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Ergebnisse aus dem ersten MOASIS-Projekt 2018

2018 fand der erste sogenannte Messzeitpunkt («T1») des MOASIS-Projekts statt, also der «Mobilitat,
Aktivitat und soziale Interaktionen-Studie», die wir an der Universitat Ziirich am Forschungsschwer-
punkt «Dynamik Gesunden Alterns» durchgefiihrt haben.

Rund 150 Erwachsene im Alter von 65 bis 91 Jahren investierten Zeit und Engagement, um dieses
umfangreiche Projekt mit diversen Elementen und neuen Technologien mit uns durchzufiihren.

In einer zweiten Datenerhebung («T2») sechs Jahre spater mochten wir nun Informationen zum
Zusammenspiel von Aktivitaten, Denkfahigkeit und Wohlbefinden im Alltag mit langerfristigen Ge-
sundheitsverlaufen zwischen den beiden Erhebungszeitpunkten sammeln. Ausserdem mdochten wir
unsere Datenbasis um eine erweiterte Stichprobe alterer sowie auch jiingerer Menschen erganzen.
Im Folgenden finden Sie einige kurze Zusammenfassungen der bereits veréffentlichten Ergebnisse —
weitere sind in Arbeit. Wir hoffen, Sie finden ein paar spannende Befunde.

Mobilitat, Aktivitdt und Zusammenhéange mit Kognition und Wohlbefinden im Alltag

In einer Gruppe von Analysen der MOASIS-Daten haben wir uns der Frage gewidmet, ob alltagliche
Aktivitaten mit der Denkfahigkeit (also der Kognition) und dem Wohlbefinden im Alltag zusammen-
hangen. Hier konnten Luo et al. (2023) 2! zeigen, dass starker soziale und kognitive Aktivitaten (z. B.
lesen, ins Museum gehen, Freunde treffen) einen positiven Einfluss auf die Arbeitsgedachtnisleis-
tung haben, wohingegen eher passive Tatigkeiten (z. B. fernsehen, sich ausruhen) sich eher negativ
auf die Gedachtnisfahigkeit auswirkten. Diese Effekte von der Art der Aktivitaten auf die Denkfahig-
keit traten nach sechs Stunden auf. In anderen Worten: Immer dann, wenn man sich z. B. vormittags
eher lesend und mit anderen Menschen beschaftigt hat, war die Leistung in der Arbeitsgedachtnis-
aufgabe am Nachmittag besser als an Tagen, die eher mit Ausruhen und Fernsehen verbracht wur-
den. Diese Ergebnisse unterstreichen die Bedeutung einer kontinuierlichen und aktiven Beteiligung
an soziokognitiven Aktivitaten im Alter, denn sie zeigen klare Zusammenhange bereits innerhalb der
Alltagsgestaltung - und nicht nur als Einfluss von Freizeitgestaltung auf die langfristige Gedachtnis-
entwicklung.

.

In einer weiteren Studie fanden Luo et al. (2023) ¥ heraus, dass sich auch die Vielfalt an Aktivitaten,
die an einem Tag ausgefiihrt werden, positiv auf die kognitive Leistung auswirkt. So konnten sie zei-
gen, dass eine hohere Aktivitatsvielfalt mit einer hoheren Arbeitsgedachtnisleistung am Folgetag

einhergeht. Der Effekt war unabhangig von Alter, Bildung und Intelligenz. Dies zeigt auf, dass unab-
hangig von verschiedenen Personenmerkmalen eine moglichst grosse Vielfalt an Aktivitaten gut fiir

die kognitive Gesundheit zu sein scheint.
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In einer dritten Studie konnten Luo et al. (2023) ' wiederum zeigen, dass auch Mobilitat einen Ein-
fluss auf die Gesundheit hat. In dieser Auswertung wurden die folgenden Merkmale von Mobilitat als
wichtig fur die alltaglich erlebte Lebensqualitat identifiziert:

a) die Grosse des sog. «<Lebensraums», also der Flache, innerhalb derer eine Person an einem
bestimmten Tag unterwegs ist (ausserhalb des eigenen Zuhauses)

b) die Zeit, die in passiven Verkehrsmitteln, wie etwa Auto oder Zug, zur Fortbewegung ver-
bracht wird

c) die Anzahlverschiedener besuchter Orte am jeweiligen Tag

Die Intensitat des emotionalen Wohlbefindens, also die positiven und negativen Gefiihle, war von
der Mobilitat interessanterweise unberiihrt. Eine Folgeanalyse zeigte zudem, dass die tagliche
maximale Entfernung von zu Hause positiv mit der taglichen Lebenszufriedenheit verbunden war.
Mobilitatsverhalten im Alltag hangt also mit taglich empfundener Lebenszufriedenheit zusammen.

In einer weiteren Untersuchung haben Allahbakhshi et al. (2021) ®' M6glichkeiten und Grenzen von
maschinellem Lernen untersucht, um aus Aktivitatsdaten, wie den in der MOASIS-Studie erhoben
Aussagen, spezifische Arten korperlicher Aktivitat (z. B. Gehen, Fahrradfahren, Treppensteigen etc.)
herauszulesen. Eine solch automatisierte Auswertung konnte helfen, gezieltere Interventionen zur
Steigerung der korperlichen Aktivitat auch bei dlteren Erwachsenen, die viel sitzen, zu entwickeln.

Es ist nach wie vor so, dass objektive Methoden, um die Art der korperlichen Betatigung im Alltag zu
bestimmen, in der Regel nur an jiingeren Proband:innen und im Labor gepriift werden. In ihrer Stu-
die, auch unter Nutzung von MOASIS-Daten, konnten Allahbakhshi und Kolleg:innen zeigen, dass es
bei den Ergebnissen alterer Erwachsener zu mehr Verwechslungsfehlern zwischen verschiedenen
Formen korperlicher Aktivitat kommt, wenn als Grundlage fiir die maschinellen Auswertungsregeln
nur Informationen von jungen Leuten und aus Labormessungen verwendet werden. Wurden die ver-
wendeten Algorithmen jedoch sowohl anhand der Daten von jungen als auch von alteren Erwachse-
nen trainiert, kam es zu signifikant weniger Fehlern bei der Messung der korperlichen Aktivitatim
Alltag alterer Erwachsener.

Sensordaten in der Gesundheits- und Alternsforschung

Mit der Verbreitung des Smartphones und dem Aufkommen von Fitnessuhren wird die sensorba-
sierte Erfassung raumlicher und korperlicher Mobilitat stark vereinfacht. Das MOASIS-Projekt ist
eine der umfassendsten Studien, wenn es um die Nutzung solcher mobilen Sensoren zur Messung
von Aktivitaten im Zusammenhang mit ganz verschiedenen Gesundheitsmerkmalen im hoheren Er-
wachsenenalter geht. Daher war es uns eine Freude, in der renommierten Fachzeitschrift «<Health
and Place» einen Themenschwerpunkt zu betreuen und einen Leitartikel hierzu zu schreiben. Darin
geben Kim et al. (2023) © eine Ubersicht tiber mobile Sensortechnologien und erdrtern, wie diese
das Forschungsfeld gepragt haben. Die Uberlegungen der Autor:innen fokussieren hierbei vor allem
auf Studien zu gesundheitsbezogenem Verhalten, in denen das Zusammenspiel von Wohlbefinden
alterer Erwachsener im Kontext sowohl der jeweiligen Gesundheitspolitik, aber auch der naturlichen
(z. B. Griinflachen, Baume) sowie gebauten Umwelt untersucht. Wahrend viele Studien in diesem
Bereich entweder primar aus der Geographie kommen und andere primar aus der Gerontopsycholo-
gie, arbeiten wir im MOASIS-Projekt bewusst in einem Team aus Fachleuten beider Disziplinen
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zusammen. Auf diese Art und Weise kdnnen wir gegenseitig den jeweiligen theoretischen und me-
thodischen Kenntnisstand unserer Facher einbringen.

Oft stellt sich die Frage, ob es denn nun einen Unterschied macht, Aktivitaten mit Fragebogen oder
eher mit sogenannten passiven Sensoren zu untersuchen, die einfach messen, ohne dass die Teil-
nehmenden aktiv Fragen beantworten. Eine Studie von Fillekes et al. (2019) " untersuchte auf der
Basis von ersten Pilotdaten aus dem MOASIS-Projekt, inwiefern diese beiden Messmethoden (Sen-
soren im Vergleich zu Fragebdgen) zu dhnlichen oder unterschiedlichen Aussagen liber das Mobili-
tatsverhalten von alteren Erwachsenen fiihren.

Anhand der Sensordaten wurden drei haufig verwendete Indikatoren fir die tagliche Mobilitat be-
rechnet: «Lebensraum» (d.h. das Gebiet, auf dem eine Person pro Tag ausserhalb des eigenen Zu-
hauses unterwegs ist), «Reisedauer mit passiven (motorisierten) Verkehrsmitteln» und «Reisedauer
mit aktiven (nicht motorisierten) Verkehrsmitteln». Die Autor:innen fanden im Durchschnitt massige
bis hohe Zusammenhange zwischen den selbstberichteten und von Sensoren abgeleiteten Informa-
tionen bezuglich taglicher Mobilitat.

4

Etwas ausfiihrlicher berichtet zeigten sich zwei Muster:

(1) Verglichen mit den von Sensoren abgeleiteten Indikatoren wurde im Selbstbericht der Um-
fang der taglichen Mobilitat in Bezug auf den Indikator «Lebensbereich» leicht unterschatzt.

(2) Verglichen mit den von Sensoren abgeleiteten Indikatoren wurden im Selbstbericht die Indi-
katoren «Reisezeit mit aktiven bzw. passiven Transportmitteln» deutlich liberschatzt. Teil-
nehmer:innen mit Zugang zu einem Auto zeigten eine hohere
Ubereinstimmungswahrscheinlichkeit im Indikator «Reisedauer mit passiven Verkehrsmit-
teln».

Mit anderen Worten: In unserer Studie berichteten die Teilnehmenden, dass sie sich in einem kleine-
ren Radius/Gebiet ausserhalb des Zuhauses umherbewegt hatten pro Tag, als dies der mobile Sen-
sor gemessen hat. Andererseits gaben die Studienteilnehmenden mehr Zeit an, die sie sich aktiv
oder passiv fortbewegt hatten, als dies per Sensor gemessen wurde.

Digitaler Biomarker

Vielleicht haben einige von Ihnen den Begriff «<Biomarker» schon einmal gehort oder gelesen. Damit
sind biologische Merkmale gemeint, die man z. B. im Blut oder auf Zellebene messen und herausle-
sen kann, die Informationen zum Gesundheitszustand einer Person oder eines Organs geben kon-
nen und die einen gewissen Vorhersagewert haben fiir den weiteren gesundheitlichen Verlauf. Mit
dem Aufkommen mobiler Messmethoden fallen immer grossere und auch neuartige Datenmengen
und Datenarten an. Nun gibt es auf dieser Grundlage sogenannte «digitale Biomarker». Damit sind
Merkmale einer Person gemeint, die sich aus z. B. der Art und Weise ergeben, wie Personen mit
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einem Smartphone im Alltag interagieren (z. B., wie schnell jemand auf dem Smartphone tippt oder
die Anzahl der in einem bestimmten Zeitfenster genutzten Apps). Diese digitalen Biomarker werden
z. B. daraufhin untersucht, ob sie stellvertretend flir aufwandige Labormessungen gesundheitsrele-
vante Informationen enthalten.

In einer Arbeit von Botros et al. (2022) ©, in die auch Daten aus MOASIS eingeflossen sind, schlagen
die Kolleg:innen einen neuen potenziellen digitalen Biomarker fiir kognitive Fahigkeiten vor. Dieser
basiert auf der Art und Weise, wie Menschen sich innerhalb ihres eigenen Zuhauses bewegen (z. B.
wie haufig und wie viel sie in der eigenen Wohnung unterwegs sind, wie oft sie verschiedene Zimmer
aufsuchen etc.). In dieser Studie konnten wir zeigen, dass beziiglich Mobilitat zu Hause zwischen
Personen mit und ohne kognitive Einschrankungen unterschieden werden kann. Eine solche Be-
stimmung der kognitiven Gesundheit konnte hilfreich sein, um ansonsten aufwandige Diagnostik im
Testlabor zumindest teilweise zu erganzen. Natirlich stellt sich hier eine ganze Reihe von Fragen zu
Datenschutz und Ethik, die fiir eine sichere Nutzung solch neuer «Biomarker» in der breiten Anwen-
dung zu klaren sind.
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