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Um Stiirze im Alter zu verhindern, lohnt sich ein Dual-Tasking-Training, also Laufen und an etwas anderes denken. (FOTO ZVG)

FORSCHUNG IN GRAUBUNDEN Sturzprivention bei Personen mit der Parkinsonerkrankung

Intensives Laufbandtraining

mit virtueller Realitat

» V. MYLIUS, J. BANSI,
R. GONZENBACH

Interessanterweise gibt es kaum
Studien zu erfolgreichen Interven-
tionen bei Sturzgefahr bei Perso-
nen mit der Parkinsonerkrankung.
Die Kliniken Valens haben nun ein
Forschungsprojekt abgeschlossen,
das erstmals belegt: Auch eine kur-
ze Rehabilitation mit intensivem
Laufbandtraining in Kombination
mit virtueller Realitdt — vergleiche
Bildschirm hinter dem Laufband -
ist geeignet, die Sturzgefahr zu re-
duzieren.

Mit zunehmendem Alter steigt
die Sturzgefahr, verursacht durch
Gedichtnisstorungen, «Gebrech-
lichkeit» — unter anderem vermin-
derte Muskelkraft, verlangsam-
tes Gehen, Inaktivitdt, Multimor-
biditdt oder Gewichtsverlust — und
einen iberwiegend sitzenden Le-
bensstil. Daher wurden Program-
me entwickelt, um die Bevolkerung
Uber Sturzgefahren zu informieren.
In den USA etwa wird ein jdhrliches
Screening empfohlen, das Polyphar-
mazie, Osteoporose, Kognition, Vi-
sus, Gangbild und Blutdruck einbe-
zieht. In der Schweiz informiert die
Beratungsstelle fiir Unfallverhiitung
(BFU) tiber Sturzpravention.

Personen mit der Parkinsoner-
krankung haben zusitzliche Risi-
kofaktoren, die sich medikamen-
tos teilweise nicht gut beeinflus-
sen lassen. Dazu zdhlen insbeson-
dere ein beeintriachtigtes Gleichge-
wicht, gestorte Haltereflexe, Kreis-
laufbeschwerden, kognitive Ver-
langsamung und eine reduzierte
AufmerksamkKkeit. Dies fiihrt unter
anderem zu Verlangsamung im Ge-
hen oder dem «Einfrieren» (Free-
zing). Diese Faktoren erfordern spe-
zifische und multimodale Therapie-
ansitze mit dem Ziel, mehrere Di-
mensionen gleichzeitig zu bertick-
sichtigen.

Bisher existiert lediglich eine
grossere Studie, die belegt, dass

Laufbandtraining mit «nicht ein-
tauchender» Virtueller Realitét
(non-immersive VR) die Sturzge-
fahr bei dlteren Personen und Per-
sonen mit der Parkinson Erkran-
kung deutlich senken kann. In die-
ser Untersuchung wurde ein drei-
mal wochentliches Laufbandtrai-
ning tiber sechs Wochen durchge-
fiihrt — mit dem Ergebnis, dass sich
die Sturzgefahr beziehungswei-
se die Anzahl der Stiirze in der VR-
Gruppe mehr als halbierte (sechs
Monate vor dem Training versus
sechs Monate nach dem Training).
Ein Team des Fachbereichs
Neurologie an den Kliniken Valens
konnte nun zeigen, dass bereits ein
kiirzeres, aber intensives, dreiwo-
chiges Laufbandtraining mit virtu-
eller Realitit zusitzlich zur statio-
nidren Rehabilitation eine Reduk-
tion der Stiirze erzielt: 7.3 Stiirze drei
Monate vorher versus 3.2 Stiirze drei
Monate nach dem Training. Dabei
zeigten signifikant mehr Personen
in der VR-Laufbandtrainingsgruppe
ein Ansprechen (Abnahme der Stiir-
ze um 30 %) im Vergleich zur Grup-
pe, die nur Laufbandtraining erhielt
(73% Vvs. 25%). Die Studie, an der 38
Personen mit der Parkinsonerkran-
kung teilnahmen, untersuchte den
Effekt von flinfmal wochentlichem
intensivem Laufbandtraining tiber
drei Wochen, wobei dieses entwe-
der ohne weitere Aufgaben statt-
fand oder mit «nicht eintauchen-
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Dieser Therapieansatz
hilft auch Personen
mit der Parkinson-
erkrankung.

»

der» virtueller Realitit oder mit
einer kognitiven Aufgabe. Werden
gleichzeitig zum Laufbandtraining
nur kognitive Aufgaben ausgefiihrt,
konnte dieser Effekt nicht gezeigt
werden (Ansprechen von 38 %).

Der Effekt lasst sich vermutlich
durch den Trainingseffekt auf mo-
torische und wahrnehmende Funk-
tionen - «Dual-Tasking» - erkli-
ren. Werden beim Laufen gleich-
zeitig noch andere Tatigkeiten trai-
niert — verschiedene Aufgaben am
Bildschirm oder auf dem Laufband
— ist man bei der nichsten kriti-
schen Situation im «richtigen» Le-
ben aufmerksamer und kann aus-
weichen. Dies wird auch Verminde-
rung von «trade-off» genannt, also
eine Gefahrensituation weniger zu-
gunsten der Konzentration auf das
Laufen zu vernachldssigen. Zusam-
menfassend konnte die Studie zei-
gen, dass auch intensives VR Lauf-
bandtraining iiber drei Wochen die
Anzahl der Stiirze reduzieren kann.

Blick in die Zukunft:
Sensoranalyse mit der EPFL

Aktuell l1duft in Kooperation mit der
EPFL Lausanne eine Auswertung
der Risikofaktoren und der Bewe-
gungssensoren. Ziel ist es zu erken-
nen, welche Parameter der Gang-
analyse die Sturzgefahr vorhersa-
gen und welche Parameter fiir mehr
Gangstabilitdt relevant sind. Die-
se Erkenntnisse sollen helfen, The-
rapie und Diagnostik weiter zu op-
timieren.

Zusammen mit ihren For-
schungsteams haben Veit Myli-
us und Roman Gonzenbach schon
zahlreiche Studien durchgefiihrt
und in renommierten Medien, wie
etwa dem neurologischen Fachma-
gazin «Lancet Neurology», publi-
ziert.

Unser herzlicher Dank gilt den
Teilnehmern der Studie und den
Forderpartnern: der Hurka Founda-
tion in Zirich, der Horst Kiibler Stif-
tung in Bad Ragaz und den Kliniken
Valens.

Die Kliniken Valens sind auch
Mitglieder der Academia Raetica,
der Vereinigung zur Forderung von
Wissenschaft, Forschung und Bil-
dung in Graubilinden

4.

PROF. DR. VEIT MYLIUS ist Lei-
tender Arzt und Leiter des Parkinson
Zentrums im Rehazentrum Valens.
Erist zudem in der Neurologie am
Kantonsspital Graubiinden und an
der Philipps-Universitit Marburg in
Deutschland tdtig.

DR. SPORTWISS. JENS BANSI
(PHD) ist Leiter Forschung & Ent-
wicklung im Rehazentrum Valens.

DR. MED. DR. SC. NAT. ROMAN
GONZENBACH ist Chefarzt der
Klinik fiir Neurologie und Neuro-
rehabilitation im Rehazentrum
Valens sowie drztlicher Direltor fiir
Neurologie und Frithrehabilitation
der Gruppe Kliniken Valens.





