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Aktuelle Studien zu ASS, Depression, 
Parkinson-Krankheit, Schizophrenie 
und Stress
Iris Bräuninger

In diesem Beitrag werden aktuelle Studien 
kurz zusammengefasst. Anhand unter-
schiedlicher Studientypen wurden verschie-

dene Krankheitsbilder untersucht: Autismus 
Spektrum Störung (ASS) und Depression (je 
ein Systematischer Review mit Metaanalyse), 
Parkinson-Krankheit (Systematischer Review 
mit Metaanalyse, 1 RCT), Schizophrenie (Mixed-
Method mit RCT) und Stress (1 RCT).

Autismus Spektrum Störung (ASS)

Der Systematische Review mit Metaanalyse 
von Takahashi et al. (2019) untersuchte die 
Wirksamkeit von Tanz-, Bewegungstherapie 
(TT) auf ASS. Aus 3296 Treffern gingen insge-
samt sieben Studien über den Zeitraum von 
1970 bis 2018 in die Bewertung ein: Zwei wur-
den beim Level of Evidence (LOE) mit 2b be-
wertet (Oxford Centre for Evidence-based 
Medicine 2009), drei mit 3b LOE und je eine 
Studie mit nur 4 LOE beziehungsweise 5 LOE. 
Die AutorInnen schlussfolgerten, dass sich 
das Niveau der TT-Studien zu ASS zwar in den 
letzten Jahren verbessert habe, zukünftige 
Forschung jedoch die Aufgabe hätte, „eine 
größere wissenschaftliche Genauigkeit bei 
der Dokumentation der Wirksamkeit“ (S. 55) 
von TT-Behandlungsinterventionen nachzu-
weisen.

Depression

Der Systematische Review mit Metaanalyse 
von Karkou et al. (2019) überprüfte TT-RCTs bei 
Depression. Von 760 Treffern gingen acht Stu-
dien in die Datenanalyse ein: An den Studien 
nahmen N=351 Erwachsene mit leichter bis 
schwerer Depression an 192 TT-Gruppen teil, 
während sie wie gewohnt behandelt wurden 
(treatment as usual  – TAU), 159 Erwachsene 
erhielten nur TAU. Das Ergebnis zeigte die 
höchste Effektgröße für TT plus TAU bei Er-
wachsenen mit Depression im Vergleich zu nur 
TAU. Laut den AutorInnen wiesen die Studien 
mäßige bis hohe Qualität auf. Dies interpre-
tierten sie als Indikator dafür, dass TT als wirk-
same Therapie in der Behandlung von Depres-
sion bei Erwachsenen zu bewerten sei.

Parkinson-Krankheit

Zhang und KollegInnen (2019) überprüften in 
ihrem Systematischen Review mit Metaana-
lyse, ob Tanztherapie bei PatientInnen mit Par-
kinson-Krankheit kognitive und Stimmungs-
symptome verbesserten im Vergleich zur 
Kontrollgruppe ohne TT. Von 1178 Studien gin-
gen sieben RCTs in die Berechnung ein. Im Er-
gebnis zeigte sich die TT gegenüber den Kon
trollbedingungen nur zur Verbesserung der 
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Exekutivfunktion überlegen, jedoch nicht in 
der Auswirkung auf die globale kognitive Funk-
tion, Depression und Apathie. Der RCT von Mi-
chels et al. (2018) wurde in die zuvor erwähnte 
Studie von Zhang und KollegInnen (2019) ein-
geschlossen. Ziel der Studie war zu untersu-
chen, ob eine einmal wöchentlich stattfin-
dende TT-Intervention über 10 Wochen für 
Parkinson-PatientInnen sicher, machbar und 
angenehm wäre, wenn die Interventionen auf 
die Schwere der Erkrankung abgestimmt 
seien. Am RCT nahmen lediglich 13 Teilneh-
merInnen teil (neun davon in der TT-Interven-
tion), die Gruppen unterschieden sich aller-
dings im Alter. Die Ergebnisse können deshalb 
nur vorläufige Tendenzen aufzeigen, dass TT 
für das Klientel sicher, machbar und ange-
nehm zu sein scheint.

Schizophrenie

Ziel der Mixed-Method-Studie mit RCT und 
halbstrukturierten Interviews war zu überprü-
fen, ob Tanztherapie plus Standardbehand-
lung die negativen Symptome bei PatientIn-
nen mit Schizophrenie mehr reduzieren könne 
als Standardbehandlung allein (Bryl 2018). 
An der Studie nahmen 31 Personen teil. TT 
wurde über 10 Wochen zweimal wöchentlich 
angeboten, im Prä-Test und Post-Test wurden 
negative Symptome (PANSS, BNSS) und psy-
chosoziale Funktionsweise (WHO-DAS 2.0, 
SDS) erfasst, welche in der Analyse nur de-
skriptiv ausgewertet wurden. Im Post-Test 
zeigte sich ein leichter Anstieg der PANSS-
Werte in der TT-Gruppe (n=15), in der Kontroll-
gruppe (n=13) hingegen eine leichte Abnah- 
me. Die BNSS-Scores verbesserten sich in bei-
den Gruppen. Die TT-Gruppe berichtete im Ver-
gleich zur Kontrollgruppe über positive Effekte 
der TT in Bezug auf psychosoziale Funktionen 
und den Umgang mit negativen Symptomen.

Stress

Im RCT von Vrinceanu und KollegInnen (2019) 
wird die Intervention als Tanz- / Bewegungs-
training (DMT) beschrieben, es scheint aller-
dings Tanztherapie gemeint zu sein (bestätigt 
durch einen Autor). Ziel der Studie war, den 
Marker für chronischen Stress, das soge-
nannte Cortisol-Awakening Response (CAR), 
als Auswirkung auf DMT zu testen. Die vierzig 
TeilnehmerInnen (Durchschnittsalter 67,45 Jah- 
re, 75 % Frauen) wurden auf drei Gruppen ran-
domisiert: DMT (n=12), Aerobic-Training (AT, 
n=14) und eine Wartegruppe (WG, n=14), wo-
von DMT und AT dreimal die Woche 60 Minu-
ten über drei Monate hinweg stattfanden. Die 
Speichelproben wurden an drei aufeinander-
folgenden Tagen zum Vortest und Nachtest er-
hoben. Als weitere Vor- und Nachtest wurden 
die Mini-Mental State Examination (MMSE) 
und fünf standardisierte psychologische Tests 
durchgeführt (GDS, STAI; SF-12, LSNS-R, PSQI). 
Im Post-Test zeigte sich der Kortisolwert in der 
DMT-Intervention signifikant reduziert gegen-
über den anderen Gruppen (Gruppen x Zeit In-
teraktion), welche keine Veränderung gegen-
über dem Ausgangswert in ihrer CAR zeigten. 
Die Herz-Lungen-Fitness verbesserte sich nur 
in der AT-Gruppe. Die psychologischen Variab-
len verbesserten sich in keiner Gruppe signifi-
kant.
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