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Abstract  

Die Technik der virtuellen Realität (VR) bietet neue Behandlungsmöglichkeiten in der 

Rehabilitation neurologischer Erkrankungen. Vorherige Studien haben gezeigt, dass ein VR-

basiertes Laufbandtraining bei Patienten mit Gangstörungen nicht nur den physischen, 

sondern auch den psychischen Therapieerfolg steigert und damit eine sinnvolle Ergänzung 

zum herkömmlichen Gangtraining darstellt. 

In der vorliegenden Studie wurde untersucht, welche Auswirkungen die immersive 

Darbietung einer virtuellen Umgebung (über ein Head-Mounted-Display, HMD) gegenüber 

der semi-immersiven Darbietung der VR (über einen Flachbildmonitor) und dem 

herkömmlichen Laufbandtraining ohne VR hat. 

Dazu durchliefen zunächst 36 gesunde Probanden und anschließend 14 MS- bzw. 

Schlaganfallpatienten mit Gangstörungen (EDSS < 6) jeweils die drei verschiedenen 

Laufbandbedingungen (immersiv, semi-immersiv und ohne VR).  

Die eingesetzte virtuelle Umgebung enthielt Gamification-Elemente zur 

Motivationssteigerung und wurde auf Grundlage der Selbstbestimmungstheorie nach Ryan 

und Deci implementiert.  

In der Studie mit gesunden Teilnehmern und in der Patientenstudie zeigte sich bei der HMD-

Bedingung eine signifikant höhere durchschnittliche Laufgeschwindigkeit als beim 

Laufbandtraining ohne VR. Das Präsenzerleben war in beiden Studien in der HMD-

Bedingung signifikant höher als in der Monitor-Bedingung. Darüber hinaus sind keine 

Nebenwirkungen durch die virtuelle Welt im Sinne einer Simulator Sickness aufgetreten. Die 

Studienteilnehmer hatten keine relevanten VR-bedingten Haltungsschwierigkeiten oder 

Probleme in Bezug auf das visuelle Display.  

Unter allen drei Bedingungen wurde das HMD-Laufbandtraining von 71 % (n = 10) der 

Patienten und 89 % (n = 32) der gesunden Versuchsteilnehmer präferiert. Ebenfalls 71 % der 

Patienten könnten sich vorstellen, das HMD-Laufbandtraining in Zukunft häufiger zu nutzen. 

Das HMD-Laufbandtraining kann somit als effektive und attraktive Ergänzung zum 

herkömmlichen Laufbandtraining angesehen werden.  


