Die Zahl der dlteren Menschen, die an Demenz erkranken, steigt
weltweit. Einhergehend mit dieser Erkrankung treten haufig
erndhrungsbedingte Probleme wie ein unerklirlicher Gewichts-
verlust oder Mangelerndhrung auf. Um die tégliche Energie-
zufuhr und den Gesamtenergieverbrauch der Menschen mit
Demenz zu messen, versorgte man eine Gruppe Pflegeheim-
bewohner mit ,wearables® Diese tragbaren Computer sollten der

Studie valide Daten liefern.

Ziel der vorliegenden Studie war es,
den Zusammenhang zwischen tagli-
chem Energieaufwand und Aktivitats-
mustern bei einer Gruppe von De-
menzkranken zu bestimmen.

Einhergehend mit erndhrungsbeding-
ten Problemen kommt es zur Abnahme
von Muskelkraft und -masse, was wie-
derum eine erhohte Sturzgefahr aus-
macht und weitere funktionelle Ein-
schrankungen hervorbringt. Der Ge-
wichtsverlust lasst sich moglicherweise
durch eine unzureichende Energieauf-
nahme (z.B. Speisen werden nicht mehr
als solche erkannt, Appetitlosigkeit,
funktionelle Einschrankungen), einen
erhohten Bedarf (z.B. durch erhohte kor-
perliche Aktivitat oder Unruhe) oder ei-
ner Kombination aus beidem erklaren.
Weil aber die Planung eines individuel-
len taglichen Energiebedarfs bei Men-
schen mit Demenz problematisch sein
kann, miissen neue Strategien und An-
sétze zur Uberwachung und besseren
Verwaltung des Ernahrungsstatus fir
Demenzkranke identifiziert werden.

Zur Darstellung des tatsachlichen
Energieverbrauches haben die For-
scher dieser britischen Studie ein Arm-

band getestet, das unter anderem den
Gesamtenergieverbrauch, die kérperli-
che Aktivitat sowie das Schlafverhal-
ten mittels Sensortechnik abbilden
kann. Die Querschnittstudie wurde
bei Bewohnern aus zwei auf Demenz-
pflege spezialisierten Pflegeheimen,
durchgefiihrt. Eingeschlossen wurden
alle Bewohner, die ihre Zustimmung
zur Studienteilnahme gaben. Aus-
schlusskriterien waren zum Beispiel
eine weit fortgeschrittene Demenz
(Sprach- und kognitive Stérungen), Pal-
liativpatienten oder eine kiinstliche
Erndhrung. Die teilnehmenden Be-
wohner trugen das Sensor Armband
fir sieben Tage am linken Oberarm.

Das fur die Ernahrung der Bewoh-
ner verantwortliche Personal, wurde
beziiglich der ausfithrlichen und um-
fangreichen Dokumentation der Nah-
rungsaufnahme und -zufuhr von den
Forschern geschult. Die Energieauf-
nahme wurde bestimmt, indem alle
Lebensmittel und Getranke tiber vier
Tage gewogen und berechnet wur-
den, einschlieflich der Nahrungsres-
te beispielsweise nach dem Mittages-
sen.

Die Studie zeigt, dass mit Hilfe von neuer Technologie in der Pflege erstmals ob-
jektive Daten iiber den Gesamtenergiebedarf bei Menschen mit Demenz gewon-
nen werden konnten. Dies ist besonders wichtig, da insbesondere bei dieser Ko-
horte ein unerklarlicher Gewichtsverlauf aufzufinden ist. Unklar ist aber bis
heute, ob dieser an einer zu geringen Nahrungszufuhr, einem erhéhten Bedarf
aufgrund von korperlicher Aktivitat oder weiteren Phinomenen liegt. Beson-
ders in der Krankenbeobachtung gab es bislang hauptsichlich subjektive Ein-
schatzungen, die nun mit Hilfe von neuen sensorischen Moéglichkeiten des Mo-
nitorings objektiv erfasst werden kénnen. Die kérpernahe, unauffillige und
nicht einschrankende Sensorik erlaubt damit eine genauere und individuellere
Behandlung und Pflege von Menschen mit Demenz unter Alltagsbedingungen.
Eine populationsbasierte, evidenzbasierte Behandlung und Pflege kann dadurch
den tatsdchlichen individuellen Bedurfnissen angepasst werden.
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Fur die Auswertung lagen die Daten
von 20 Bewohnern vor. Das Durch-
schnittsalter der Teilnehmer lag bei
78,7 +11,8 Jahren; die Halfte der Grup-
pe waren Frauen. Sechs Bewohner wa-
rennach BMI Angaben (< 20 kg/m?) un-
tergewichtig, acht normalgewichtig
(2025 kg/m?), fiinf wurden als tiber-
gewichtig (> 25 kg/m?) eingestuft und
ein Bewohner war obese (30 kg/m?2).
Die durchschnittliche Energieaufnah-
me lag bei 1780 +628 kcal/d (Angaben
wurden von kJ/d in kcal/d umgerech-
net). Die Energieaufnahme korrelierte
signifikant mit dem Koérpergewicht.
Weiterhin korrelierte der Gesamtener-
giebedarf positiv mit dem BMI und
stark mit dem Gewicht. Unter Hinzu-
nahme von BMI, Schlafdauer und der
Liegedauer zeigten die Berechnungen,
dass der Gesamtenergiebedarf nicht
mit der Energiezufuhr korreliert.

Die Ergebnisse zeigen, dass der
Zusammenhang zwischen Gesamt-
energiebedarf und Energieaufnahme
von der Kérpermasse, den Aktivitaten
und dem Schlafmuster des einzelnen
Bewohners beeinflusst wird. Insge-
samt wurden die Sensorarmbander so-
wohlvon den Bewohnern als auch vom
Pflegepersonal gut aufgenommen.
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