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Überzeugt den Patienten: „Sport verdoppelt Ihre Lebenszeit“
Dies ist eine wichtige Studie, die die Leitlinien bereichert! Das 
Ergebnis ist eindeutig. Der Effekt ist stark. Die Methodik ist aus-
gefeilt. Obwohl es sich „nur“ um eine epidemiologische Stu-
die handelt (und nicht um eine Interventionsstudie), ist sie sehr 
aussagekräftig. Sie basiert auf einem in Korea 2001 eingeführ-
ten nationalen Register für seltene Erkrankungen mit kosten-
freien zweijährlichen Untersuchungen der Teilnehmer, auf die 
die Autoren zurückgreifen konnten. Der kritische Punkt der 
Messung der körperlichen Aktivität ist gut gelöst durch eine 
aufwendige Berechnung von metabolischen Äquivalenten pro 
Woche. 

Es war durch zahlreiche ebenfalls qualitativ hervorragende 
Studien bereits klar, dass körperliche Aktivität das Risiko für 
die Entwicklung einer Parkinson-Erkrankung reduziert, zahl-
reiche Sportarten, einschließlich Tangotanzen und Tai Chi, 
 reduzieren das Risiko und verlangsamen die Krankheitspro-
gression. Noch nicht ganz klar ist, ob Ausdauer- oder Geschick-
lichkeitssportarten besser sind, obwohl Kraft und Ausdauer 
bereits heute als gesicherte Aktivitätselemente gelten können, 
die mich auch am meisten überzeugen. Sehr wenige und oft 
zweifelhafte Studien gab es zum Einfluss auf die Mortalität. 
Daher ist diese Studie die neue Referenz. 

Für den Kliniker, „der schon immer wusste“, wie wichtig 
Sport für unsere Parkinson-Patienten ist, gibt es nun einen 
neuen, wissenschaftlich gestützten, plakativen Rat an den Pa-
tienten zur Ermutigung: „Eine koreanische Studie zeigt, dass 
Sie die Chance haben, mit Sport Ihre noch verbleibende Le-
benszeit zu verdoppeln.“ Für Patient und Arzt geht es nicht 
eindrucksvoller. 

Morbus Parkinson

Körperliche Aktivität wirkt positiv auf die 
Lebenserwartung von Parkinson-Patienten
Fragestellung: Untersucht wurde die Assoziation zwischen kör-
perlicher Aktivität und Mortalität bei Patienten mit Parkinson-
Krankheit. 

Hintergrund: Bisher liegen kaum Untersuchungen zur oben ge-
nannten Fragestellung vor.

Patienten und Methodik: Für die bevölkerungsbasierte Kohor-
tenstudie wurden die Daten von Parkinson-Patienten der 
 koreanischen Krankenversicherungsdatenbank analysiert, bei 
denen zwischen den Jahren 2010 und 2013 nach Standardkrite-
rien die De-novo-Diagnose einer Parkinson-Krankheit gestellt 
worden war. Eine schriftliche Befragung aller Teilnehmer er-
folgte mit einem validierten Aktivitätsfragebogen. Bei allen Pa-
tienten waren Fitness-Checks in den zwei Jahren vor und alle 
zwei Jahre nach der Diagnosestellung erfolgt. Patienten unter 

40 Jahren und solche mit un-
vollständigen Datensätzen 
wurden ausgeschlossen.

Eine komplexe, aber über-
zeugende Einteilung der Stu-
dienteilnehmer erfolgte in 
solche mit hoher, moderater, 

geringer und fehlender körperlicher Aktivität. Hauptoutcome-
Parameter war die Mortalität. Da rüber hinaus wurden zahlrei-
che weitere Einflussfaktoren erfasst.

Ergebnisse: Insgesamt wurden 10.699 Patienten (46 % Männer, 
mittleres Alter 69,2 Jahre) eingeschlossen, von denen im Beo-
bachtungszeitraum 1.823 verstarben. Die Mortalitätsrate korre-
lierte umgekehrt mit der Intensität der körperlichen Aktivität. 
Die Patienten mit hoher körperlicher Aktivität hatten die längs-
te Überlebenszeit. Patienten, die bereits vor dem Ausbruch der 
Erkrankung körperlich aktiv waren, hatten die geringste Mor-
talität. Patienten, die erst nach Beginn der Erkrankung mit kör-
perlicher Aktivität begannen, überlebten länger als diejenigen, 
die nicht damit begonnen hatten. Der Effekt von körperlicher 
Aktivität auf die Mortalität erwies sich als so stark, dass in der 
aktivsten Gruppe die Wahrscheinlichkeit, nach acht Jahren ver-
storben zu sein, bei 0,2 und in der inaktiven Gruppe bei 0,4 lag 
(Kaplan-Meier).

Schlussfolgerung: In dieser Studie gab es ein längeres Über-
leben der Patienten mit körperlicher Aktivität und sogar eine 
Dosis-Wirkungs-Beziehung zwischen körperlicher Aktivität 
und Überleben.
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