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Demographische Entwicklung

15. koordinierte Bevolkerung: g fiir Deutschland DulISTATIS 15. koordinierte Bevolkerung: berechnung fiir Deutschland DuISTATIS
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Was passiert beim Altern?
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Aggravation par les comportements sédentaires+++ (Montero-Fernandez and Serra-Rexach JA, 2013 Eur J Phys Rehabil Med 49: 141-143)

http://physiologie.cc/XVI111.9.htm




Was passiert beim Altern?
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Was passiert mit dem Gehirn?

« Altern ist der groldte Risikofaktor fur die

Novel Strategies for Healthy Brain Aging Entwicklung kognitiver Dysfunktion,

Devin Wah!"2, Alyssa N. Cavalier”, and Thomas J. LaRocca™?

;g:pcam?tcg Health and Exercise Science, and 2Center for Healthy Aging, Colorado State University, I e I C hte r kog n Itlve B e e I ntrac htl g u n g :
A Wy i g S LA Demenz und neurodegenerative

may mimic some effects of exercise on the brain, but novel approaches that target enevgy-sensing pathways similar to exercise probably will be
more effective in this context. We review evidence in suppore of this hypothesis by foctsing on biological hallmarks of brain aging. Key Words: Erkran kun en
brain aging, exercise, anti-aging compounds, neurodegencrative disease, energy-sensing pathways .
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https://journals.lww.com/acsm-essr/fulltext/2021/04000/novel_strategies_for_healthy brain_aging.6.aspx




Was passiert mit dem Gehirn?

synergy-based approaches(?) dietary/lifestyle interventions

. .

o KX

https://journals.lww.com/acsm-essr/fulltext/2021/04000/novel_strategies_for_healthy brain_aging.6.aspx




Was passiert mit dem Gehirn?
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https://journals.lww.com/acsm-essr/fulltext/2021/04000/novel_strategies_for_healthy brain_aging.6.aspx

Bewegung ist vielleicht die beste
Strategie, um alle wichtigen Merkmale
der Hirnalterung zu hemmen, vor allem,
weil sie wichtige zellulare
Energiesensibilisierungswege aktiviert.

Diese Verbesserung des
Energiestoffwechsels ist wichtig, weil die
beteiligten Proteine und zellularen
Signalwege auch andere Merkmale
direkt beeinflussen konnen.




Was passiert mit dem Gehirn?

Bewegung ist fiir den Erhalt der kognitiven
Funktionen und die Verringerung des Demenzrisikos
wirksamer als herkdommliche Anti-Aging-Praparate, da
sie mit einem starken bioenergetischen Stimulus
verbunden ist, der alle Kennzeichen der
Gehirnalterung direkt beeinflusst.

https://journals.lww.com/acsm-essr/fulltext/2021/04000/novel_strategies_for_healthy brain_aging.6.aspx




Was sagt die Bundesregierung?

o [ 35 JAHRE | ENGLISH ~ FRANCAIS  KONTAKT  DATENSCHUTZHINWEIS &€ ng
: |Bundesreg|emng . . . . PP . .
REVOLUTION Jeder Alltag sieht unterschiedlich aus. Sportliche Aktivitat kommt jedoch oft zu kurz. Dabei
gibt es viele gute Griinde, regelmaRig sportlich aktiv zu sein. Zum Bewegungsgipfel der
= Men | Aktuelles + Q Suche Bundesregierung am 13. Dezember 2022 fiinf Griinde, warum es wichtig ist, sich fit zu
halten:

Schwerpunkte der Bundesregierung Friedliche Revolution  Regierungsmonitor  Bundeskanzler  Service

1. RegelmiRige Bewegung erhoht die Chancen auf ein langeres Leben. Dazu gehoren

Fiinf gute Griinde Spaziergange, haufiger die Treppen zu nutzen oder kleinere Strecken zu Fuf} oder mit

=
dem Fahrrad zurlickzulegen.
L] L] L] . ﬁ
Wa rum B ewegu ng m A“'tag WIC h t Ig I St = 2. Das Risiko auf eine Herz-Kreislauf-Erkrankung wird verringert. Bereits acht
Sport und regelmaRige Bewegung férdern die Gesundheit. Die Bundeszentrale fir Minuten Sport am Tag reichen aus, um dieses Risiko um bis zu 20 Prozent zu senken.
gesundheitliche Aufklarung zeigt in finf guten Griinden auf, wie wichtig es ist, sich im Alltag fit Mehr hierzu finden Sie auch beim Bundesforschungsministerium 7.

halten. . . .
£t hatten 3. Sportliche Aktivitdt beugt die Entstehung von Ubergewicht vor. Zusdtzlich steigert

_ eine ausgewogene Ernahrung die kérperliche und geistige Gesundheit.
Montag, 12. Dezember 2022 (© 1 Min. Lesedauer

4, Das Risiko, an Diabetes, Krebserkrankungen und Osteoporose zu erkranken, sinkt
durch einen gesunden Lebensstil. Auch wer schon erkrankt ist, kann durch
regelmaRige Bewegung und gesunde Erndhrung die Krankheitsrisiken reduzieren.

5. Sport fordert die psychische Gesundheit. Bewegung hilft, die Stimmung zu
verbessern - kurzfristig, aber auch (iber langere Zeit. AuRerdem hilft regelmaRige
sportliche Aktivitat eine positivere Einstellung zu seinem Kdrper zu entwickeln.

Quelle: https://www.bundesregierung.de/breg-de/aktuelles/bewegung-im-alltag-2152810




Und was machen wir?
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the national agency for sport
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https://sportscotland.org.uk/media/dcjf5abj/learning-note-older-people-and-sport.pdf



https://www.bundesregierung.de/breg-de/aktuelles/bewegung-im-alltag-2152810
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Internationale Leitlinien (WHO)

® das Initiieren globaler Impfprogramme und Programme gegen gesundheitliche Risikofaktoren wie ZaN -

Rauchen oder Ubergewicht, W Id H Ith
® die regelmafige Erhebung und Analyse weltweiter Gesundheits- und Krankheitsdaten, 0 r ea
] ]
* die Unterstiitzung beim Aufbau von moglichst wirksamen und kostengiinstigen Gesundheitssystemen 0 g t
in Entwicklungsldandern. r a n I za IO n

Quelle: www.who.int




Internationale Leitlinien (WHO)

|_M EE NN Sport
B N B Satelliten

Fir beste Beziehungen, K
onto

zu entwickeln, zu vereinheitlichen und weltweit durchzusetzen. Wichtige Handlungsfelder sind dabei

Der Beitrag des Sports zur Erfiillung der
Abb. 1: Todesfille nach Risikofaktoren (global). WHO-Empfehlungen fiir kirperliche Aktivitt

Bluthochdruck 13%

Aktuelle Daten zur Sportwirtschaft | April 2020
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Quelle: www.who.int




Internationale Leitlinien (WHO)

OLDER ADULTS

WHO GUIDELINES ON

PHYSICAL ACTIVITY AND
SEDENTARY BEHAVIOUR

Empfehlungen der WHO fiir kdrperliche Aktivitit bei
Erwachsenen (ab 18 Jahren):

PHYSICAL ACTIVITY RECOMMENDATION

For older aduits, physical activity can be undertaken as part of recreation and leisure (play, games, sports or
planned exercise), transportation (wheeling, walking and cycling), work, or household chores, in the context
of daily occupational, educational, home or community settings.

In older adults, physical actmty conlers benefits for the following health outcomes:

d all-cause li lar disease mortality, incident hypertension,
incident site-specific cancers, mcidenl type-2 diabetes, mental health (reduced symptoms
of anxiety and depression), cognitive health, and sleep; measures of adiposity may also
improve. In older adults, physical activity helps prevent falls and falls-related injuries and

Ausdaueraktivitat

declnes in bone heaith and unctonal ailty. 2,5 Stunden pro Woche moderate Aktivitdt oder
Itis recommended that:
> All older adults should undertake > As part of their weekly physical 1. 25 tl..lr'l.jr"n Prl I|.'I'|'r_':"|_r'l“.1. |r'|tf'”5|'l.ll|'1' 'ﬂpﬂtl"ﬂllt dt "'Il‘jpr
regular physical activity. acllv}ty, older adults s!:ould do varied . . . . .
Sy e e e L e gine aquivalente Kombination aus moderater und in-

» Older adults should do at least 150-300
minutes of moderate-intensity aerobic
physical activity; or at least 75-150
minutes of vigorous-intensity aerobic

strength training at moderate or greater
intensity, on 3 or more days a week,

to enhance functional capacity and to
prevent falls.

tensiver Aktivitat

b af s i g s e in Einheiten mit einer Mindestdauer von je 10 Minuten
intensity activity throughout the week, > Older adults may increase moderate- -

for substantial health benefits. intensity aerobic physical activity to

Strong recommendation, maderate certainty evidence more than 300 minutes; or do more

than 150 minutes of vigorous-intensity

> Older aduits should also do muscle- aerobic physical activity; or an equivalent

. e 2 Ty ¥ wo
Sy combination of moderate- and vig Muskelkraftigungsaktivitat

or greater intensity that involve all intensity activity throughout the week,

major muscle groups on 2or more days  for additional health benefits.

a week, as these provide additional p>

health benefits. - - i - n - ~ - — e e =

e o ey * an mindestens 2 Tagen pro Woche

P — Y Quelle: WHO 2010. Eigene Darstellung.

« Hf older adults are not meeting the recommendations, doing some physical activity will bring benefits to health.

« Older adults should start by doing small amounts of physical activity, and gradually increase the frequency, mtensity and
duration over time.

« Ofder adults should be as physically active as their functional ability allows, and adjust their level of effort for physical
activity relative to their level of fitness.

World Health
Organization

GOOD PRACTICE
STATEMENTS

Quelle: www.who.int

https://www.bisp-sportinfrastruktur.de




Internationale Leitlinien (WHO)

Verteilung der Intensitdten je Sportart.

FuBball
Tanzen Empfehlungen der WHO fiir korperliche Aktivitit bei
. Erwachsenen (ab 18 Jahren):
Fitness
Gesundheitssport
P Ausdaueraktivitat
Radsport
. = 2.5 Stunden pro Woche moderate Aktivitdt oder
Gymnastik . - . .
1,25 Stunden pro Woche intensive Aktivitat oder
Wandern eine aquivalente Kombination aus moderater und in-
Laufen/Joggen tensiver Aktivitat
Nordic Walking in Einheiten mit einer Mindestdauer von je 10 Minuten
Schwimmen
Pilates, Yoga,... Muskelkraftigungsaktivitat
Bowling = an mindestens 2 Tagen pro Woche

® Intensiv ® Moderat = Ohne Anstrengung Quelle: WHO 2010. Eigene Darstellung.

Quelle: Sportsatellitenkonto (S5K) des Bundesministeriums fir Wirtschaft und Energie (BMW{ und des Bundesinstituts fiir
Sportwissenschaft (BISp); Berechnungen und Darstellung: 2HMforum.
Deutsche Beviilkerung 2017 (Reprisentative Stichprobe N=1.222, ab 16 Jahren).

Quelle: www.who.int

https://www.bisp-sportinfrastruktur.de




Internationale Leitlinien (WHO)

@ World Health
% Organization

LET'S
WHO guidelines on physical activity and sedentary behaviour (2020). \W
For more Information, visit www.who.int/health-topics/physical-activity .
it
Everyday

Being active has significant health benefits for hearts, bodies J

and minds, whether you're walking, wheeling or cycling,
- |
more than
On at least | On at |east

dancing, doing sport or playing with your kids.
|
‘t' 150 60 2days 3day5 300

a week aweek )
ANY 150 t°300 multicomponent minutes
; . minutes minutes muscle activities for PER
ISBETTER mM!nutes PER DAY | strengthening | balance and WEEK
THAN NONE PER WEEK PER WEEK activities strength
iA " REPLACE z PREGHANT & ADULTS & CHILDREN &

LIMIT 9 with some POSTPARTUM PR ADULTS OLDER ADULTS EVERYONE WHO CAN
sedentary time physical activity WOMEN OLDER ADULTS

Quelle: www.who.int




Status Quo

* 31 % der erwachsenen Weltbevolkerung,
d. h. 1.8 Milliarden Erwachsene, sind korperlich inaktiv.

« Das heil3t, sie erfullen nicht die globalen Empfehlungen von
mindestens korperlicher Betatigung mittlerer Intensitat pro
Woche.

 Sollte sich dieser Trend fortsetzen, wird der Anteil der

Erwachsenen, die das empfohlene Mal3 an kérperlicher Aktivitat
nicht einhalten, bis 2030 voraussichtlich auf 35 % ansteigen.

* Frauen sind um durchschnittlich 5 Prozentpunkte weniger
aktiv als Manner. Dies hat sich seit 2000 nicht geandert.

« Nach dem 60. Lebensjahr steigt der Grad der kérperlichen
Inaktivitat sowohl bei Mannern als auch bei Frauen an.

Empfehlungen der WHO fiir kdrperliche Aktivitit bei
Erwachsenen (ab 18 Jahren):

Ausdaueraktivitat

= 2.5 Stunden pro Woche moderate Aktivitat oder

= 1 25 Stunden pro Woche intensive Aktivitdt oder

= gine aquivalente Kombination aus moderater und in-
tensiver Aktivitat

= in Einheiten mit einer Mindestdauer von je 10 Minuten

Muskelkraftigungsaktivitat

* an mindestens 2 Tagen pro Woche

Quelle: WHO 2010, Eigene Darstellung.

Quelle: www.who.int

https://www.bisp-sportinfrastruktur.de/



http://www.who.int/

Status Quo

 Wer ist heute mit dem Fahrrad da?

Empfehlungen der WHO fiir kdrperliche Aktivitit bei

Erwachsenen (ab 18 Jahren):

Ausdaueraktivitat

= 2.5 Stunden pro Woche moderate Aktivitat oder

= 1 25 Stunden pro Woche intensive Aktivitdt oder

= gine aquivalente Kombination aus moderater und in-
tensiver Aktivitat

= in Einheiten mit einer Mindestdauer von je 10 Minuten

Muskelkraftigungsaktivitat

* an mindestens 2 Tagen pro Woche

Quelle: WHO 2010. Eigene Darstellung.

Quelle: www.who.int

https://www.bisp-sportinfrastruktur.de/



http://www.who.int/

Warum treiben wir Sport?

Available online at www.sciencedirect.com

ScienceDirect

Hauptgriinde fiir die Teilnahme am Sport waren:

Journal of Sport and Health Science 9 (2020) 530—541

Reasons why older adults EZ;W;port:Asystematic review * Vorteile fur die korperIiChe und geiStige Gesundheit'
Brad J. Stenner “*, Jonathan D. Buckley *, Amber D. MoscwiC::";‘l;MWmmAmmm ° die Zugehérigkeit Zu einer Sozialen’ unterstutzenden
| | | Gemeinschaft
* und die Zugehorigkeit zu einer Mannschaft.
S AR o e BMC Public Health * Weitere Griinde waren die Moglichkeit, etwas zu erreichen,
Wettkampfe zu bestreiten und zu verreisen.
Sport and ageing: a systematic review @
of the determinants and trends of
participation in sport for older adults Probleme fiir die Teilnahme am Sport waren:
Claire R. Jenkin'"(®, Rochelle M. Eime'?, Hans Westerbeek', Grant O'Sullivan’ and Jannigue G. Z. van Uffelen ™

e Sozialen, kulturelle, umweltbedingte und wirtschaftliche
Determinanten beeinflussen, den Zugang und die

Eur Rev Aging Phys Act (2011) 8:83-91

_— Moglichkeiten, sich auf sichere und angenehme Weise zu
bewegen.

Sport participation of the elderly—the role of gender, age,

and social class * Wenig Angebote, schlecht erreichbar, teuer

Ulrike Tischer « Ilse Hartmann-Tews «
Claudia Combrink




Sport als Sturzpravention

Suchbegriff eingeben... Q ® Login
INFO M l ‘
ImA ter IN FORM bagso
Startseite Zielgruppen Handlungsfelder Termine Angebote Uber uns

Start > Handlungsfelder > Bewegung

Bewegung

Eine besondere Herausforderung: Sturzpravention

Mit zunehmendem Lebensalter steigt bei dlteren Menschen das Risiko von Stiirzen. Haufig sind Stiirze das
Resultat mehrerer gleichzeitig auftretender Risikofaktoren.

Stiirze haben schlimme Folgen: Jahrlich erleiden tiber 120.000 dltere Menschen einen
Oberschenkelhalsbruch. Mehr als die Hilfte von ihnen sind nach dem Bruch in ihrer Beweglichkeit
erheblich eingeschrankt, 20 Prozent werden sogar stdndig pflegebedirftig. Die Ergebnisse
wissenschaftlicher Untersuchungen sind eindeutig: Wéhrend vor einem Bruch drei Viertel der
untersuchten dlteren Menschen noch selbstdndig und ohne Hilfsmittel gehen konnten, waren es nach dem
Bruch lediglich noch 15 Prozent. Bis zu zehn Prozent der betroffenen dlteren Menschen versterben
innerhalb eines Jahres an den Folgen eines solchen Bruchs.

Die Haufigkeit von Stlirzen

* Die Haufigkeit von Stiirzen liegt bei insgesamt 4 bis 5 Millionen Stiirzen pro Jahr in Deutschland.
* Ein Drittel aller Menschen Gber 65 Jahre stiirzt mindestens einmal im Jahr.

* Das Sturzrisiko steigt mit zunehmendem Alter.

* TInder Altersgruppe 80 bis 89 Jahre stiirzen {iber 40 Prozent mindestens einmal im Jahr

* Inder Altersgruppe 90 bis 99 Jahre stiirzen (ber 50 Prozent mindestens einmal im Jahr.

https://im-alter-inform.de/




Sport als Sturzpravention
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Eine besondere Herausforderung: Sturzpravention

Mit zunehmendem Lebensalter steigt bei dlteren Menschen das Risiko von Stiirzen. Haufig sind Stiirze das
Resultat mehrerer gleichzeitig auftretender Risikofaktoren.

Stiirze haben schlimme Folgen: Jahrlich erleiden tiber 120.000 dltere Menschen einen
Oberschenkelhalsbruch. Mehr als die Halfte von ihnen sind nach dem Bruch in ihrer Beweglichkeit
erheblich eingeschrankt, 20 Prozent werden sogar stindig pflegebedirftig. Die Ergebnisse
wissenschaftlicher Untersuchungen sind eindeutig: Wéhrend vor einem Bruch drei Viertel der
untersuchten dlteren Menschen noch selbstdndig und ohne Hilfsmittel gehen konnten, waren es nach dem
Bruch lediglich noch 15 Prozent. Bis zu zehn Prozent der betroffenen dlteren Menschen versterben

innerhalb eines Jahres an den Folgen eines solchen Bruchs.

Die Haufigkeit von Stlirzen

* Die Haufigkeit von Stiirzen liegt bei insgesamt 4 bis 5 Millionen Stiirzen pro Jahr in Deutschland.
* Ein Drittel aller Menschen Gber 65 Jahre stiirzt mindestens einmal im Jahr.

* Das Sturzrisiko steigt mit zunehmendem Alter.

* TInder Altersgruppe 80 bis 89 Jahre stiirzen {iber 40 Prozent mindestens einmal im Jahr

* Inder Altersgruppe 90 bis 99 Jahre stiirzen (ber 50 Prozent mindestens einmal im Jahr.

https://im-alter-inform.de/

Quelle: https://smartlife-care.ch/news/sturzrisiko-im-alter-15-haeufige-ursachen-und-praeventionsstrategien/
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Bewegung als Biomarker

!

Bewegung als Leistungsindikator A

Kinematik & Kinetik

Status des Bewegungsapparates

Pathologische Bewegungsmuster

)

Wie kdnnen wir Bewegung messen?

© Clint Hansen & Frederic Marin




Berthrungspunkte im Alltag

« Sport - Performance, Rehabillitation, etc.

* Verstehen und Behandeln von Pathologien
» Tracken von Menschen und Tieren - Bewegungsmuster (z.B. Rinder),
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shutterstock.com « 576703303

http://www.wedderburntransportplanning.com/pedestrian-movement-analysis ttps://www.shutterstock.com/de/search/tracking+cows https://www.kinovea.org/ °
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Berthrungspunkte im Alltag

- Sportveranstaltungen e PN s AR
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https://twitter.com/i/moments/1178042534007906312?lang=fi https://www.youtube.com/watch?v=S7Ntp2hpqgJ8
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Berthrungspunkte im Alltag

https://www.sency.ai/post/best-devices-tracking-movement-2024




10000 Schritte

10.000 Schritte ist eine vollig willkirliche Zahl!

* Sie basiert auf einer erfolgreichen japanische
Marketingkampagne Mitte der 60er Jahre.

* In dem Versuch, aus der immensen Popularitat
der Olympischen Spiele 1964 in Tokio Kapital zu
schlagen, entwickelte das Unternehmen Yamasa
den ersten tragbaren Schrittzahler der Welt, ein
Gerat namens manpo-kei, was Ubersetzt
,10.000-Schritte-Zahler” bedeutet.




Dann gehen wir eben spazieren!

Author Manuscript

Peer reviewed and accepted for publication by a journal

* Mature. Author manuscript; available in PMC: 2018 Jan 19.

Published in final edited form as: Nature. 2017 Jul 10:547(7663):336-339. doi: 10.1038/nature23018

Large-scale physical activity data reveal worldwide activity inequality

Tim Althoff l, Rok Sosic l, Jennifer L Hicks 2, Abby C King 3’4, Scott L Delpz’E, Jure Leskovec &

* Author information * Article notes *» Copyright and License information

PMCID: PMC5774986 NIHMSID: NIHM5882836 PMID: 28653034

Figure 1. Smartphone data from over 68 million days of activity by 717,527 individuals reveal

variability in physical activity across the world.
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Dann gehen wir eben spazieren! Oder nicht...

Author Manuscript

Peer reviewed and accepted for publication by a journal

* Mature. Author manuscript; available in PMC: 2018 Jan 19.

Published in final edited form as: Nature. 2017 Jul 10:547(7663):336-339. doi: 10.1038/nature23018

Large-scale physical activity data reveal worldwide activity inequality

Tim Althoff l, Rok Sosic l, Jennifer L Hicks 2, Abby C King 3’4, Scott L Delpz’E, Jure Leskovec &

* Author information * Article notes *» Copyright and License information

PMCID: PMC5774986 NIHMSID: NIHM5882836 PMID: 28653034

Walkabilitv Index

Figure 3. Aspects of the built environment, such as walkability, may mitigate gender

differences in activity and overall activity inequality.
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Bewegungsmessung im klinischen Alltag
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Bewegungsanalyse (portabel)

HASOMED

RehaGait”

* Inertialsensoren
* Info. Uber die Orientierung im Raum
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Bewegungsanalyse (portabel)

o HASOMED
. Inertialsensoren GaitUpP*™ RehaGait’

* Info. Uber die Orientierung im Raum
 Klinik und hausliches Umfeld
» "Geringe" Kosten (Software und Ausristung)

IMU (inertial measurement IOE (inertial orientation —— \
unit = inertial sensor) estimation) &5/9D orientatibn N O R/\XO N @ Al DM
WEARABLE TECHNOLOGIES
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Laidig, D. & Seel, T. (2023). VQF: Highly accurate IMU orientation estimation with bias estimation and magnetic disturbance rejection. Information Fusion Volume 91, March 2023, Pages 187-204 e



https://www.sciencedirect.com/journal/information-fusion
https://www.sciencedirect.com/journal/information-fusion/vol/91/suppl/C

Von den Rohdaten zu objektiven Parametern
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Romijnders R, Warmerdam E, Hansen C, Schmidt G, Maetzler W. A Deep Learning Approach for Gait Event Detection from a Single Shank-Worn IMU: Validation in Healthy and Neurological
Cohorts. Sensors. 2022; 22(10):3859. https://doi.org/10.3390/s22103859




Beispiele fur Bewegung als Biomarker

« Anwendungsbeispiele

- Veranderung von Gangparametern /i;’
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Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

« Anwendungsbeispiele
* Veranderung von Gangparametern

= Neuronen Dichte
= Schwere der Motorsymptome

100 -\
Risk markers:

= Increase the PD risk

e.g. -age >60
-male gender
-positive PD family history
-genetic factors

PD diagnosis

<«

Prodromal markers:
= Indicators of the
neurodegenerative process
e.g.-RBD

-hyposmia

-depression

-autonomic dysfunction
-mild motor signs

Die Parkinson-Krankheit ist eine
fortschreitende Storung des
0 Nervensystems, die sich auf die

Normales Altern  Prodromalphase Klinische Phase Bewegungen auswirkt.

Neuronen Dichte [%]

Schwere der Motorsymptome

>

Heinzel S, Roeben B, Ben-Shlomo Y, et al. Prodromal Markers in Parkinson's Disease: Limitations in Longitudinal Studies and Lessons Learned. Front Aging Neurosci. 2016;8:147. doi:10.3389/fnagi.2016.00147

https://en.wikipedia.org/wiki/Parkinson%27s_disease https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/parkinsons-disease/symptoms-causes/syc-20376055



https://en.wikipedia.org/wiki/Parkinson's_disease
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Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

Baseline age groups

° Anwendunnge|Sp|e|e <60 years 60-69 years 70+ years
- Veranderung von Gangparametern o0
« Gesundes Altern 54+
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Dafiir werden seit dem Jahr 2009 insgesamt ca. 1200 Menschen,
die bei der Erstuntersuchung (Baseline) mind. 50 Jahre alt waren
und keine neurodegenerativen Erkrankungen hatten, im 2-
Jahresabstand untersucht.
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https://www.trend-studie.de/ Tubinger Erhebung von Risikofaktoren zur Erkennung von Neurodegeneration (TREND)

Elshehabi M, Del Din S, Hobert MA, et al. Walking parameters of older adults from a lower back inertial measurement unit, a 6-year longitudinal observational study. Front Aging Neurosci. 2022;14:789220.
doi:10.3389/fnagi.2022.789220
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Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

762 people b-etween 18 and 99 years of age
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van Schooten, K.S., van Dieen, J.H., Pijnappels, M. et al. The association between age and accelerometry-derived types of habitual daily activity: an observational study over the adult life span in the
Netherlands. BMC Public Health 18, 824 (2018). https://doi.org/10.1186/s12889-018-5719-8




Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

1 0.75
« Anwendungsbeispiele 1 57
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https://www.trend-studie.de/ Tubinger Erhebung von Risikofaktoren zur Erkennung von Neurodegeneration (TREND)

Del Din S, Elshehabi M, Galna B, et al. Gait analysis with wearables predicts conversion to parkinson disease. Ann Neurol. 2019;86(3):357-367. d0i:10.1002/ana.25548
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Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

® Anwend unngeiSpiele a Accelerometer data collection

- Veranderung von Gangparametern o
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Schalkamp, AK., Peall, K.J., Harrison, N.A. et al. Wearable movement-tracking data identify Parkinson’s disease years before clinical diagnosis. Nat Med 29, 2048-2056 (2023).

https://doi.org/10.1038/s41591-023-02440-2



Anwendungsbeispiel (neurodegenerative Erkrankungen)

.. Geradeaus gehen
« Anwendungsbeispiele

* Veranderung von Gangparametern 08— ' : :
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https://www.trend-studie.de/ Tubinger Erhebung von Risikofaktoren zur Erkennung von Neurodegeneration (TREND)

Welzel J, Wendtland D, Warmerdam E, Romijnders R, Elshehabi M, Geritz J, Berg D, Hansen C, Maetzler W. Step Length Is a Promising Progression Marker in Parkinson’s Disease. Sensors. 2021; 21(7):2292. e

https://doi.org/10.3390/s21072292
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Zusammenfassung (neurodegenerative Erkrankungen)

o Straight walk
« Anwendungsbeispiele

* Veranderung von Gangparametern 08— ' : 1
[ ] -
. — 0.7
e Proareccinn g T

Ein Parameter erklart nicht alle "Symptome".
Je nach Bewertung sind mehrere Marker/Parameter erforderlich.
Prodromal- und Progressionsmarker sind nicht unbedingt die selben.
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68 Probanden (Alter= 67 + 7 Jahre), die Hoehn- 1‘ 2 é 4
und-Yahr-Skala dient der Einteilung des
Schweregrades von Parkinson (Symptomatik). Hoehn and Yahr

https://www.trend-studie.de/ Tibinger Erhebung von Risikofaktoren zur Erkennung von Neurodegeneration (TREND)

https://doi.org/10.3390/s21072292

Welzel J, Wendtland D, Warmerdam E, Romijnders R, Elshehabi M, Geritz J, Berg D, Hansen C, Maetzler W. Step Length Is a Promising Progression Marker in Parkinson’s Disease. Sensors. 2021; 21(7):2292. o
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Was nehmen wir heute mit?
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Angebote der Krankenkassen

Warum zu langes Sitzen unserer Gesundheit schadet

BARMER unsere Leistungen  Gesundheit verstehen Mitglied werden  Q & Meine BARMER

Laut einer Studie des Instituts fiir Wirtschaft arbeiten rund 15 Millionen Menschen in

Deutschland in Buros oder Home Office und verbringen im Schnitt gut acht Stunden sitzend am

Bewegung im Alltag: Tipps, die Sie leicht umsetzen
konnen

Schreibtisch. Beim langen Sitzen schaltet der Stoffwechsel auf Sparflamme.

Der Kreislauf lauft auf niedrigster Stufe, der Kalorienverbrauch sinkt. Zudem verlangsamt sich
Um sich korperlich fit zu halten und positive Effekte fiir den eigenen Karper und das

die Magendarmtétigkeit, wahrend gleichzeitig die Blutfettwerte ansteigen. Und auch die

Wohlbefinden zu erzielen, miissen Sie nicht zwingend schweiBtreibenden Sport mit hoher o ) . B . )
Intensitdt treiben. Bereits durch ein paar wenige Verdanderungen konnen Sie ohne groBen Durchblutung wird im Sitzen eingeschrankt, vor allem in den Beinen.
Aufwand regelmdRige Bewegung in Ihren Alltag einbauen. Wir haben einige Ideen und

Bewegungsbeispiele fiir Sie zusammengestellt: Dadurch kdnnen Thrombosen entstehen. Der Bewegungsmangel sorgt somit nicht nur fir
Rickenbeschwerden und verspannte Schultern, sondern erhht nachweislich das Risiko fiir

1. Am besten klappt es mit der Bewegung im taglichen Leben, wenn Sie es Schritt fiir Schritt Diabetes, Bluthochdruck oder Herzinfarkt. Dabei steigt das Risiko mit jeder Stunde, die man

angehen. Checken Sie tagliche Routinen und setzen Sie sich zunachst kleine Ziele, wie etwa . . . . o . . .
‘ L langer sitzt. Doch was konnen Sie tun, um lhre tégliche Stunden im Sitzen zu reduzieren?
zu FuB zum Supermarkt oder Briefkasten zu gehen. Nehmen Sie die Treppen, wo es lhnen

maglich ist. Das kraftigt die Muskulatur und stdrkt gerade bei alteren Menschen das
Balance-Gefiihl. Wenn Sie Zeit und MuBe haben, kénnen Sie das Treppensteigen auch
variieren und ab und zu mal zwei Stufen auf einmal nehmen oder - fir die

Fortgeschrittenen unter Innen — mit geschlossenen FiRen hochspringen.

2. Falls Sie Kinder haben, kinnen Sie diese zu FuR oder mit dem Fahrrad zur Schule bzw. zum

Kindergarten oder zum Sport bringen. Auch zusammen spielen, toben und lachen

verbraucht Energie, steigert die Laune, ist gesund und starkt den Zusammenhalt.

3. Besonders effektiv ist es, Verkehrsmittel durch Bewegung zu ersetzen. Verzichten Sie, wo
es mdglich ist, auf das Auto, die Bahn oder den Bus und nutzen Sie stattdessen das Fahrrad
oder machen Sie einen Spaziergang.

4. Gemeinsam machen Bewegung und Sport mehr Spal. Anstatt einen Kaffee zu trinken,
kénnen Sie sich zum Beispiel zu einem Spaziergang verabreden und das Treffen mit

Freunden ins Fitnessstudio verlegen.

Die Bewegung im Alltag verbraucht Kalorien. Bei der Hausarbeit und ebenso beim Treppensteigen.

https://lwww.barmer.de/gesundheit-verstehen/sport/bewegung-und-fithess/bewegung-im-alltag-1004084




Lokale Angebote wahrnehmen

ﬁ e e Aktuelles Sportarten Sportangebot/Buchungsportal Verein Mitgliedsantrag

Gymnastik  Fit for ever  Fit und Vital ab 50 + Fitmacher-Gym  Fitness-Workout ~ Wirbelsdulengymnastik

Fit und Vital ab 50 +

Den Kdrper auch im besten Alter fit halten®, dieses Ziel wird immer &fter verfolgt; gleichzeitig werden Methoden und Trainingszirkel einfach und Ansprechpartner:

kompakter. Dafiir bieten wir im KTB ,Fit & Vital” an, um Sportlern, aber auch Jedem der seine kérperliche Gesundheit auf Vordermann bringen will.
Name: Britta Karius

Telefon: 0431-561217
Funktion: Abteilungsleiterin Gymnastik
Email: britta.karius@kieler-tb.de

Ein flichendeckendes, qualitativ hochwertiges Bewegungsprogrammes, um alle Regionen des Kdrpers effizienter und starker zu formen.

https://kieler-tb.de/




Lokale Angebote wahrnehmen

START NEWS FREIZEITGRUPPEN SPORTANLAGEN UND VERMIETUNG DAS PRAVENTIONSTEAM

VERWALTUNG

Aikido F|t und V|ta| U 60

Beach-Volleyball

Gesundheitssport
Rehasport Orthopadie Tralnlngszeiten:
Sportgruppe 60 + Montags, 14:00 - 15:00 Uhr,

Vereinsheim,

Fit und vital U 60 .
Petersweg 1, 24116 Kiel

https://www.ft-adler-kiel.com/




Einfach mehr bewegen!

e

Schwedeneck

1. Beim Zahneputzen abwechselnd auf
einem Bein stehen oder gehen

2. Eine Runde Morgensport flr einen
schwungvollen Start in den Tag

3. Kurze Strecken zu Ful3 gehen

4. Ab aufs Rad

5. Treppensteigen statt Fahrstuhlfahren
6. Gartenarbeit und Putzen als Workout
/. Verabredungen zum Spazierengehen
8. Ubungen vor dem Fernseher

9. Musik & Tanz machen glicklich

10. Gemeinsam Sport treiben

https://www.klinik-schwedeneck.de/aktuelles/10-tipps-fuer-mehr-bewegung-im-alltag




Anti-Aging durch Sport

« > C 23 med.fau.de/2024/05/06/sport-hat-anti-aging-effekt/ A g o3 K2 .

* FaU Q /& English

Friedrich-Alexander-Universitdt
| E Medizinische Fakultat
L\ Fakultdt ¥ Studium ¥ Forschung ¥ International ¥

6. Mai 2024 /\ Aktuelles

Studie des Erlanger Hector-Centers zeigt: Gezieltes % ME0-Ceauntiistioprels fokrianger
s MAKS-Therapie
Intervallausdauertraining bremst Zellalterung

> Lila Leuchten gegen
Sport und Bewegung sind gesund, denn: Sie verringern unter anderem das Bauchspeicheldriisenkrebs
Risiko, an Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes oder bestimmten Krebs-
arten zu erkranken. ,Ein korperlich aktiver Lebensstil stérkt aber nicht nur
die Muskeln und das Herz-Kreislauf-System. Es gibt zunehmende Belege

dafiir, dass regelmaRige Bewegung auch einen positiven Einfluss auf den
Alterungsprozess der Zellen hat”, sagt der Sportmediziner und Wissen- Prof. Rem belidenSpiroergomettemitieinentPutienten;

schaftler Prof. Dr. Dejan Reljic, Leiter des Bereichs Sportwissenschaftund  roto; Luise Laufer/Uniklinikum Erlangen Suchen nach:: -
Leistungsphysiologie am Hector-Center fir Erndhrung, Bewegung und

Sport (Leitung: Prof. Dr. Yurdagtil Zopf) der Medizinischen Klinik 1 — Gastroenterologie, Pneumologie und Endokrinologie (Direktor:

Prof. Dr. Markus F. Neurath) des Uniklinikums Erlangen. Kateqorien

> Herausragender Forscher gewiirdigt

> Translationale Strahlenbiologie

ausgezeichnet

/1 b gl

https://www.fau.de/2024/05/news/sport-hat-anti-aging-effekt/




Wie viele Fragen haben Sie?

Clint Hansen
c.hansen@neurologie.uni-kiel.de & @DrClintHansen
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