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ALTERSMYTHOS CXCI

Auch in der Geriatrie können Studienresultate im Sinne evidenzbasierter
Medizin in die Alltagspraxis übernommen werden.

Wirklichkeit
Bei der Anwendung von geriatrischen Studienresultaten ist zu
berücksichtigen, dass Studienpopulationen hoch selektiv sind und nur unter
Berücksichtigung der soziodemographischen und -ökonomischen
Hintergründe verallgemeinert werden dürfen.

Begründung
Im Rahmen des NFP45, Projekt "Schulung von Angehörigen
Demenzkranker" wurde die Studienpopulation (128 Personen) sozial,
demographisch und ökonomisch verglichen mit den 187 von 1998-2000 in
der Memory Klinik Entlisberg abgeklärten Demenzkranken, mit den 218 mit
einer Demenzdiagnose in ein städtisches Krankenheim zwischen Januar-Juni
2001 aufgenommenen Kranken und der Einwohnerschaft der Stadt Zürich
im Alter über 65 Jahren:

Studien- Memory Krankenheim alle >65-Jährigen
Teilnehmer Klinik Aufnahmen Stadt Zürich

Mini Mental Status

(0-30 Pkt) 21 23 15 -
Alter (Jahre) 75 80 84 -
Verheiratet 85% 50% 31% 47%
Anteil Frauen 43% 62% 68% 63%
Anteil ohne Kinder 13% 23% 31% -
Nur max. obligatorische 21% 40% 37% 44%
Schulbildung
Steuerbares Einkommen
- Mittelwert 60700.- 50' 100.— 36'500.— 50700.-
- Median 51700.- 35T00.— 28T00.— 36'000.~
Vermögen
- Mittelwert 606700.— 593'200.— 310'200.— -
- Median 290'000.~ 151 '500.— 98'000.— -
Vermögen <25'000.— 11% 18% 26% 21%

Vermögen >1 Mio. 18% 15% 9% 11%

Das heisst: Die Studienpopulation ist weniger krank, aber sozial und
ökonomisch deutlich besser gestellt, während Heimpatienten kränker und
sozial und ökonomisch schlechter gestellt sind.

M. König et al: Schulungseffekt bei Angehörigen von Demenzkranken. NFP45, Zwischenbericht 2002

33


	Altersmythos CXCI : auch in der Geriatrie können Studienresultate im Sinne evidenzbasierter Medizin in die Alltagspraxis übernommen werden

