Multiple Sklerose und Sport: Auswirkung korperlicher Aktivitat auf die Immunregulation - nstitut far

Sportwissenschaft

(MuSKAT Studie Erlangen: Multiple Sklerose, korperliche Aktivitat und Training) und Sport

Forschungsproblematik

Sport und korperliche Aktivitat galt bei Multipler Sklerose (MS) lange Zeit als kontraindiziert. Mittlerweile
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weil3 man jedoch, dass durch Sport und Training keine negativen Auswirkungen zu erwarten sind und dass
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MS-typische Begleiterscheinungen wie eingeschrankte Mobilitdt, Schwachen bei Kraft, Ausdauer und

Atemfunktion, vegetative Storungen und auch Depressionen und verringerte Lebensqualitat durch Training
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positiv beeinflusst werden konnen. Die physiologischen und immunologischen Mechanismen, die diesen E?:g ﬂi::::y?g:mss LIS ""\.\_
Veranderungen zugrunde liegen, sind jedoch noch unzureichend erforscht. Die MuSkAT-Studie will e Egn Wﬂ;ﬁmwﬁ >
insbesondere hier wichtige Aufklarungsarbeit leisten, das Ausmaf kérperlicher Aktivitat der MS-Patienten | T et tustany )
in Bayern quantifizieren und die Auswirkungen von Sport auf das Immunsystem bei MS-Betroffenen - A
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erforschen. Hierzu wurde eine Feldstudie und eine Fall-Kontroll-Studie durchgefihrt.

Ziele der Feldstudie

» Erfassung der kérperlichen Aktivitat der MS-Patienten in Bayern (Querschnittsuntersuchung)
* Quantifizierung der Wechselwirkungen zwischen korperlicher Aktivitat und Lebensqualitat,
Depression, Tagesschlafrigkeit und koordinativen Fahigkeiten.
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Ziele der klinischen Studie (Fall-Kontroll-Studie)

» Klinische Untersuchung des Einflusses korperlicher Aktivitdt auf das Immunsystem. Diese Daten  °°
sind noch nicht ausgewertet und kdnnen somit in der Darstellung nicht beriicksichtigt werden.
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Methodik der Feldstudie: Deskriptive Analyse AbDb. 1: koiperliche Aktivitat

» Deskriptive Quantifizierung der korperlichen Aktivitat und der Lebensqualitat
* Zusammenhang zwischen kérperlicher Aktivitat und Lebensqualitat: Lebens qualitit
o0 Subgruppenbildung: kérperlich nicht behinderte, nicht depressive Patienten SF-36
o0 Bildung einer Rangfolge anhand kdrperlicher Aktivitat 70 A E ‘
o0 Vergleich des 1. (Aktive) und 4.Quartils (Inaktive) beziiglich der Lebensqualitat
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Outcomes der Feldstudie g E nglische MS-p atienten

n=149

» Kaoarperliche Aktivitat (Baecke Questionnaire, Wagner&Singer, 2003)
» Lebensqualitat (SF-36), Depression (BDI)
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» Auswertung von n=632 Fragebogen (172 m, 460 w; Alter 43,3 + 10,4 Jahre; EDSS 3,0 + 1,8) Abb.2: Lebensqualitét

» Korperliche Aktivitat: nur leicht unter der Normbevdlkerung (Abb.1). Moglicher Selektionsbias *
durch Acquise Uber Zeitung und Internet (487 von 632 Patienten).

* Lebensqualitat: unter der Normbevdlkerung, aber tGber internationalen MS-Kollektiven (Abb.2).
Moglicher Grund: relativ hohe kérperliche Aktivitat

* Subgruppenanalyse: Aktive MS-Patienten zeigen in Subskalen der psychischen Gesundheit des
SF-36 signifikant héhere Werte als Inaktive Patienten (Abb. 3)
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Schlussfolgerung

» korperliche Aktivitat ist mit einer besseren psychischen Verfassung von nicht behinderten MS-
Patienten assoziiert p
* Der kausale Zusammenhang kann nicht beurteilt werden. Zur Klarung der Kausalitat sind Abb.3: korp. Aktivitat und Lebensqualitét
hochwertige Interventionsstudien notwendig.
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