
Chronisch obstruktive Lungenerkrankung

Gestörte Balance fördert Inaktivität bei COPD
Fragestellung: Welchen Ein�uss hat die Balance und Koordi-
nation auf die körperliche Aktivität älterer COPD-Patienten?

Hintergrund: Dass die körperliche Aktivität bei COPD-Patienten 
abnimmt, ist bekannt [1]. Neu ist hingegen, dass auch die Balan-
ce und Koordination für die Aktivität wichtig sind und bisher 
kaum berücksichtigt wurden. Mit ihrer Arbeit wollten die Auto-

ren den Zusammenhang zwi-
schen Koordinations- sowie 
Gleichgewichtseinschrän-
kungen und körperlicher Ak-
tivität unter Anwendung von 
Aktivitätsmonitoren (Accele-
rometer) bei älteren COPD-
Patienten untersuchen.

Patienten und Methoden: 24 
COPD-Patienten in einem 

Durchschnittsalter von 72 Jahren wurden in die Querschnitts-
studie mit gematchten gesunden Probanden im gleichen Alters-
schnitt verglichen. Es wurden der Ein-Bein-Stand, kombinierte 
körperliche Aktivitäten, die 4-Meter-Gehgeschwindigkeit und 
die tägliche Schrittzahl erfasst. Mithilfe einer multivarianten 
Regressionsanalyse wurden mögliche Korrelationen berechnet.

Ergebnisse: Die Gruppe der COPD-Patienten zeigte eine signi-
�kant kürzere Ein-Bein-Stand-Zeit, weniger körperliche Akti-
vität und eine niedrigere Tagesschrittzahl. Die Analysen erga-
ben, dass die eingeschränkte Balancefähigkeit den größten Ein-
�uss auf die Inaktivitätsentwicklung hatte.

Schlussfolgerungen: Einschränkungen in Balance und Aktivi-
tät �nden sich gehäu� in der COPD-Gruppe. Die beobachteten 
Koordinationsstörungen waren ein unabhängiger Prädiktor für 
mangelnde körperliche Aktivität.
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– Kommentar von Prof. Hans-Jürgen Heppner

Gleichgewichtstests in der Geriatrie gefragt
Der Zusammenhang zwischen Balance und Aktivität mag auf 
den ersten Blick banal erscheinen. Jedoch verbirgt sich dahin-
ter eine Überlegung, die scheinbar bisher immer außer Acht ge-
lassen wurde. Körperliche Aktivität ist enorm wichtig für die 

Therapie der COPD bei 
geriatrischen Patienten 
[2]. Allein die gestörte 
Koordination führt bei 
der untersuchten Pati-
entengruppe zu signi�-
kant weniger Tages-
schritten. Dies bedeutet 
in der Folge weniger 
Training und Belastbar-
keit. Dies wiederum ist 
in der Therapie bei 
COPD nicht dienlich, zu-
mal ein Nachlassen der 
körperlichen Aktivität 
die Lebensqualität deut-
lich einschränkt.

Zusätzlich zeigt die 
Studie, dass ein Großteil 
der COPD-Patienten die 
empfohlenen 30-mi-
nütige Aktivität pro Tag 
[3] nicht erreicht. Allein 
dies impliziert dringen-
den Handlungsbedarf. 
Sicherlich ist die kleine 

Fallzahl und die nicht Berücksichtigung der Komorbiditäten 
eine Schwäche der Arbeit, ändert aber nichts an der Relevanz 
des Themas.

Daher ist es wichtig, zukünftig im Rahmen der körperlichen 
Untersuchung bei geriatrischen COPD-Patienten auch das 
Gleichgewicht und die Balance zu testen. Dies muss nicht im-
mer mit dem Ein-Bein-Stand erfolgen, der Semi-Tandem oder 
Tandemstand sind hierfür bestimmt genauso geeignet.
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Gleichgewicht halten – das scha�en 
COPD-Patienten seltener als gesunde 
Menschen. 
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