klinikstruktur/koronarvaskulaere-kardiologie-und-
konservative-intensivmedizin/cfs)
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mAgR![! AulBerhausliche Mobilitat als Ansatz zur Pravention und Forschung
o ID: 01GY1803
Zimmer/
Wohnung Nachbarschaft

Garten

Stadt/
ortschaft ~ “Mobilitat ist die Fahigkeit sich selbststandig

Ferne oder mit Unterstltzung
(z. B. Gehhilfsmittel oder 6ffentlicher
Nahverkehr) innerhalb

‘A ‘ A sozial-raumlicher Umwelten zu bewegen”

Webber et al. 2010
“ & B
(Y

N e Sy -
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MODbIl  AuRerhiusliche Mobilitit als Ansatz zur Pravention ond Forschung

IM HAVELLAND

O

1D: 01GY1803

Verringerte AulRerhdusliche Mobilitat ist verbunden mit

Zimmer/
Wohnung Nachbarschaft Erhohter Mortalitdt (soyle et al. 2010)

Garten Stadt/ Frailty (xue et al. 2007)
Ortschaft Eingeschrankter sozialer Partizipation (porteijges et al. 2016)
/ Ferne Einweisungen ins Krankenhaus (rathi et al. 2017)

Umzug ins Pflegeheim (sheppard et al. 2013)
Inanspruchnahme der Notaufnahme (Lo etal. 2015)

Eine Erhohung der Anzahl sozialer aul’erhauslicher Aktivitaten
(Ehrenamt, Sportgruppe, politisches Engagement, Bildungsangebote)
wirkt schiitzend vor dem Eintritt von Frailty (Mimken et al. 2024)

Baker et al 2003
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mobil ,Mobil im Havelland“ - Studien Design und Forschung

IM HAVELLAND

O

e Zweiarmige kontrollierte randomisierte Studie zur
Forderung auBerhauslicher Mobilitat, Aktivitat und Teilhabe

Zimmer/ zur Pravention von Frailty

Wohnung Nachbarschaft

Garten OSttadht/ ft N =212 Teilnehmende 75 + aus dem Havelland
rischa (Rekrutierung: Juni 2021 - September 2022)

V=t
M.‘

Ferne

Erfassung der aulRerhduslichen Mobilitat mittels GPS/GIS
Fragebogen zu Aktivitaten, physischer Funktion,
Depression, Sozialer Unterstlitzung zu 3 Studienterminen

Interventionsgruppe erhielt praventiven Hausbesuch
Personliche Ziele
Aktivierung des sozialen Netzwerkes
Integration regionales Netzwerk
Nutzung einer Tablet basierten App

Baker et al 2003 o :
akereta * Kontrollgruppe bekam Gesundheitsinformation
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OlM HAVELLAND Offentlichkeitsarbeit

HAVELLAND
Burgermeister

Netzwerk aufgebaut LANDKREIS

T B8 ,AVELLAND KLINIKEN GMBH
ﬁ HAVELLAND ELINKEN UNTERNEMMENSGRUPPE

Lo

im Land Brandenburg

Seniorenbeirate im
Havelland

Rekrutierungsstrategie

Flyer / Plakate / Besuche in Bewegungsgruppen / Zeitungsartikel /
Besuch offentlicher Veranstaltungen / Bekanntmachung durch
Blrgermeister / Werbung Gber gemeinnitzige Organisationen (bspw.

Volkssolidaritat) / Postalische Anschreiben

@HARHE ‘

1D: 01GY1803

Fotoshootings fur Infomaterial

Poster und FIyer
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ht
Have\\ander ab 75 Jahren gesuc

o ine selbsstindige MObI!

@H ARITE (j mobil

Mobil im Havelland
Studie zu Bewegung und
Mabilitat von Menschen
ab 75 Jahren im Havelland

Interesse?
@ 030450529 225
@ mnu|-lm-.\mlhnd'd‘““

" ie ab?
o lauft die studie al
e e jon 1u¢
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IM HAVELLAND

Seniorenwoche
in Rathenow

| Senioren
Sportfest
in Dallgow

Falkensee

Seniorentag in

,Mobil im Havelland” — Studiendurchfihrung
Offentlichkeitsarbeit

Personliches Anschreiben zur Rekrutierung
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Studie mit GPS: 250 Rentner ab 75 gesucht

Projekt am Institut fiir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft der Charité in Berlin

Havelland/Berlin. Das Institut
fiir Medizinische Soziologie und
Rehabilitationswissenschaft der
Charité in Berlin sucht 250 Rent-
ner aus dem Havelland. Die be-
tagten Leute miissen bereits jen-
seits der 75 sein.

.Mobil im Havelland - Studie
zur Bewegung und Mobilitit von
Menschen ab 75 Jahren im Ha-
velland*”, so lautet der Name ei-
nes aktuellen Projekts des Insti-
tuts fiir Medizinische Soziologie
und Rehabilitationswissenschaft
der Charité in Berlin - in Koopera-
tion mit den Havelland-Kliniken.
Das Team um Prof. Dr. Paul Gel-

lert als wissenschafitlichem Lei- Studie mit GPS: Das Institut far Medizinische Soziologle
ter ist seit dem Sommer auf der  und Rehabllitationswissenschaft der Charité in Berlin sucht
Suche nach passenden Rentnern. 250 Rentner aus dem Havelland, 30 haben schon zugesagt.

Die Rekrutierungsphase dauers
bis mindestens Mitte 2022, wie

Projektkoordinatorin Christine
Haeger berichtet. 30 von 250 be-
notigten Probanden hitte man
schon.

Das Projekt sei als randomi-
siert, kontrollierte Studie ange-

legt. so Haeger weiter. Was heiflt,
dass zwei Gruppen gebildet wer-
den sollen. Mitglieder der einen
Gruppe erhalten zunichst Haus-
besuch durch eine Physiothera-
peutin, was im Fachjargon als

Foto: Christine Haeger

mobilititsisrdernde Intervention

bezeichnet wird. Die Mitglieder

der anderen Gruppe bekommen
eI LD

In den ersten drei Monaten
kommt es zu Befragungen al-
ler Teilnehmenden und jeder
erhalt ein GPS-Gerit, mit dem
die auRerhiusliche Bewegung
fiir jeweils sieben Tage gemes-
sen wird. In den folgenden neun
Monaten erfolgen lediglich zwei
weitere kurze telefonische Befra-
gungen. _Uns interessiert zum
einen die der

LESEN SIE
IHRE BRAWO
AUCH ONLINE.
brawo.de

Keine Zeitung ?
Tel. 0335-66599555 oder

E-Mail: qgm@mot.de

Teilnehmenden sowohl auf per-
sonlicher, sozialer als auch auf
umweltbezogener Ebene und
zum anderen, ob die mobilitats-
fsrdemde Intervention einen Ei-
fekt auf die Mobilitat hat”, so
Projektkoordinatorin Haeger.

Wer das junge Forscherteam aus
der Charité unterstiitzen will,
melde sich unter 030/450529225.
Sofern Internet vorhanden,
nen die iiber 75-jahrigen Havel-
lander auch per E-Mail an mo-
bil-im-havelland@charite.de
Kontakt aufnehmen. Eine aus-
fishrlich i

nur d Bewe-
gungsbroschiire. Dann werden
Auswirkungen ermittelt.

fin-
det sich im Internet auf der Seite
mobil-im-havelland.de.  (zez)

IMPRESSUM

Kostenlose Wochenzeltung
s
0

Gesamtauflage

161.758 Exemplare waa 2020
Erschelnungswelse

am Wechenende

Markisches Medienhaus

GmbH & Co KG

Kellenspring 6

15230 Frankfurt (Oder)
PhG.Markisches Medlenhaus Ver-
waltungs GmbH

7033555300

Lt oo Stuse Mot

Bundesministerium
fiir Bildung
und Forschung

1D: 01GY1803

rona-Pandemie auf Mobilitit

- Bt
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(N=212)
* 56.1 % Weiblich
« 81.54 (75-95) Alter in Jahren

» 86.3 % Besitzen ein Smartphone

18.4 % Benutzen Gehhilfsmittel

40.1 % leben alleine

1,0 % niedrige Bildung

61,8 % mittlere Bildung
* 37,3 % hohe Bildung
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Physiotherapeutin I ,/
v

,Mobil im Havelland“ — Hausbesuch Intervention

Wie, Was, Wann,
Wo, Mit Wem

* Bundesministerium
4 fiir Bildung
und Forschung

1D: 0B 01604803

Soziales Regionale .
Netzwerk  Ressourcen §
Tracker
GPS/GIS
o Iy NN
~ s
N T &
N\ esprac ” AuRerhaus
~ - Mobilitit

~

(CHARIT E ‘ Institut fiir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft
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Soziale Netzwerkkarte

09:54 Freitag 22. Jan. = 100 % =
< Zuriick Netzwerk von sandraQ8 a ® O O
Freunde & Nachbarn . Gemeinschaft
. e Doris *
% Else
% Siegfried :
% Wald @
® Jasmin * A
. Spazierstock
....... weitere | nahe | S RaSRS S s o o o s offs o o o o ——
Personen Personen C
|/ elisa
e Dr. Christoph % Gymnastik / O
: \\__//. Boris
o Kirsten 9

Gesundheitsdienste Familie
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,Mobil im Havelland“ — Hausbesuch Intervention

Bundesministerium
fiir Bildung
und Forschung
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Personliche Ziele aulRerhauslicher Mobilitat

09:55 Freitag 22. Jan.

=100 % .

< Zuriick Ziele von sandraQ8

Merkzettel

Sportgruppe ist wichtig um Stiirzen vorzubeugen und
um Kraft und Ausdauer zu trainieren
Boris fahrt mich bei schlechtem Wetter

Spaziergang im Wald Nauen mit Else 1-2 mal Woche
Wenn Else nicht kann Siegfried oder Doris anrufen

- Wie/Was? Wann? Wo? Mit wem?
W Sportgruppe vormittags Fitnesstrainerin /... Sohn Boris
= Wie/Was? Wann? Wo? Mit wem?
X Spaziergang nachmittags Zugang Wald W...  Freundin Else
Wie/Was? Wann? Wo? Mit wem?
Ausflug Dolgens... in GPS Woche Siegfried und Else

Neuer Eintrag &4 Bearbeiten M Eintrag l6schen

Brandenburger Pflegefachtag 13.11.2024 12
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Integration regionaler Ressourcen und Angebote
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,Mobil im Havelland“ — Hausbesuch Intervention

Planung individueller Bewegungsziele

17:09 Montag 9. Nov.

Fitneéstr_ainerin/
Gesundheitscoach

w

Bundesministerium
fiir Bildung
und Forschung

1D: 01GY1803

=78% wm)

Institut flir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft
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mMobil  wie sieht GPS gemessene Mobilitit aus? i Forchung
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O

1D: 01GY1803

Man kann GPS gemessene aul3erhausliche Mobilitat
anhand des Parameters ,Flache der konvexen Hulle"

untersuchen

Man kann die Zeit aul3erhalb des eigenen Zuhauses
verbrachte Zeit messen

CHARIT E ‘ Institut flir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft Brandenburger Pflegefachtag 13.11.2024 14
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Ergebnis:

Keine allgemeine Wirksamkeit des Hausbesuches hinsichtlich der aulerhauslichen Mobilitat
(Zeit auRerhalb des Zuhauses und GrolRe der konvexen Hiille) und Aktivitat

ABER einige Studiengruppen profitieren zum 1 Follow Up (1 Monat) von der Intervention

Menschen mit Frailty / Pre-Frailty,

im Alter von 81 + Jahren

Frauen und

Menschen in Wohngebieten < 15.000

in den Bereichen der korperlichen Aktivitat und Gesundheitsbezogenen Lebensqualitat

Fazit:

Intervention hat Potential, aber muss spezifischer werden und angepasstes Outcome
objektiver auBerhauslicher Mobilitat

» Intervention an die verschiedene Studiengruppen anpassen und Effekte untersuchen

(Haeger et al. under review)

(CHARIT E ‘ Institut flir Medizinische Soziologie und Rehabilitationswissenschaft Brandenburger Pflegefachtag 13.11.2024 15
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MOBILE trial study design
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@ mobile MOBILE Data Set ®|
O

Life-Space = LSA-D e Frailty = Fried e GPS Variables

Physical Activity = IPAQ pheontype based on Fillekes e Weather data
Depression =>GDS etal. 2019° obtained from
Health Status > SF-12 * Physical mobility the German
Health Literacy = HLS-EU-Q16 > De Morten e GIS Variables Weather Service

] Mobility Index (e.g. green-ratio,
Goal attainment = SOC (DEMMI) number of shops, e Rainfall, snowfall
Action and Coping Planing ‘ :

) street temperature,
Hab.lts = 4 ltems from SRHI o et = connectivity) humidity
Social Network = SHARE?

dynanometer
Lonelines = 3 Items
Connection to Place 2 SHARE? e Gaitspeed = 3-m
Views on Aging = DEAS? walking test
Use of Health Care Services
Neighbourliness = (DEAS?)
Social Activities
Corona (Attitudes)
Balance Confidence = ABC &=  Observation of the near o Daily activity diary during
Falls + Assistive Devices living environment the GPS-tracking period

lionnailres

e 3 x7 days e 3 x7days

)
(Vs
Q
-

o}

(CHARITE ‘ 1) Survey of Health ,Aging and Retierement in Europe; 2) German Health Survey 3) Fillekes et al. 2019: Towards a comprehensive set of GPS-based
indicators reflecting the multidimensional nature of daily mobility for applications in health and aging research
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Muskelaufbau,
Ernahrungserganzung

esundheits-

] schulung
Relative

gezeigte ‘

Hausbesuche

Effektivitat 7
i Gemischte Ubungen,
\——» Bewegung
)
eyatung
Weniger —
effektiv =~ SChwerer Einfachheit der Anwendung leichter
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mobil Hintergrund — Life-Space Mobilitat

IM HAVELLAND

@)
Ressourcen

Funktionelle Mobilitat 1,
Personlich Autofahren?, Zielsetzung?
Gesundheitskompetenz 3

) Soziale Unterstiitzung !
Sozial Aktivitaten 7

1) Kusipar et al. 2020; 2) Saajanho et.al. 2015

3) Uemura et al. 2022 4) Polku et al. 2015 . I
Barrierefreiheit

5) Polku et al.j2018 6) De Silva et al. 2019 . . rpae
) ) Anteil Grunflachen/ Parks 10
7) Portejgis et al. 2014 8) Rantakokko et. al. 2014

9) Perracini et al. 2021 10) Rantakoko et al. 2015

11) Auais et al. 2018  12) Viljanen et al. 2016
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Barrieren

Depression 4,
Horschwierigkeiten?,
Eingeschrankte Kognition ©

Einsamkeit 8,
Aktivitasreduktion °,

Stlirze & Sturzangst 1
Kein Zugang
Offentlicher Nahverkehr 12
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Pflegebedirftigkeit und Frailty in Deutschland

Stichprobe: Alle AOK-Versicherte ab 60 Jahren
davon wurden 339.486 im Jahr 2021
erstmalig pflegebedirftig

Die haufigsten pflegebegriindenden Diagnosen sind:
Senilitat (R54) = Frailty, Polyarthrose (M15) und
Demenz (FO3)

Regionale Unterschiede der Einstufung hinsichtlich der
Ersten Begriindung durch Senilitat/Frailty (RO0-R99)

ICD-10-Kapitel

Baden-Wirttemberg Bayern Berlin Brandenburg
vioo-vios | T = E— —  pEm
100-199 22,9% 12,9% : 9
R00-R99 1 5,2% 21,8% <__ 0,8% 0,8%
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C00-D48 - N oo [ RS2 B 2o
FOO-F99 - B 0.0 [ RRREA B oo
Nordrhein-Westfalen Rheinland-Pfalz Saarland
MO00-M99 - 23,0% I .o I o
100-199 - 15,5% B s | HERA
R00-R99 - 18,9% I 7 [ RERTA
C00-D48 A 12,5% s [ REERA
F00-F99 - 9,9% N s+ B 05

Sachsen-Anhalt

Schleswig-Holstein

Thiringen

FO00-F99 -

27,8%
21,6%

| A
B 2.2
[ JERRA
T T T

15,3%
14,1%
17,3%

o
B 2.
T T T

30,3%

14,0%
| A
[ A
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(Haeger et al. 2024)
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@ Federal Ministry
of Education

@ mobile Life-Space S
O

Bedroom (0)

Appartment (1)

Near living environment (2)

Neigbourhood (3)

City/Town(4)

Beyond (5)

= within the home

I = out-of-home

Life-Space Level defined according to
Baker et al. 2003
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