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Schlussfolgerung

Die klinischen Verdnderungen der
Muskulatur bei COPD-Patienten und
die daraus folgenden funktionellen
Einschrankungen lassen in Kenntnis
der morphologischen und physiolo-
gischen Verdnderungen der Musku-
latur Krafttraining als sinnvolle The-
rapiemallnahme erscheinen.

Krafttraining ist auch bei dlteren
Menschen mit COPD anwendbar
mit einer guten Compliance und
ohne Komplikationen durchfiihrbar.

Es bestehen wenig Zweifel, dass
Krafttraining als isolierte Trainings-
methode bei COPD-Patienten wirk-
sam ist, die Effekte betreffen nicht
nur die Muskelmasse und die Kraft,
sondern auch die Lebensqualitdt
und Ausdauer.

Krafttraining fihrt zu einer Zunah-
me der Muskelmasse und der Kraft,
es bestehen aber Hinweise, dass sich
die erreichten Trainingseffekte nach
Trainingsende schneller zuriickbil-
den als nach Ausdauertraining.

Es fehlen im Gegensatz zur Situati-
on beim Ausdauertraining internati-
onal standardisierte Messinstrumen-
te, die die Effekte des Krafttrainings
spezifisch messen. Zusdtzlich wer-
den Messverfahren gewiinscht, die
die Effekte des Krafttrainings in ei-
nem alltagsbezogenen Umfeld mes-
sen konnen (z.B. standardisierte Ar-
beiten in Haushalt usw.).

Die minimal notwendige Dauer
und Dosis des Krafttrainings ist nicht
definiert, die Datenlage ist nicht
konklusiv [22]. Es ist auch unklar,
wie die ,Dosiswirkungskurve” des
Krafttrainings verlduft.

Die Wirksamkeit des Krafttrainings
als ,add-on“-Massnahme zu einem
etablierten  Ausdauertraining  er-
scheint gesichert. Es ldsst sich aber
nicht definitiv entscheiden, ob im

Kombinationstraining die Dauer des
Ausdauertrainings ohne Nachteile
reduziert werden darf. Ein Kombina-
tionstraining ist aber einem isolierten
Ausdauertraining vorzuziehen. Ideal
wdre ein individualisiertes Training,
das die spezifischen Einschrankun-
gen des Patienten mit einem ange-
passten Training gezielt angeht.

Die Nachhaltigkeit des reinen
Krafttrainings ist kaum untersucht,
sie ist moglicherweise weniger aus-
gepragt als bei Ausdauertraining.

Zusammenfassend besteht ein er-
heblicher Forschungsbedarf im Be-
reich des Krafttrainings. In Kenntnis
der oft kleinen Fallzahlen waren
multizentrische  Untersuchungen
wiinschenswert, die erwartetungs-
gemdlS dann auch zu einer Standar-
disierung des Assessments und der
Trainingsverfahren fiihren wirden.

Praxistipps

> Ein das Bewegungs-
training erganzendes
Krafttraining ist eine
sinnvolle und wirksame
Massnahme bei der Re-
habilitation von COPD-
Patienten. Dabei sollen
wenn immer moglich
die spezifischen Alltags-
und Berufsbediirfnisse
der Patienten bei der
Trainingsplanung mit-
beriicksichtigt werden.

> Ein volistandiger Ersatz
des Bewegungstrainings
durch Krafttraining
kann hingegen nicht
empfohlen werden.



