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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

noch vor einigen Jahren passten die Begriffe ,,Krebs* und ,,Sport*
nicht zusammen. Man wusste wenig lber die tatsachlichen
Wirkungsweisen von kérperlichen Aktivitdten bei einer Krebs-
erkrankung, sodass Patienten frither von kérperlicher Aktivitat
abgeraten wurde. Befiirchtungen, dass Bewegung gar Metastasen
fordern konne, konnten durch seriése wissenschaftliche Studien
mittlerweile zerstreut werden. Das Gegenteil ist der Fall: Diese
Untersuchungen zeigen, dass aktive Menschen schneller regene-
rieren und die Leistungsfahigkeit gestarkt wird. Das so genannte
Fatiguesyndrom, eine bei Krebserkrankungen haufig auftretende
tiibermasige Erschopfung, kann gemindert und die Lebensqualitat
auf diese Weise deutlich verbessert werden. Neueste Studien
zeigen sogar, dass das Risiko eines Riickfalls (Rezidiv) nach
Darmkrebs durch regelmaBige moderate Bewegung um bis zu

50 % gesenkt werden kann. Nach einer Darmkrebstherapie kann
man also selbst sehr viel zur eigenen Genesung beitragen.

Dr. Sportwiss. Freerk T. Baumann
Sportwissenschaftler und Sporttherapeut

Sport und Bewegung

mit Darmkrebs

Was kann ich selbst tun?
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Nach einer erfolgreichen Akutbehandlung sollte die allgemeine kodrperliche Fitness
und Belastbarkeit wieder hergestellt werden. Hierzu empfiehlt sich nach kompletter
Ausheilung der Operationsnarbe ein gezieltes korperliches Training, bei dem die

Belastungsstufen langsam, aber kontinuierlich gesteigert werden. Bevor Sie mit einem

Trainingsprogramm beginnen, sollten Sie sich unbedingt an Ihren Arzt/lhre Arztin

wenden und die Pros und Contras gemeinsam abwagen. Doch welche korperliche Aktivi-

tat konnen Sie sich nach lhrer Operation zutrauen? Und wie intensiv darf diese sein?

Die gute Nachricht ist, dass Ihrem Sporttrei-
ben unter Berlicksichtigung einiger Vorsichts-
maBnahmen nichts im Wege steht. Denn nach
Abheilung der Operationsnarbe — soweit kein
Stoma vorhanden ist — dirften im GroBen und
Ganzen keine besonderen Komplikationen

zu erwarten sein. Aber auch mit Stoma sind
viele Sportarten, sogar Schwimmen, méglich.
Bevor Sie korperlich aktiv werden, sollten Sie
sich noch mal bewusst machen, dass eine
(Teil-) Entfernung des Darms Einfliisse auf den
gesamten Organismus haben kann und daher
nicht alle Sportarten gleichermaBen zu emp-
fehlen sind. Aktivitaten, bei denen schwere
Gewichte und intensive kdrperliche Belastun-
gen gegeben sind, sollten Sie meiden. Be-
ricksichtigen Sie auch eine regelmaBige
sowie ausgewogene Nahrungs- und Getranke-
aufnahme!

Was kann ich fiir mich persénlich
durch Sport und Bewegung erreichen?

Das Ubergeordnete Ziel von Bewegung und
Sport nach einer Darmkrebserkrankung ist
die Verbesserung der Lebensqualitat! Wer
sich regelmaBig korperlich aktiv betatigt,
verbessert nicht nur seine kérperliche Situati-
on sondern auch das seelische Befinden, wie
inzwischen viele Studien belegen. Es geht
also insgesamt um einen ganzheitlichen
Ansatz, um die Mobilitat im Alltag zu verbes-
sern und die Freude am Leben zu erhalten.
Folgende Ziele kénnen durch regelmaBiges
Training erreicht werden:

¢ \erbesserung der allgemeinen
kérperlichen Fitness

¢ \erbesserung der psychischen
Belastbarkeit

¢ \erbesserung der Beweglichkeit
im operierten Bereich

e Kraftigung von Rumpf- und
Rickenmuskulatur

e Dehnung der Bauchmuskulatur
(vorsichtig!)

e Starkung des Selbstvertrauens

e Forderung des Selbstwertgefihls
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Welche Ziele fiir Sie persoénlich Prioritat
haben, entscheiden Sie ganz allein. Das
sollten Sie beachten:

Grundsatzlich sind viele Bewegungsformen fir
Darmkrebspatienten méglich. Bevor Sie sich
jedoch fur lhren persdnlichen Traningsplan
entscheiden, sollten Sie diese Tipps beriick-
sichtigen:

e Trainieren Sie dreimal pro Woche mindes-
tens 30 Minuten (ggf. in mehrere Einheiten
splitten).

e [deal ware es, wenn Sie zweimal pro Woche
Ausdauersport plus einmal pro Woche
»,Gymnastik“ (Kraft, Koordination,
Dehnlibungen, etc.) durchflihren kénnten.

e Jede Bewegungseinheit, auch wenn Sie
noch so kurz ist, lohnt sich! Der Kérper
merkt sich alles, auch den Bewegungs-
mangel! Daher: Bewegen Sie sich auch im
Alltag viel (Treppen steigen, Spaziergénge,
Einkaufsbummel, etc.).

e Schweres Heben oder Tragen sollten Sie
mdglichst vermeiden (Pressatmung).

e Bei Schmerzen Training abbrechen!

¢ |m Krankenhaus mdglichst jeden Tag in
Bewegung bleiben (wenig liegen)!

¢ Nicht Ubertreiben oder Uberlasten!

Zu viel Bewegung kann auch schéadlich sein!

e | assen Sie sich Zeit fir Regeneration!
Onkologische Patienten regenerieren lang-
samer. Planen Sie zwei Tage pro Woche ein,
an denen Sie nur Alltagsaktivitaten durch-

fUhren, jedoch keinen anstrengenden Sport!

Ausdauertraining
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Das Ausdauertraining ist im Bereich der Onkologie das am besten untersuchte Gebiet.

Zahlreiche Studien und Untersuchungen mit Betroffenen haben gezeigt, dass ein

ausdauerorientiertes Trainingsprogramm nicht nur positive Effekte beim gesunden

Menschen hervorruft, sondern ebenso den erkrankten Organismus in seinem Gene-

sungsprozess unterstiitzt.

Der Begriff ,,Ausdauer” lasst sich als Ermu-
dungs-Widerstandsfahigkeit beschreiben.

Im Rahmen der onkologischen Rehabilitation
wurde noch bis vor einigen Jahren konse-
quent von Ausdauerbelastungen bis zu sechs
Monate nach der Akutbehandlung abgeraten.
Inzwischen gehoren sie allerdings neben
Ubungen zur Férderung der Flexibilitat und
der Koordination zum therapeutischen Stan-
dardprogramm in der Onkologie.

Der Vorteil von kérperlicher Aktivitat im
Ausdauerbereich liegt vor allem in der meist
recht einfachen Erlernbarkeit sowie der
Durchfuhrbarkeit in niedrigen Belastungsbe-
reichen. Empfehlenswerte Sportarten flr
Darmkrebspatienten sind:

e Radfahren

e Walking

¢ Nordic Walking
e Schwimmen

e Aquajogging

Andere Bewegungen im Wasser sind — auch
mit Stoma — durchaus moglich. Vor dem
Aufenthalt im Wasser sollten Sie den Stoma-
Beutel wechseln. Mit Hilfe spezieller Gurtel

Iasst sich der Beutel anschlieBend gut fixieren

und vor unangenehmen Blicken schitzen.

Zu empfehlen ist auch die Verwendung einer
speziellen Stomakappe. Zur richtigen Anwen-
dung eines Grtels oder einer Stomakappe
sollten Sie unbedingt einen Stomatherapeu-
ten/Stomatherapeutin oder einen Arzt/Arztin
befragen.

Zur Belastungskontrolle ist es
ratsam, ein Pulsmessgerat zu nutzen.
Zur Berechnung der eigenen Puls-
belastungsgrenze gilt die Formel:

180 minus Lebensalter

Folgendes sollten Sie dabei aber
unbedingt beachten:

e Horen Sie in sich hinein! Die oben aufgefthr-
te Formel zur Errechnung der Pulsgrenze
ist nur ein grober Richtwert! Das subjektive
Empfinden ist ebenso wichtig!

¢ Sie sollten laufen ohne zu schnaufen!
Sie sollten sich bei der Belastung noch
unterhalten kénnen.

¢ Versuchen Sie mindestens zehn Minuten
am Stick zu trainieren. Gelingt dies noch
nicht, steht ein Intervalltraining an, indem
Sie sich drei Minuten belasten, eine Minute
Pause einlegen, drei Minuten belasten,
eine Minute Pause einlegen, usw.

e |hr Ausdauertraining sollte dann irgendwann
die 30 Minuten Netto-Trainingszeit erreichen.
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Krafttraining

Aktuell existieren nur wenige Studien, die sich mit den Effekten und Einfliissen von

Krafttraining in der onkologischen Rehabilitation befassen. Zuriickzufiihren ist dies

unter anderem auf die gute Kontrollierbarkeit von Ausdauerinterventionen sowie auf

die bisher bestehenden Befiirchtungen, dass Krafttraining sich eher negativ auf den

Genesungsprozess von Krebsbetroffenen auswirken konnte. Neuere wissenschaftliche

Untersuchungen haben jedoch neben einer guten Durchfilihrbarkeit auch gezeigt, dass

Krafttraining zu positiven Effekten fiihrt.

Grundséatzlich ist ein Krafttraining flr Sie
problemlos durchfiihrbar und auch sinnvoll.
Die groBte Einschrankung stellt jedoch das
eventuell vorhandene Stoma dar. Gymnasti-
sche und kraftigende Ubungen, die in der
Bauchlage durchgefiihrt werden, sollten

Sie dann so abwandeln, dass die Bauchlage
nur angedeutet wird (zum Beispiel VierfiBer-
stand anstatt Bauchlage). Folgende Dinge gilt
es zu beachten:

¢ Die Intensitat der Ubungen ist so zu wahlen,
dass eine gleichmaBige, ruhige Atmung
ohne weiteres moglich ist.

¢ Es empfehlen sich eher dynamische als
statische Bewegungen, wie sie beispielswei-
se beim ,Luft-Radfahren” in Riickenlage
durchgefihrt werden, da so einer moglichen
Pressatmung besser entgegengewirkt
werden kann.

¢ Es sollten reiBende, ruckartige Bewegungen
mit Belastungsspitzen vermieden werden,
um die Operationsnarbe und den Bereich
um das eventuell vorhandene Stoma nicht
zu sehr zu belasten.

e Es ist wichtig, nicht auf kraftigende Ubungen

fir Bauch und Rucken zu verzichten, da die
nach der OP geschwachte Rumpfmuskulatur
langsam wieder aufgebaut werden muss.

e Vorsicht bei schweren Alltagsbelastungen

wie Haus- und Gartenarbeit, um den frisch
operierten Bereich nicht zu sehr zu bean-

spruchen!

Beispieliibung zur Kraftigung
der Schulter- und Rumpfmuskulatur

0 Legen Sie sich seitlich auf die Matte
und winkeln Sie das obere Knie an.

o Stutzen Sie zur Stabilisierung
Ihre Hand auf den Boden.

e Das obere Knie und den Ellenbogen
beugen und wieder zueinander flhren.

o AnschlieBend werden Arm und
Bein wieder gestreckt.

e Das Becken bleibt stabil.

o Halten Sie diese Anspannung kurz und
wiederholen Sie die Ubung zehnmal.
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Beweglichkeit

Dem Flexibilitatstraining kommt in der onkologischen Rehabilitation eine bedeutende

Aufgabe zu. Neben der reinen ,Beweglichmachung“ dienen die verschiedenen Dehn-

tiibungen vor allem der Verletzungsprophylaxe sowie der Regeneration. Das Ausmaf der

Gelenkbeweglichkeit ist sehr individuell ausgeprégt und von vielerlei Faktoren wie Alter,

Geschlecht, Tageszeit, Ermiidungs- und Aufwarmzustand, aber auch postoperativen

Zustanden abhangig.

Folgende Dinge sollten Sie bei
Dehniibungen beachten:

e Fiihren Sie die Ubung méglichst ohne
Partner durch und vermeiden Sie das
=Wippen®“.

e Halten Sie die Dehnstellung 15 bis
20 Sekunden.

e Sie sollten nur einen leichten Dehnschmerz
verspiren und nicht darliber hinaus gehen.

e Atmen Sie wahrend der Dehnphase gleich-
maBig.

¢ Keine ruckartigen Bewegungen!

e Es ist zu empfehlen, nach dem Krafttraining
immer Dehnlbungen durchzuflihren, um so
Verkirzungen des Muskels zu verhindern.

e Keine Dehnibungen bei Metastasen im
Dehnbereich!

Beispieliibung zur Dehnung der Bauch-
und Riickenmuskulatur

0 Gehen Sie in die Ruckenlage und
strecken Sie Ihre Arme seitlich aus.

o Heben Sie ein Bein gestreckt an und
bewegen Sie es Uber das andere hinweg.

e Flhren Sie das gestreckte Bein Uber
den Koérper hinweg und versuchen Sie,
es auf den Boden abzulegen.

o lhre Schultern sollten auf dem Boden
liegen bleiben.

e Zur Hilfe kbnnen Sie auch mit der freien
Hand nach einem fixierten Gegenstand
greifen.

o Wenn das linke Bein bestmdglich
abgelegt ist, Kopf nach links drehen.

o Verharren Sie 10 bis 20 Sekunden und
bewegen Sie das Bein wieder zurlick.

e Nun fiihren Sie das Gleiche mit dem
anderen Bein durch.

Koordination

In der Rehabilitationsklinik kommt das Koordinationstraining meist noch vor dem
Ausdauer- und dem Krafttraining zum Einsatz und stellt damit eine fundamentale Saule
in der Bewegungstherapie dar. Aber auch in spateren Rehabilitationsphasen greifen
Therapeuten gerne auf Koordinationsiibungen mit Kleingerdten und Geschicklichkeits-
spiele zuriick, da diese neben ganzheitlich-therapeutischen Effekten zusatzlich einen
hohen Motivations- und SpaBfaktor aufweisen.

Beispieliibung zur Koordination

o Sitzen Sie aufrecht auf einem groBen
Therapieball (in Sanitdtshdusern erhalt-
lich) und stellen Sie die Beine breit auf.

o Lassen Sie lhre Arme und Hande
locker runter hangen.

e Flhren Sie nun mit dem Becken
kreisende Bewegungen durch (gegen
oder mit dem Uhrzeigersinn).

o Wenn Sie diese Bewegung verinnerlicht
haben, kreisen Sie zusatzlich mit den
gestreckten Armen vorwarts.

e Fallt lhnen das leicht, so lassen Sie
bei der Ubung einen Arm vor und den

anderen rickwaérts kreisen.
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" Entspannung

In unserer, heute oft als stressig erlebten Gesellschaft wird das bewusste Einbauen von
Entspannungsphasen immer wichtiger. Besonders in der onkologischen Rehabilitation
lasst sich der Genesungsprozess durch das Erlernen von Entspannungstechniken positiv
beeinflussen und unterstiitzen. Anspannung und Entspannung sind in diesem Zusam-
menhang als Ganzheit zu sehen, durch deren gemeinsamen Einsatz sich ein optimaler
Trainingseffekt erzielen lasst.

Folgende Entspannungstechniken Nach der Darmkrebsbehandlung
sind nach einer Darmkrebstherapie gibt es einige Sportarten, die sich
zu empfehlen: besonders gut eignen:
® Progressive Muskelrelaxation e Fahrradfahren
nach Jacobson ¢ Nordic Walking
¢ Autogenes Training e Skilanglauf
e Meditation e Schwimmen
¢ Feldenkrais e (Berg-) Wandern
¢ Fantasie- und Korperreisen e Krafttraining an Geréaten bzw.
* Yoga Kraftigungsgymnastik
e Pilates e Stufentraining

e Modifizierte Ballspiele
¢ Entspannung
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Bevor Sie mit dem Training beginnen, sollten
Sie unbedingt das Einverstandnis lhres Arztes
einholen, um eventuelle Kontraindikationen
auszuschlieBen.

Es gibt jedoch einige Symptome oder
Aspekte, bei deren Auftreten kérperliche
Aktivitat auf jeden Fall vermieden werden

mussen:

e Akute Blutungen
e Thrombozyten pro Mikroliter Blut (u/1)
unter 10.000; 10.000 bis 20.000 (bei
Blutungsneigung und immer unter
Kontrolle eines Therapeuten)
e Knochenmetastasen mit Bruchgefahr
(Rucksprache mit dem Orthopéaden)
¢ Unkontrollierbarer Blutdruck
¢ Kreislaufbeschwerden, Schwindel
(H&moglobin unter 8g/dl Blut)
e Fieber, Temperatur tGiber 38,0 °C Wir wiinschen lhnen alles Gute,
e Starker Infekt und vor allem:
¢ Ubelkeit, Erbrechen
¢ Bei der Gabe von Chemotherapeutika, die
Herzkreislauf und Nieren belasten, die Tage, Ihr Kérper und lhre Seele werden
an denen diese verabreicht werden. es lhnen danken!

Bleiben Sie in Bewegung!

Buchtipp

o st Dr. Freerk T. Baumann
Prof. Dr. Klaus Schile

F.Baumann / K. Schiile (Hrsg.)

Bewegungstherapie Bewegungstherapie
und Sport bei Krebs und Sport bei Krebs

Leitfaden fiir die Praxis

Reihe ,,Neue Aktive Wege*
2008, 290 Seiten, 159 Abb.
ISBN 978-3-7691-0564-3
broschiert € 29,95

O Deutscher
. $ Arzte-Verlag
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