Wie lasst sich die
Lebensqualitat von
Menschen mit
schwerer Demenz
messen? Diese und
andere Forschungs-
fragen zum Thema
Alter beschaftigen
Hans Rudolf
Schelling und
Sandra Oppikofer
vom Zentrum flr
Gerontologie.
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Altersforschung mit Bodenhaftung

SIE WILL NACH HAUSE. Drin-
gend. lhre Kinder werden bald
von der Schule kommen, dann
muss das Essen auf dem Tisch
stehen. Fieberhaft sucht Frau Kel-
ler den Ausgang, doch die Tiire ist
verschlossen. In ihrer Verzweif-
lung beginnt die betagte Frau laut
zu schreien und gegen die Tiire zu
hammern. «Agitation, also starke
Unruhe, die sich durch unange-
brachte Laute oder motorische
Aktivitdit dussert», sagt Sandra
Oppikofer vom Zentrum fir
Gerontologie, «beeintrachtigt die
Lebensqualitit von Menschen
mit schwerer Demenz erheblich.»
Zudem stresst diese Unruhe auch
Mitbewohnende und Pflegende.
Zwar gibt es immer mehr Mass-
nahmen, die die Lebensqualitdt
von Menschen mit schwerer
Demenz verbessern sollen. An-
derseits gibt es keine einfach
handhabbaren Instrumente, um
diese Massnahmen zu evaluieren.
So bleibt oft unklar, ob sie tat-
sachlich mehr niitzen als scha-
den - eine Situation, die auch
fiir Pflegeinstitutionen unbefrie-
digend ist.

Dieser Mangel motivierte die
Forscherin Sandra Oppikofer, In-

strumente zur Messung der Le-
bensqualitit von Menschen mit
schwerer Demenz zu entwickeln
und zu erproben. In einem ers-
ten Schritt dokumentierte die
Forscherin {iber 100 Messinstru-
mente. Ein zuverldssiger Mass-
stab der Lebensqualitdt - das zei-
gen ihre umfangreichen Recher-
chen - ist nebst den objektivier-
baren und stabilen Umweltbedin-
gungen auch das erlebte und aus-
gedriickte Wohlbefinden der Er-
krankten selber. Das Problem:
Menschen mit schwerer Demenz
kénnen meistens nicht mehr be-
fragt werden.

Also ist man auf andere
Methoden angewiesen. Sandra
Oppikofer: «Wir haben versucht,
Beobach-
tungsinstrumente so weiter zu

bereits  existierende
entwickeln, dass sie einfacher
anwendbar und auf unseren kul-
turellen Hintergrund abgestimmt
sind.» Eines dieser Instrumente
heisst Observed Emotion Rating
Scale und stammt vom amerika-
nischen Geriater M. Powell Law-
ton. Anders als frithere Forscher
geht Lawton davon aus, dass
Menschen mit schwerer Demenz
Basisemotionen wie Angst, Freu-

de, Wut, Trauer auch in termi-
nalen Phasen noch ausdriicken
und dass diese Emotionen im Ge-
sichtsaudruck und den Extremi-
tdten beobachtet werden kénnen.
Eine Besonderheit des Projek-
tes ist der Einbezug von freiwillig
tdtigen dlteren Menschen als Be-
obachtende. «Das Interesse», freut
sich die Forscherin, «war sehr
gross.» 27 Freiwillige, viele davon
erfahrene Gerontologinnen oder
Pflegefachleute, nahmen zur Vor-
bereitung an einer Schulung teil.
Danach beobachteten und do-
kumentierten sie wdhrend drei
Wochen 67 Bewohnerinnen des
Wetzikoner Pflegeheimes Sonn-
weid und der Pflegezentren Ka-
ferberg Ziirich und Seeblick Stifa
in standardisierten Situationen.
«Das Hauptziel unseres Pro-
jektes», fasst Sandra Oppikofer
zusammen, «ist die Bereitstellung
von Instrumenten zur Messung
von Lebensqualitdt bei Menschen
mit schwerer Demenz.» Daneben
sollen Pflegemassnahmen bei
Agitation systematisch dokumen-
tiert und auf ihre Wirksamkeit
tberpriift werden. Den Institutio-
nen wiirde damit ermoglicht,
ihre Leistungen nachzuweisen
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und vergleichbar zu machen. Die-
ser Bezug zur Praxis ist typisch fiir

Forschungsprojekte des Zentrums
fiir Gerontologie (ZfG) der Uni-
versitdt Ziirich. «Bodenhaftungp,
sagt Geschadftsfithrer Hans Rudolf
Schelling, «ist uns wichtig, denn
wir wollen wissen, welche Pro-
blemstellungen es in der Praxis
gibt» Urspriinglich waren es
denn auch Praktikerinnen und
Praktiker - Verantwortliche von
Altersorganisationen und Pflegein-
stitutionen, Arzte, Psychologin-
nen und Psychiater - die in den
1990er Jahren eine bessere Veran-
kerung der Gerontologie an der
Universitdt Ziirich gefordert hat-
ten. Ein parlamentarischer Vor-
stoss fiir einen Lehrstuhl war
zuvor gescheitert — auch, weil
Gerontologie ein Querschnitts-
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fach ist. Um diese Hiirde zu neh-
men, schlug der damalige Rektor
vor, ein interfakultires Kompe-
tenzzentrum zu schaffen. 1998
dann konnte das Zentrum erdffnet
werden.

Seine Kernkompetenz ist
einerseits die wissenschaftliche
Begleitung und Koordination von
Forschungsprojekten zum Thema
Alter in Form von Infrastruktur,
Offentlichkeitsarbeit und Bera-
tung sowie anderseits die eigen-
stiandige Durchfiihrung solcher
Projekte. Finanzieren muss das
ZfG seine Forschungsvorhaben
tiber Drittmittel, denn die Uni-
versitdt trdgt lediglich die Infra-
strukturkosten. Heute arbeiten
tiber zehn Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftler fiir das Zen-
trum, die meisten teilzeitlich. Das

Team kann zudem auf ein Netz-
werk von rund 60 Fachpersonen
aus allen Fakultiten zuriickgrei-
fen. Zum Angebot gehdrt auch
der Zertifikatskurs «Gerontologie
heute», ein Fortbildungsangebot
fir Personen, die sich in Fiih-
rungspositionen mit dem Alter
beschdftigen. Auf breites Inter-
esse stossen zudem Vorlesungen
und Tagungen. Sogar einen Best-
seller hat das ZfG im Programm:
dickleibigen = Ringordner
«Mythen und Fakten zum Alter».

den

Zusammengetragen hat ihn Mit-
begriinder Albert Wettstein, dem
als Zircher Chefstadtarzt nichts
Menschliches fremd ist.

«Wir versuchen, auch das ganz
normale Altern abzudecken», be-
tont Geschaftsfithrer Schelling.
Wegweisend sei hier das neue
interdisziplindre Nationalfonds-
projekt «Religion, Gesundheit und
Altern». Unter der Leitung von
Mike Martin, Professor fiir Geron-
topsychologie,
drei Jahren Zusammenhdnge zwi-

sollen wadhrend

schen religiosen Ressourcen und
dem Gesundheitsverhalten im
Alter untersucht werden. «Solche
langerfristigen Forschungskon-
stellationen mit mehr Mitteln,
sagt Schelling, «<mochten wir in
Zukunft starker anstreben.» Nicht
zuletzt, um den Mitarbeitenden
mehr Sicherheit zu bieten.

Paula Lanfranconi
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Uber ihr Wohlbefinden
in einem Pflegeheim
kénnen demente Pa-
tienten oft keine
Auskunft mehr geben.
Sandra Oppikofer sucht
nach neuen Wegen,
die Lebensqualitat in
einer solchen Situation
ZuU messen.



