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Wat is het effect van lichamelijke training bij mensen binnen 12 maanden na
een resectie van de long (met of zonder chemotherapie) voor nietkleincellige
longkankere En zijn er risico’s?

Context

Resectie van longen voor niet
kleincellige longkanker vermindert

het  uithoudingsvermogen  en
levenskwaliteit van patiénten. We
weten dat lichamelijke  training

deze uvitkomsten bij patiénten met
chronische  longaandoeningen  of
met borst- of prostaatkanker kan
verbeteren. In een eerdere versie
van deze review konden we
aanfonen dat lichamelijke training
fitheid (wandelafstand op de 6
minufen wandeltest) bij mensen na
longresectie  voor  nietkleincellige
longkanker  verbetert.  Vanwege
een beperkt aanfal studies was het
effect op levenskwaliteit en andere
vitkomsten nog onzeker.

Selectiecriteria voor studies

De Cochrane review includeerde
RCTs die patiénten met een
resectie van de long door niet
Kleincellige longkanker  toewezen
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aan lichamelijk training of geen
training.  De  training  omvatte
aerobe fraining, Weerstondstroining
of een combinatie van beide.
De  belangrijkste  uitkomstmaten
waren het uithoudingsvermogen en
neveneffecten. Daarnaast bekeek de
review ookgezondheidsgerelateerde
levenskwaliteit,  spierkracht  van
perifere en ademhalingsspieren,
benauwdheid, vermoeidheid,
gevoelens van angst en depressie,
longfunctie en mortaliteit. De datum
van de laatste zoekactie was

februari 2019.

Samenvatting resultaten

De review bevat acht studies met
in totaal 450 deelnemers [(40%
viouwelik), gemiddelde leeftiid
was tussen de 63 en 71 jaar. De
duur van de fraining was minimaal
4 en maximaal 20 weken met een
frequentie van 2 fot 5 maal per
week.

Lichamelijke fraining heefteen positief
effect op het vithoudingsvermogen.
Deelnemers  aan  lichamelijk
fraining wandelden gemiddeld 57
mefer meer tijldens de & minufen
wandeltest (95%Cl 34 meter tot
88 meter meer) vergeleken met de
deelnemers in de controlegroep (5
studies, 182 deelnemers, bewijs
van hoge zekerheid). De VO2max
fiidens een fietstest verbeterde
gemiddeld met 2.97 ml/kg/min
(R5%Cl 1.93 meer tot 4.02 meer;
4 RCTs, 135 deelnemers, bewijs
van matige zekerheid). Vier studies
(202 deelnemers)  evalueerden
neveneffecten; 1 heupfractuur vond
plaats in de trainingsgroep tijdens
een balanstraining, tegenover geen
in de confrolegroep (bewijs van
matige zekerheid).

Het effect op andere uitkomsimaten
was als volgt: een toename van de
spierkracht van perifere spieren (bewijs



van matige zekerheid) en een hogere levenskwaliteit op
het gebied van het lichamelijk functioneren (bewijs van
lage zekerheid). Men vond geen duidelifk verschil op de
mentale component van levenskwaliteit (bewijs van lage
zekerheid). Er was zeer lage zekerheid dat mensen in de
frainingsgroep minder benauwdheid waren. Men vond
geen duidelijk verschil op handknijpkracht, vermoeidheid,
longfunctie, kracht van de ademhalingsspieren en
gevoelens van angst en depressie.

Conclusie

Lichamelijke training verbetert de wandelafstand en
waarschijnlik ook de zuurstofopname  tijdens een
fiefstest van patiénten die een longresectie hebben
gehad vanwege nietkleincellige longkanker. Er werd 1
neveneffect, een heupfractuur, gerapporteerd door deze
fraining. Lichamelijk training verbetert waarschijnlijk de
spierkracht van perifere spieren en kan de lichamelijke
levenskwaliteit verbeteren. De effecten op de andere
uitkomstmaten waren minder duidelijk en/of van zeer
lage zekerheid.

Implicaties voor de praktijk

Lichamelijke training is nuttig voor patiénten met een
resectie van de long vanwege kanker. B
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