STUDIEN IM FOKUS

Zur Erkennung einer gestdrten
Blasenfunktion bei Patienten mit MS
reicht in den meisten Fillen eine
wenig aufwandige Diagnostik, nam-
lich
B die Messung des Restharnvolu-

mens (Sonographie)

B die Anzahl der Harnwegsinfekti-
onen innerhalb der letzten sechs
Monate (Anamnese),

B die standardisierte Miktions-
frequenz pro 24 Stunden (2- bis
3-tagiges Miktionstagebuch),

B das Vorhandensein bzw. Fehlen
einer Harninkontinenz (Anam-
nese).

Dabei miissen alle vier Parameter
erhoben werden, um eine ausrei-
chende diagnostische und somit

therapeutische Sicherheit zu haben
(Sensitivitdt 79 %, positiver pradikti-
ver Wert 94%).

Eine urodynamische Untersu-
chung ist bei Anwendung des vor-
gestellten diagnostischen Schemas
nur bei etwa 25% aller Patienten
erforderlich.

Diese Studie gibt damit fiir die
Diagnostik von Blasenfunktions-
storungen bei MS-Patienten Kklare
Hinweise, nicht nur fiir die tibli-
che ambulante Betreuung, sondern
auch fiir eine ambulante oder stati-
ondre Rehabilitation. Die Ergebnisse
ermoglichen eine gezielte Vorstel-
lung bei einem Urologen, méglichst
mit neuro-urologischem Schwer-
punkt, und damit eine Verringerung
alltdglicher Beeintrachtigungen und

eine Verbesserung der Lebensquali-
tat der Patienten.
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Forschung aktuell

Das untersuchte Programmformat LiFE, das
bisher in Forschungsprojekten in Australi-
en, den USA und Kanada eingesetzt wur-
de, steht fiir Lebensstil-integrierte Funk-
tionelle UbungEn. Die beiden Projektlei-

Clemens Becker, brachten dieses Format
in den deutschsprachigen Raum. Es soll
sturzgefdhrdete Menschen ab 70 Jahren
dabei unterstiitzen, sich im Alltag sicher,

Gedanke ist, dass die Teilnehmenden nach
Anleitung Alltagshandlungen so anpassen

haben und selbstandig durchgefiihrt wer-
den kénnen. Die Ubungen kénnen also bei
der Erledigung taglicher Dinge — etwa beim
Kochen, Putzen, Einkaufen oder Spazieren-
gehen — ganz nebenbei gemacht werden«,

nur in Form von individuellen Hausbesu-
chen vermittelt wurde, was fiir eine flachen-
deckende Verbreitung zu zeit- und kosten-
intensiv ist, entstand die Forschungsfrage:

ter, Dr. Michael Schwenk und Professor

selbststandig und aktiv zu bewegen. »Der

konnen, dass diese einen Trainingseffekt

erklart Jansen. Da das LiFE-Programm zuvor

LiFE: Stiirze vermeiden und kérperliche Aktivitidt erhéhen durch Ubungen im Alltag

Den mit 2.000 Euro dotierten DGG-Preis zur Forderung der interdisziplindren Altersforschung erhilt im Jahr 2021 der Sportwissenschaftler
Dr. Carl-Philipp Jansen, stellvertretend als Koordinator der interdisziplindren Studie »LiFE-is-LiFE«, fiir seinen Beitrag »Stiirze vermeiden,
Aktivitdt steigern: Vergleich eines individualisierten und eines gruppenbasierten LiFE-Formats« [1]. Bei der vergleichenden Studie arbeitete
ein Team aus Forscherinnen und Forschern in Heidelberg, Stuttgart, Ulm und Hamburg aus den Bereichen Sportwissenschaft, Gesundheits-
wissenschaft, Medizin, Epidemiologie und Psychologie eng zusammen. Im Rahmen des Online-Jahreskongresses der Deutschen Gesellschaft
fiir Geriatrie (DGG) verlieh Professor Bernd Wostmann, Vorsitzender des Preiskomitees, die Auszeichnung.

Erzielt ein gruppenbasiertes Training (gLiFE)
dieselben positiven Effekte bei geringeren
Kosten wie ein individuell durchgefiihrter
Ansatz?

Korperliche Aktivitdt wurde im Gruppen-
format signifikant gesteigert

Uber einen Zeitraum von sieben Sitzungen
in elf Wochen wurden rund 300 Personen
durch das Forscherteam begleitet, davon
die eine Halfte mit dem individuellen LiFE-
Format und die andere mit dem Gruppen-
Format gLiFE. Sechs Monate spater wurde
die Nicht-Unterlegenheit von gLiFE {iber-
priift. Wahrend sich in puncto Sturzhdufig-
keit keine eindeutige Nicht-Unterlegenheit
nachweisen lieB, iiberraschte das Forscher-
team ein anderes Ergebnis umso mehr:
»Diejenigen Personen, die das LiFE-Format
in der Gruppe durchgefiihrt haben, intensi-
vierten ihre kdrperliche Aktivitat signifikant
— im Durchschnitt steigerten sie ihre tag-
lichen Schritte um etwa 1.300, und damit
um fast 900 Schritte mehr als Personen

beim individuellen LiFE-Format«, so Jansen.
Motiviert von diesen positiven Erkenntnis-
sen hat das preisgekronte Forschungsteam
nun viel vor: Der langfristige Effekt nach
zwolf Monaten soll ebenfalls untersucht
werden, ein Schulungskonzept ist in Pla-
nung und zudem ist eine Zertifizierung
angedacht. »lch wiirde mir wiinschen, dass
das gLiFE-Programm maglichst viele dltere
Menschen in der Bevélkerung erreicht und
ihnen bewusst macht, wie einfach Stiirze
mit Ubungen im Alltag vermieden, kérper-
liche Aktivitat gesteigert und damit letzt-
endlich Lebensqualitat verbessert werden
kannk, so Preistrager Jansen.
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