
KRITISCH GELESEN
Aktuelle Studien – referiert und kommentiert von Experten

Leute, hört Musik beim Lungensport!
Eine kleine, aber feine Studie zeigt, dass COPD-Patienten beim Gehtraining tatsächlich belastbarer sind, 
wenn sie ihre Lieblingsmusik im Ohr haben. Es wäre töricht, diesen Effekt nicht zu nutzen.

 _ Für eine Studie absolvierten 19 Pa-
tienten im Alter von 71 ± 8 Jahren je 
zweimal einen standardisierten Gehtest 
bei identischer, zügiger Geschwindigkeit 
bis zur körperlichen Ausbelastung. Da-
bei hörten sie einmal selbst ausgewählte 
Musik, das andere Mal nicht. Primärer 
Endpunkt war der Unterschied in der 
Gehdauer. Vor und nach beiden Tests 
wurden zudem Herzfrequenz, Sauer-
sto�sättigung, Atemnot und Er-
müdung erhoben. Die FEV1 der 
Patienten lag bei 47 ± 19% des 
Sollwerts.

Bei dem Test mit Musik scha�-
ten die Probanden eine um 
knapp 20% längere Ausdauer-
gehzeit (7,0 vs. 5,9 Minuten). 
Auch die auf der Borg-Skala ge-
messene Atemnot war nach dem 
Test mit Musik signi�kant gerin-
ger (4,6 vs. 5,6 Punkte). Bei Herz-
frequenz, Sauersto�sättigung 
und Beinermüdung gab es keine 
signi�kanten Unterschiede.

 ■ Lee AL et al. The impact of listening to music 
 during a high-intensity exercise endurance test in 
people with COPD. Chest 2017, online 16. Dezem-
ber; doi: 10.1016/j.chest.2017.12.001

KOMMENTAR
Dass eine so simple Maßnahme die Be-
lastbarkeit zu steigern vermag, ist ein 
 erstaunliches Ergebnis. Eine Stärke der 
Studie war, dass die Patienten nicht über 
das genaue Studienziel informiert wur-
den. Die Reduk tion der Atemnot um 
 einen Punkt auf der Borg-Skala ist kli-
nisch relevant, die Steigerung der Geh-
zeit um 1,1 Minuten eher weniger.

Eine Erklärung für die positiven E�ekte 
könnte die Verschiebung des Aufmerk-
samkeitsfokus sein, dank der die Atem-
not als weniger schlimm empfunden 
wird. Ob dies mit der Zeit durch einen 
Gewöhnungse�ekt zunichte gemacht 
wird, bleibt unklar – ebenso wie die Fra-
ge, ob die Trainingsintensität erhöht 
werden kann. Musikhören dürfte jeden-
falls eine Hilfe beim Sporttraining von 

COPD-Patienten sein.
Musikhören konnte schon einmal 
in einer Studie die Adhärenz von 
COPD-Patienten bei einem drei-
monatigen Gehtrainingspro-
gramm signi�kant verbessern 
[Liu et al. ERJ. 2008;32:651–9]. 
 Patienten, die beim Training 
 Musik hörten, absolvierten 92% 
der Trainingseinheiten – ohne 
Musik waren es nur 38%.
Musik hilft also gegen den inne-
ren Schweinehund. Wenn sich 
dadurch auch noch die Atemnot 
verringert, hat sie einen doppel-
ten Therapiee�ekt ohne Neben-
wirkungen. ■ 
 Dr. phil. R. Glöckl©
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Mit ein bisschen Kenny 
Rogers läuft es sich 
doppelt so gut!
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