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1 Einleitung 
 

Märchen, speziell die Märchen der Brüder Grimm, üben eine große Faszination auf uns Men-

schen aus (Frey, 2017). In etwa der Hälfte der Kinder- und Hausmärchen der Brüder Grimm 

spielt dabei der Wald eine wichtige Rolle. Seit jeher gilt er als mythologischer Lieblingsort der 

Deutschen (Springer, o. D.). In Märchen, aber auch unabhängig davon, ist der Wald sowohl 

negativ als auch positiv konnotiert. Er gilt zum einen als Ort der Gefahr und der Rechtlosigkeit, 

als etwas schauriges. Dort lauern Bedrohungen wie Hexen, Räuber oder wilde Tiere. Er ist oft 

mit einer Notlage oder Aufgabe verbunden, die die Hauptfiguren lösen müssen. Aber auch gü-

tige Helfer befinden sich dort. Bedrohung und Geborgenheit liegen im Wald also dicht beiei-

nander. Es geschieht im Wald weiter häufig eine Bewährung und Umwandlung in eine neue 

Stufe persönlicher Reife. Die Hauptfiguren, die aus dem Wald herausfinden, haben sich ihrer 

Notlage meistens erfolgreich gestellt. Infolgedessen nahm ihre Lebensenergie und ihr Lebens-

glück zu (Springer, o. D.).             

Die Effekte des Waldes unter anderem auf das Lebensglück der Menschen rückte in der ver-

gangenen Zeit auch immer mehr in den Fokus der gesundheitspsychologischen und klinisch-

psychologischen Forschung (zum Beispiel Kamioka et al., 2012; Karim et al., 2020). Dies ba-

siert zum einen auf den oben genannten Punkten, andererseits auch darauf, dass Menschen ei-

nen Ausgleich von ihrem hektischen Alltag möchten. Im Wald finden sie Ruhe und unberührte 

Natur. Das in Japan unter dem Namen Shinrin-yoku (Kamioka et al., 2012) bekannt gewordene 

und untersuchte Waldbaden und die darauf aufbauende Waldtherapie stellen auch in Deutsch-

land, als sehr waldreich bekannt, denkbare Interventionen beispielsweise bei erhöhtem Stress 

dar. Daher stellt sich der Autor die Frage nach deren wissenschaftlichen Evidenz. Um diese 

Frage zu beantworten, führt er eine wissenschaftliche Literaturrecherche durch.                

In Kapitel 2 wird zuerst die Forschungsfrage präzisiert, die Literaturrecherche beschrieben und 

die herangezogene Literatur bewertet.           

Im Anschluss wird der Forschungsstand anhand der durch die systematische Literaturrecherche 

gefundenen und eingeschlossenen Literatur dargestellt.          

In Kapitel 4 erfolgt eine kritische Diskussion der Literatur und die Beurteilung anhand wissen-

schaftlicher Qualitätskriterien.            

Die Seminararbeit endet mit einem Fazit und Ausblick.   
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2 Methodik 
 
Der Autor stellt sich die Frage, wie stark stressreduzierende Effekte von Waldtherapie und 

Waldbaden bei jungen Erwachsenen sind. Er erstellte eine systematische Übersicht anhand der 

PRISMA-Leitlinien (Moher et al., 2012). 

2.1 Suchstrategie 

 

Als Datenbank wurde PubMed® und EBSCOhost verwendet. Es wurde nach Artikeln zu obiger 

Thematik gesucht, die in Englisch und nicht vor dem 01. Januar 2000 veröffentlicht wurden. 

Der folgende Suchterm wurde in den Datenbanken verwendet: 

(„forest bathing“ OR „forest therapy“ OR „forest resting“ OR „Shinrin-yoku“) AND 

„randomized controlled trial“ AND (stress OR cortisol OR adrenalin OR noradrenalin) 

Darauf aufbauend wurden die Literaturverzeichnisse der gefundenen Artikel untersucht und 

nach weiteren einzuschließenden Studien gesucht. 

 

2.2 Einschlusskriterien 
 

Einschlusskriterien wurden anhand des PICOS-Schemas definiert. Die Artikel sollten sich auf 

die deutsche und englische Sprache beschränken. 

 

2.2.1 Versuchspersonen 

Die Versuchspersonen sollten gesunde Studierende oder junge Erwachsene (bis einschließlich 

25) sein. 

 

2.2.2 Intervention 

Die Intervention sollte mindestens eine Gruppe umfassen, bei der Waldbaden oder Waldthera-

pie angewandt wurde. Waldtherapie und Waldbaden konnten in Form von Waldspaziergängen, 

Waldausflügen, Walderholung oder Interventionen in richtigen Wäldern, aber auch in Form 

von künstlichen Wäldern oder Waldsimulationen stattfinden. Als Studiendesign wurde das 

Crossover-Design zugelassen. 
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2.2.3 Vergleiche 

Die Vergleiche zur Interventionsgruppe sollte mindestens eine Gruppe umfassen, bei der Wald-

baden oder Waldtherapie im obigen Sinne nicht angewandt wurde. Dies konnte im Form von 

Spaziergängen in städtischen Gegenden, aber auch in Stadtsimulationen stattfinden. 

 

2.2.4 Ergebnisse 

Die Ergebnisse sollten die Effekte der Waldtherapie und des Waldbadens auf das subjektive 

Stressempfinden oder auf Stressmarker umfassen. Die Ergebnismaße sollten mindestens einen 

der folgenden Variablen enthalten: 

Blutdruck, Pulsfrequenz, oxidativer Stress (steht mit psychischem Stress in Zusammen-

hang; Golbidi et al., 2015), proinflammatorisches Niveau, zerebrale Aktivität, Cortisol-

konzentration, Speichelamylaseaktivität, subjektives Stressempfinden 

 

2.2.5 Studientyp 

Studien wurden eingeschlossen, wenn sie randomisiert kontrollierte Studien waren, um auf kau-

sale Effekte zu schließen. Außerdem wurden die Studien eingeschlossen, die in Reviews oder 

Metaanalysen über randomisiert kontrollierte Studien berücksichtigt wurden und die definier-

ten Einschlusskriterien erfüllten. 

 

2.3 Studienselektion 

 

Die Suche anhand des Suchterms in den Datenbanken lieferte acht Ergebnisse. Drei Ergebnisse 

wurden aufgrund unpassender Thematik und Zielgruppe und ein Ergebnis aufgrund japanischer 

Sprache ausgeschlossen. Die übrigen vier Beiträge wurden begutachtet. Drei davon sind rand-

omisiert kontrollierte Studien (Mao et al., 2012; Park et al., 2007; Tsunetsugu et al., 2006), ein 

Beitrag ein systematischer Review über randomisiert kontrollierte Studien zu diesem Themen-

gebiet (Kamioka et al., 2012). Dieser umfasst basierend der Einschlusskriterien der Autoren 

zwei Studien, die auch die im Rahmen dieser Arbeit definierten Einschlusskriterien erfüllen 

und somit mit einbezogen wurden (Pretty et al., 2005, Hartig et al., 2003, zitiert nach Kamioka 

et al., 2012). Weiterhin wurden die ausgeschlossenen Studien von Kamioka et al. (2012) noch-

mals gemäß der Einschlusskriterien für diese Arbeit untersucht. Eine Studie erfüllte die Krite-

rien und wird im Folgenden berücksichtigt (Park et al., 2009). Ein weiterer Review (Park at al., 
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2010, zitiert nach Kamioka et al., 2012) erfüllte die Einschlusskriterien für diese Arbeit. Basie-

rend auf diesem Review von Park et al. (2010) wurden alle untersuchten Studien begutachtet. 

Zwei Studien sind im Rahmen dieser Arbeit bereits berücksichtigt (Park et al., 2007; 

Tsunetsugu et al., 2007), eine weitere wurde aufgrund des Alters ausgeschlossen sowie vier 

aufgrund japanischer Sprache. Eine Studie konnte aufgrund fehlenden Zugriffs nicht berück-

sichtigt werden. Eine Studie konnte zusätzlich mit aufgenommen werden (Yamaguchi et al., 

2006). 

Eine weitere Durchsicht aller Literaturverzeichnisse fand keine neuen einzuschließenden Stu-

dien. 

Insgesamt werden im Folgenden sieben Arbeiten (Hartig et al., 2003; Mao et al., 2012; Park et 

al., 2007; Park et al., 2009; Pretty et al., 2005; Tsunetsugu et al., 2006; Yamaguchi et al., 2006) 

berücksichtigt. 

 

2.4 Beurteilung der Literatur 

Randomisiert kontrollierte Studien sind unter guter wissenschaftlicher Planung, Durchführung 

und Publikation der Goldstandard bei gesundheitspsychologischen und klinisch-psychologi-

schen Studien. Um die Literatur dahingehend beurteilen zu können, wird die Checkliste CON-

SORT 2010 („Consolidated Standards of Reporting Trials 2010“) verwendet. Die folgende Ta-

belle zeigt die Evaluation der einbezogenen Studien basierend auf dieser Checkliste und den 

Empfehlungen und Beispielen von Knippschild et al. (2015). 

Num-

mer 

Studien 

Hartig 

et al. 

(2003) 

Mao et 

al. 

(2012) 

Park et 

al. 

(2007) 

Park et 

al. 

(2009) 

Pretty et 

al. 

(2005) 

Tsunetsugu et 

al. (2006) 

Yama-

guchi et 

al. 

(2006) 

Titel und Zusammenfassung 

1a nein nein nein nein nein nein nein 

1b nein nein nein nein nein nein nein 

Einleitung 

2a ja ja ja ja ja ja ja 

2b ja ja ja ja ja ja ja 

Methoden 

3a ja ja ja ja ja ja ja 

3b nein nein nein nein nein nein nein 
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4a ja nein nein nein nein nein nein 

4b ja ja ja ja ja ja ja 

5 ja ja ja ja nein ja ja 

6a ja ja ja ja ja ja ja 

6b nein nein nein nein NR nein nein 

7a nein nein nein nein nein nein nein 

7b nein nein nein nein nein nein nein 

Randomisierung 

8a nein nein nein nein nein nein nein 

8b nein nein nein nein nein nein nein 

9 nein nein nein nein nein nein nein 

10 ja nein nein nein nein nein nein 

11a NB NB NB NB NB NB NB 

11b nein ja ja ja NR ja ja 

12a ja ja ja ja ja ja ja 

12b ja ja ja ja ja ja ja 

Ergebnisse 

13a ja ja ja ja ja ja ja 

13b nein – – – nein nein – 
14a nein nein nein nein nein nein nein 

14b – – – – – – – 
15 ja ja nein nein ja nein nein 

16 ja ja ja ja ja ja ja 

17a nein nein nein nein nein nein nein 

17b NR NR NR NR NR NR NR 

18 ja ja ja ja ja ja ja 

19 nein nein nein nein nein nein nein 

Diskussion 

20 nein ja nein ja nein nein nein 

21 ja nein nein ja nein nein nein 

22 ja ja ja ja nein ja ja 

Andere Information 

23 nein nein nein nein nein nein nein 

24 nein nein nein nein nein nein nein 

25 ja ja nein nein nein nein ja 

 

Tabelle 1: Evaluation der Qualität der randomisiert kontrollierten Studien mittels CONSORT 2010 (auch nach 

Kamioka et al., 2012); aus Platzgründen wurde auf die Angabe der Beschreibung verzichtet; NB, keine Verblin-

dung; NR, nicht relevant; siehe Anhang für die Checkliste in ganzer Form  
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3 Ergebnisse 
 

In diesem Abschnitt werden die durch die systematische Literaturrecherche gefundenen und 

eingeschlossenen Studien im Hinblick auf die Fragestellung skizziert sowie zentrale For-

schungsbefunde integriert und gewichtet. 

 

3.1 Angenehme ländliche Bilder senken Blutdruck signifikant 
 

Pretty et al. (2005) untersuchten 100 Studierende und junge Erwachsene einer britischen Uni-

versität in einer Laborstudie. Die Probanden, 55 Frauen und 45 Männer im Alter von                 

24,6 Jahren (± 0,99 Jahre), sollten 20 Minuten auf einem Laufband gehen, während sie Bilder 

ansahen. Es gab fünf Bedingungen, in die die Probanden randomisiert eingeteilt wurden. Die 

Szenen waren unterteilt in angenehme ländliche Bilder, angenehme städtische Bilder, unange-

nehme ländliche Bilder und unangenehme städtische Bilder. Zudem gab es eine Kontrollbedin-

gung ohne Bilder. Untersucht wurden der Blutdruck sowie das Selbstwertgefühl und die Stim-

mung.                 

In der Bedingung mit angenehmen ländlichen Bildern zeigte sich eine signifikante Verringe-

rung des systolischen Blutdrucks (von 127,95 ± 3,38 mmHg zu 115,60 ± 2,97 mmHg;                    

p < 0,001), des diastolischen Blutdrucks (von 77,20 ± 2,14 mmHg zu 70,90 ± 1,72 mmHg;         

p < 0,001) und des mittleren arteriellen Drucks (von 94,12 ± 2,36 mmHg zu                                 

85,80 ± 1,97 mmHg; p < 0,001) zwischen der Messung vor der Bedingung und der Messung 

danach. In den anderen Bedingungen zeigten sich jeweils keine signifikanten Effekte auf den 

Blutdruck. Dies spricht für eine stressreduzierende Wirkung. Erwähnenswert ist, dass es in den 

anderen Bedingungen bei 35% bis 40% der Probanden zu einem Anstieg des mittleren arteriel-

len Drucks kam. Zusammenfassend lässt sich sagen, dass das angenehme ländliche Setting die 

größten Auswirkungen auf die Senkung des Blutdrucks hat.       

Für die prozentuale Änderung der Blutdruckwerte finden sich signifikante Effekte der Bedin-

gungen auf den systolischen Blutdruck (p < 0,01) und den mittleren arteriellen Druck (p < 0,05), 

jedoch nicht auf diastolischen Blutdruck. Post-hoc-Tukey-Tests deckten auf, dass diese signi-

fikanten Unterschiede im Bereich des systolischen Blutdrucks zwischen den angenehmen länd-

lichen und den unangenehmen städtischen Bildern (p < 0,001) und zwischen angenehmen länd-

lichen und unangenehmen ländlichen Gruppen (p < 0,05) bestanden. Dieses Ergebnis legt 
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stressreduzierende Effekte von angenehmen ländlichen und Waldbildern nahe.     

Die psychologischen Parameter (Rosenberg Self-Esteem Questionnaire; POMS (Profile of 

Mood States Questionnaire)) werden nicht in Gänze berichtet, da nicht alle Subskalen in direk-

ter Weise Einfluss auf das physiologische oder psychologische Stresserleben haben. Es lässt 

sich insgesamt aber festhalten, dass sich positive Effekte des Waldsettings auf die emotionale 

Zufriedenheit zeigen, welche einen positiven Effekt auf das Stresserleben haben können.  

 

3.2 Waldbaden in einem immergrünen Laubwald senkt Cortisolspiegel und pro-in-

flammatorisches Niveau signifikant 
 

Die Studie von Mao et al. (2012) untersuchte zwanzig gesunde männliche Studierende in China, 

die randomisiert in zwei Zehnergruppen aufgeteilt wurden. Eine Gruppe wurde auf eine zwei-

tägige Reise in einen immergrünen Laubwald geschickt, die andere in ein Stadtgebiet. Diese 

Reise umfasste für jede Gruppe je einen neunzig minütigen Spaziergang am Morgen und am 

Nachmittag im jeweiligen Gebiet. Es wurden diverse physiologische und psychologische Para-

meter erhoben.             

Analysiert wurden die pro-inflammatorische Zytokine Interleukin-6 (IL-6) und Tumornekrose-

faktor-α (TNF-α). Das Niveau von IL-6 ist in der Waldbedingung (85,07 ± 56,83 pg/ml) signi-

fikant geringer als in der Stadtbedingung (138,59 ± 90,42 pg/ml; p = 0,016). Auch das Niveau 

von TNF-α ist in der Waldbedingung (0,33 ± 0,02 ng/ml) signifikant geringer als in der Stadt-

bedingung (1,24 ± 0,67 ng/ml; p = 0,014). Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass physiologi-

sche Stressfaktoren durch das Waldbaden reduziert werden.      

Das Enzym T-SOD unterscheidet sich nicht signifikant zwischen Stadtbedingung (91,99 ± 

10,01 pg/ml) und Waldbedingung (72,89 ± 18,78 pg/ml; p = 0,193). Dahingegen ist Malondi-

aldehyd, ein Biomarker für oxidativen Stress, in der Waldbedingung (5,44 ± 1,34 ng/ml) signi-

fikant geringer als in der Stadtbedingung (8,65 ± 1,70 ng/ml; p = 0,001). Auch der Cortisol-

spiegel ist bei der Waldbedingung signifikant geringer als bei der Stadtbedingung. Auch dies 

spricht für stressreduzierende Effekte des Waldbadens.                 

Zwischen den Testosteron-Spiegeln beider Bedingungen finden sich keine signifikanten Unter-

schiede. Weitere untersuchte Stressmarker sind die Verteilungen der Leukozyten im peripheren 

Blut. Die Anzahl der prozentualen B-Lymphozyten sind in der Waldbedingung (11,90 ± 2,23%) 

signifikant höher als in der Stadtbedingung (9,60 ± 2,63%; p = 0,049). Die ferner analysierten 
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Marker (prozentuale Anzahl der T-Lymphozyten, der T-Helferzellen, der regulatorischen T-

Zellen und der NK-Zellen sowie die CD4/CD8-Ratio) unterscheiden sich dahingehend nicht 

signifikant zwischen den Bedingungen.           

Die POMS-Bewertung zeigte, dass die Probanden nach Exposition gegenüber der Waldumge-

bung niedrigere Werte in den negativen Subskalen des Fragebogens hatten und der Wert für die 

Vitalität erhöht war.               

Die Studie legt also positive psychologische und physiologische Effekte des Waldbadens auf 

das Stresserleben von jungen Erwachsenen nahe. 

 

3.3 Waldbaden senkt Cortisolspiegel und zerebrale Aktivität signifikant 
 

Die Probanden der Studie von Park et al. (2007) bestanden aus zwölf männliche Studierende            

(22,8 ± 1,4 Jahre). Am ersten Tag des Experimentes wurde eine Gruppe von sechs Probanden 

in ein Waldgebiet und die andere Gruppe von sechs Probanden in ein Stadtgebiet in Japan ge-

schickt. Am zweiten Tag wurde jede Gruppe in die andere Landschaft gebracht (Crossover-

Design). Am Vormittag sollten die Probanden 20 Minuten lang in ihrem jeweiligen Bereich 

herumlaufen, am Nachmittag sollten sie sich auf Stühle setzen und 20 Minuten lang die Land-

schaften ihres jeweiligen Gebiets beobachten. Erhoben wurde die zerebrale Aktivität im pro-

frontalen Kortex und das Speichelcortisol über mehrere Messzeitpunkte. Die zerebrale Aktivi-

tät wurde über die totale Hämoglobinmenge (t-Hb) im linken präfrontalen Kortex gemessen 

(Hoshi et al., 2000, zitiert nach Park et al., 2007). t-Hb war nach dem Spaziergang in der Wald-

gegend signifikant geringer als in der Stadtgegend, was für eine Abnahme der zerebralen Akti-

vität und somit für die stressreduzierende Wirkung von Waldbaden spricht.                

Bezüglich des Speichelcortisolniveaus zeigte sich, dass dieses nach dem Betrachten der Wald-

landschaft signifikant geringer ist als nach dem Betrachten der Stadtlandschaft. Auch dieses 

Ergebnis lässt den Schluss zu, dass Waldbaden zur Stressreduktion beiträgt.                 

Zudem war das subjektive Gefühl von „Komfort“ und „Ruhe“ im Waldgebiet nach dem Gehen 

und nach dem Beobachten der Landschaften in den jeweiligen Gebieten signifikant höher als 

im Stadtgebiet.             

Die vorliegende Studie unterstreicht die positiven Effekte der Waldumgebung im Vergleich zu 

städtischer Umgebung auf das Stresserleben und Wohlbefinden. 
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3.4 Waldbaden in einem jungen Nadelwald senkt Pulsfrequenz und Blutdruck signifi-

kant und zeigt signifikant positive Effekte auf Herzratenvariabilität 
 

Ein ähnliches Crossover-Design wurde in der Studie von Park et al. (2009) benutzt. Zwölf 

männliche Studierende im Alter von durchschnittlich 22,8 Jahren (± 1,4 Jahre) wurden rando-

misiert einer von zwei Versuchsbedingungen zugeteilt. Am ersten Tag des Experimentes wurde 

eine Gruppe von sechs Probanden in ein Waldgebiet, genauer in einen jungen Nadelwald, und 

die andere Gruppe von 6 Probanden in ein Stadtgebiet geschickt, am zweiten Tag in die andere 

Landschaft gebracht. Die Studie fand ebenfalls in Japan statt. Die Probanden sollten vormittags 

15 Minuten in ihrer Gegend spazieren gehen und nachmittags 15 Minuten die Landschaft be-

trachten. Als physiologische Indikatoren wurden in dieser Studie Blutdruck, Pulsfrequenz und 

Herzfrequenzvariabilität über mehrere Messzeitpunkte gemessen.          

Die Pulsfrequenz in der Waldbedingung war nach dem Spaziergang und dem Betrachten der 

Landschaft signifikant geringer als in der Stadtbedingung. Die Pulsfrequenz war sogar schon 

vor dem Betrachten der Landschaft signifikant geringer in der Waldbedingung.             

Auch für den diastolischen Blutdruck fanden sich ähnliche Effekte. Nach dem Laufen und nach 

dem Betrachten der Landschaft war der durchschnittliche diastolische Blutdruck in der Wald-

bedingung signifikant geringer als in der Stadtbedingung, sogar bereits vor dem Spaziergang. 

Die Herzfrequenzvariabilität wurde als zusätzlicher Indikator für die Regenerationsfähigkeit 

des Körpers betrachtet. Die HF-Komponente der Herzfrequenzvariabilität ist mit der Aktivität 

des parasympathischen vegetativen Nervensystems assoziiert und steigt mit zunehmender Ent-

spannung an (Cacioppo et al., 1994, Weise & Heydenreich, 1989, zitiert nach Park et al., 2009). 

Es zeigte sich, dass die HF-Komponente während des Spaziergangs in Waldgebieten tendenzi-

ell höher war als in Stadtgebieten. Nach vier Minuten und nach fünf Minuten zeigten sich sta-

tistisch signifikante Unterschiede zugunsten der Waldbedingung. Während des Betrachtens der 

Landschaft war die HF-Komponente ebenso tendenziell höher als in Stadtgebieten, nach einer 

Minute und nach zehn Minuten zeigten sich auch hier signifikant höhere Werte der HF-Kom-

ponente in der Waldlandschaft.          

Die LF / (LF + HF) -Komponente der HRV, die mit dem sympathischen vegetativen Nerven-

system assoziiert ist und unter Stress ansteigt (Weise & Heydenreich, 1989, zitiert nach Park et 

al., 2009), war in Waldgebieten tendenziell niedriger als in Stadtgebieten. Darüber hinaus war 

der Unterschied nach 14 Minuten nach dem Start zugunsten des Waldgebiets statistisch signi-

fikant. Während des Betrachtens der Landschaft war diese Komponente signifikant niedriger in 

der Waldbedingung. Nach fünf Minuten, nach acht Minuten und nach 13 Minuten nach dem 
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Startpunkt fanden sich signifikante Unterschiede zwischen den beiden Gebieten.   

Probanden schätzten ihr Wohlbefinden bezüglich Komfort, Ruhe und Stärkung in der Waldbe-

dingung nach dem Spaziergang und nach dem Betrachten signifikant besser ein als in der Stadt-

bedingung.            

Das Spazierengehen und Betrachten der Waldlandschaft zeigt somit einen signifikant entspan-

nenden Effekt auf den menschlichen Körper.  

 

3.5 Waldbaden in einem naturbelassenen Laubwald senkt Pulsfrequenz, Blutdruck und 

Cortisolspiegel signifikant 
 

Auch Tsunetsugu et al. (2007) untersuchten den Einfluss von Walderholung auf physiologische 

Parameter, genauer auf Blutdruck, Pulsfrequenz, Herzfrequenzvariabilität und Speichelcor-

tisolkonzentration im Speichel. Bei den Probanden handelte es sich um zwölf männliche Stu-

dierende im Alter von 21 bis 23 Jahren. Analog zur Studie von Park et al. (2009) sollten die 

Probanden 15 Minuten lang einen vorgegebenen Kurs im Wald oder in der Stadt gehen und die 

Landschaft in den jeweiligen Bereichen betrachten. Es handelte sich auch hier um ein Crosso-

ver-Design, das in Japan durchgeführt wurde.           

Die Ergebnisse waren wie folgt. Systolischer Blutdruck war zwischen der Waldbedingung und 

der Stadtbedingung signifikant geringer in den Messzeitpunkten vor dem Spaziergang, vor der 

Beobachtung und nach der Beobachtung. In Bezug auf den Messzeitpunkt nach dem Spazier-

gang zeigten sich keine signifikanten Unterschiede. Auch der diastolische Blutdruck unter-

schied sich zwischen der Wald- und der Stadtbedingung signifikant. Der diastolische Blutdruck 

war vor dem Spaziergang und vor der Beobachtung der Landschaft in der Waldbedingung sig-

nifikant geringer als in der Stadtbedingung. Zudem war der diastolische Blutdruck in der Wald-

gruppe nach der Beobachtung des Waldes signifikant geringer als davor.     

Die Pulsfrequenz war in der Waldbedingung lediglich während der Messung vor dem Spazier-

gang signifikant geringer als in der Stadtbedingung.                 

Auch diese Studie berücksichtigte die Herzfrequenzvariabilität als Indikator für die Regenera-

tionsfähigkeit. Die HF-Komponente war im Waldgebiet während des Spaziergangs insgesamt 

tendenziell höher als im Stadtgebiet. Signifikant höher war sie lediglich eine, neun und 15 Mi-

nuten nach Beginn der Beobachtung. Auch die LF / (LF + HF) -Komponente war im Gesamten 

nicht signifikant geringer in der Waldbedingung, lediglich nach einer Minute und nach neun 

Minuten.             
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Eine signifikante Speichelcortisolkonzentration in der Waldbedingung zeigte sich vor dem Spa-

ziergang, nach dem Spaziergang sowie nach der Waldbeobachtung.      

Die subjektiven psychologischen Parameter wurden mittels Fragebogen abgefragt. Sie umfas-

sen Skalen bezüglich Komfort, Ruhe und Stresserholung. Es zeigte sich, dass sich die Proban-

den in der Waldbedingung vor und nach dem Spaziergang signifikant komfortabler fühlten als 

in der Stadtbedingung. Dasselbe Ergebnis fand sich auch in Bezug auf die Landschaftsbeobach-

tung. Zudem fühlten sich die Probanden nach dem Betrachten der Waldlandschaft signifikant 

komfortabler als davor.           

Probanden fühlten sich zudem signifikant ruhiger in der Waldbedingung nach dem Spaziergang 

im Vergleich zur Stadtbedingung nach dem Spaziergang. In Bezug auf die Waldbetrachtung 

zeigte sich das Ergebnis, dass Probanden sich nach der Betrachtung signifikant ruhiger fühlten 

als in der Stadtbedingung, aber auch als in der Waldbedingung vor der Betrachtung.                   

Bezüglich Stresserholungen waren die Ergebnisse in der Waldbedingung vor dem Spaziergang, 

nach dem Spaziergang, vor der Betrachtung der Landschaft sowie danach signifikant besser als 

in der Stadtbedingung.           

Die Ergebnisse deuten auch darauf hin, dass Waldbaden eine stressreduzierende Wirkung hat. 

 

3.6 Waldbaden reduziert Blutdruck und steigert die Zufriedenheit, wenn Probanden 

keine zusätzlichen Aufgaben erfüllen mussten 
 

Die Probanden der Studie von Hartig et al. (2003), die in den Vereinigten Staaten von Amerika 

durchgeführt wurde, bestanden aus 112 normotensiven Studierenden mit einem Durchschnitts-

alter von 20,8 Jahren (± 3,7 Jahre). Die Hälfte der Probanden waren Frauen, 97% Nichtraucher. 

Sie wurden in vier Bedingungen eingeteilt, entweder in eine Natur- und Aufgabengruppe, in 

eine Stadt- und Aufgabengruppe, in eine Natur- und Nicht-Aufgabengruppe oder in eine Stadt- 

und Nicht-Aufgabengruppe. Nach einer Phase in einem Labor wurden die Teilnehmenden in 

die Umgebungen, Wald oder Stadt, gebracht. Weiter wurde variiert, ob die Probanden in einem 

Raum mit Blick auf Bäume oder in einem Raum ohne Blick auf Landschaft saßen. Es wurden 

Blutdruck, Emotionen und Aufmerksamkeit untersucht.          

Die Betrachtung des Baumes förderte einen schnellen Rückgang des diastolischen Blutdrucks 

als ein blickloses Zimmer. Der anschließende Spaziergang im Naturschutzgebiet förderte eine 

Blutdruckänderung in systolischem und diastolischem Blutdruck, die auf eine stärkere Stress-

reduzierung hinwies als das Gehen in der städtischen Umgebung.        
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Im Vergleich zu den anderen Bedingungen zeigte die Natur- und Nicht-Aufgabengruppe nach 

dem Spaziergang die geringsten Frustwerte und die höchsten positiven Werte bezüglich positi-

ver Stimmung. Die Natur- und Aufgabengruppe zeigte diesbezüglich nur mittelmäßige Werte. 

Geschlechterspezifisch zeigte sich weiterhin, dass die berichtete Traurigkeit der Frauen im 

Zuge des Spaziergangs in der Natur- und Nicht-Aufgabengruppe zunahm, während sie bei Män-

nern abnahm. In der Natur- und Aufgabengruppe zeigte sich ein entgegengesetzter Effekt.        

Es lässt sich festhalten, dass Waldbaden den Blutdruck senkt und auch positive psychologische 

Effekte liefert. Die Effekte sind am höchsten, wenn die Probanden keine weiteren Aufgaben 

erledigen mussten. 

 

3.7 Waldbaden reduziert Speichelamylaseaktivität 
 

Die Probanden der Studie von Yamaguchi et al. (2006) waren 10 gesunde männliche Studie-

rende mit einem Durchschnittsalter von 23,2 Jahren (± 1,1 Jahre). Die Experimente wurden in 

Japan durchgeführt. Die Probanden wurden in zwei Gruppen mit je fünf Probanden eingeteilt 

und die Versuchsumgebungen, Wald beziehungsweise Stadt, wurden jeden Tag gewechselt 

(Crossover-Design). 

Die Probanden blieben drei Tage in einem Hotel und sollten am zweiten und dritten Tag jeweils 

tagsüber einen zwanzigminütigen Spaziergang machen. Speichelamylaseaktivität wurde als In-

dikator für das sympathische vegetative Nervensystem verwendet.  

Die mittlere Speichelamylaseaktivität der Probanden war nach dem Training im Wald um 

18,8% niedriger als die Speichelamylaseaktivität der Probanden, die im städtischen Umfeld 

trainierten. Die Speichelamylaseaktivität in der Waldumgebung betrug 55,8 kU/l (± 31,5 kU/l) 

nach dem Gehen und 45,2 kU/l (± 27,7 kU/l) nach dem Beobachten. Es zeigt sich eine nicht 

signifikante Abnahme der Aktivität nach dem Beobachten im Vergleich zum Gehen. In der 

städtischen Umgebung gab es keine signifikanten Unterschiede in der mittleren Speichelamyla-

seaktivität nach dem Gehen (65,6 ± 57,8 kU/l) und nach dem Beobachten (68,2 ± 61,5 kU/l). 

Es lässt sich der Schluss ziehen, dass das sympathische Nervensystem bei Probanden in einer 

Waldumgebung möglicherweise weniger aktiv ist. Dies spricht für stressreduzierende Effekte 

der Intervention. 

3.8 Integration der Forschungsbefunde 

Die sieben vorgestellten Studien umfassen eine große Bandbreite an physiologischen und psy-

chologischen Parametern im Kontext des Waldbadens. Es zeigten sich positive Effekte des 
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Waldbadens auf physiologische und psychologische Stressparameter. Es fällt auf, dass diese 

nach den Waldspaziergängen in den meisten Studien signifikant positiver waren als nach den 

Stadtspaziergängen (zum Beispiel Park et al., 2007, Park et al., 2009). Man kann schließen, 

dass Waldspaziergänge bezüglich des Stresserlebens besser sind als Stadtspaziergänge.     

Im Zuge dessen ist auch interessant, ob Waldbaden in Form von Spaziergängen die Stresspara-

meter reduziert, ob diese also nach dem Waldbaden signifikant besser sind als davor. Die vor-

liegenden Studien fanden dafür keine Evidenz. Eine mögliche Erklärung ist, dass Studierende 

ein geringeres Stresslevel haben könnten als berufstätige Erwachsene und dieses nur schwer 

gebessert werden kann.           

Dafür zeigte sich, dass die Beobachtung der Waldlandschaft das subjektiv komfortable, erfri-

schende und auch ruhige Gefühl signifikant verbesserte. Diese Effekte spiegeln sich auch im 

diastolischen Blutdruck wider (Tsunetsugu et al., 2007).                  

Hervorzuheben ist auch, dass verschiedene Arten von Wäldern untersucht wurden und diese 

unterschiedliche Effekte erwarten lassen können (Park et al., 2010, auch Karim et al., 2020). 

Insgesamt lässt sich aber anhand der Studienlage sagen, dass Waldbaden und die Umgebung 

des Waldes bereits in kurzer Zeit das Cortisollevel, die Pulsfrequenz, den Blutdruck sowie die 

Aktivität des sympathisch vegetativen Nervensystems und damit das Stressempfinden im Ver-

gleich zur Stadtumgebung reduzieren kann (auch Park et al., 2010). Die aktuelle Forschungs-

lage unterstützt diese Befunde (Karim et al., 2020).  

 

4 Diskussion 
 

Die eingeschlossene Literatur, aber auch die eigene systematische Literaturarbeit, soll im Fol-

genden diskutiert werden. 

 

4.1 Prinzipielle Diskussion der eingeschlossenen Literatur 
 

Die Literatur ist in diversen Journals publiziert. Zur Bewertung dieser wurde der h-Index 

(Hirsch, 2005) für Journals herangezogen. Die h-Indizes rangieren in der Spannweite von 45 

(International Journal of Environmental Health Research; International Scientific Journal & 

Country Ranking, o. D.; Stand 27. September 2020) und 124 (Journal of Environmental Psy-

chology; International Scientific Journal & Country Ranking, o. D.; Stand 27. September 2020) 
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und damit im mittleren bis oberen Bereich (International Scientific Journal & Country Ran-

king, o. D.; Stand 27. September 2020).         

Als Qualitätsbewertung der Studien wurde die Checkliste CONSORT 2010 verwendet. Es fan-

den sich ernsthafte Mängel in Bezug auf die wissenschaftliche Berichterstattung. Es fällt auf, 

dass keiner der Artikel die randomisiert kontrollierte Studie im Titel identifiziert hat. Weiterhin 

wurde die Vorgehensweise bei der Randomisierung nicht weiter ausgeführt. Kritisch anzumer-

ken ist auch, dass keinerlei Effektstärken berichtet wurden, die Daten vor der Intervention und 

nach der Intervention nur selten in Beziehung gesetzt wurden und die Ergebnisse nicht ausrei-

chend kritisch diskutiert wurden. Ferner waren die Stichproben sehr klein und heterogen ge-

wählt und demografische und personenbezogene Daten wie beispielsweise die Ethnizität wur-

den gar nicht beziehungsweise nur in einem Fall ausreichend angegeben (auch Kamioka et al., 

2012).                 

Der Autor ist der Meinung, dass die vorliegenden Studien die Testgütekriterien der Objektivität, 

Reliabilität und Validität trotz der Mängel in der Berichtung in weiten Teilen erfüllen. Die zu 

untersuchenden Konstrukte wurden gut operationalisiert, was die Schlussfolgerungen als gültig 

erscheinen lässt. Augenscheinvalidität ist gegeben. Externe Validität ist aufgrund der recht klei-

nen und sehr homogenen Probandengruppe potentiell gering. Die Menge, Qualität und Aktua-

lität der zitierten Literatur empfindet der Autor als angemessen.  Die Forscher Park und 

Tsunetsugu haben bereits viele und ähnliche Studien zu dieser, in den Augen des Autors durch-

aus relevanten, Thematik durchgeführt und werden in diesem Bereich häufig zitiert. Die Stu-

dien dieser Forscher sind indes gut miteinander vergleichbar. Die durchgeführten Crossover-

Designstudien sind mit kleineren Stichproben einfacher und ökonomischer durchzuführen. Ka-

mioka et al. (2012) legen allerdings nahe, dass randomisiert kontrollierte Interventionsstudien 

im Crossover-Design dazu führen können, dass es zu Verzerrungen zugunsten der Hypothesen 

der Autoren kommt. Dies führen Kamioka et al. (2012) darauf zurück, dass bereits die Ansicht, 

die Natur und die Waldumgebung wäre gut für Körper und Geist, zu positiveren Ergebnissen 

hätten führen können. Dies hätte durch die Autoren der Studien allerdings zumindest limitiert 

werden müssen.                 

Da die Anzahl an Probanden über die meisten Studien sehr gering war, sollten in Zukunft mehr 

und heterogene Probandengruppen in die Forschung mit einbezogen werden. Zudem waren die 

Interventionen nur auf kurze Zeit angelegt, es wurden keine Langzeiteffekte untersucht. Dies 

könnte im Rahmen weiterer Forschung geschehen.      
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4.2 Limitationen dieser systematischen Übersicht 
 

Diese systematische Übersichtsarbeit ist anhand der PRISMA-Leitlinien entstanden.               

Aufgrund von fehlendem Zugriff auf einen Artikel konnte dieser entweder nicht oder nur se-

kundär zitiert werden. Auf Sekundärzitation wurde verzichtet, da die Ergebnisse der Studie zu 

den Ergebnissen der anderen Studien nicht klar abgegrenzt wurden.      

Die Studie von Pretty et al. (2005) umfasste auch ältere Probanden, die Spannweite des Alters 

erstreckt sich von 18 bis 60. Somit ist diese Studie im Hinblick auf die Fragestellung nur be-

grenzt interpretierbar. Aufgrund des Durchschnittsalters von 24,6 Jahren und der geringen Stan-

dardabweichung von 0,99 Jahren, ist diese Studie dennoch berücksichtigt worden. Bezüglich 

dieser Studie lässt sich ferner anmerken, dass es die einzige Studie ist, die vollständig in einem 

Labor stattfand und die Probanden sich nicht in der freien Natur oder im Wald befanden. Auch 

aufgrund dessen sind die Ergebnisse nur teilweise übertragbar.                           

Denkbar wäre, dass aufgrund von Änderungen im Suchterm (zum Beispiel durch dem Autor 

unbekannte Fachbegriffe, Fachausdrücke oder Einflussfaktoren) oder durch die Hinzunahme 

weiterer Datenbanken weitere passende Studien gefunden worden wären.  

Es wäre außerdem möglich gewesen, Studien in weiteren Sprachen zu berücksichtigen. Um 

Übersetzungs- und Bedeutungsschwierigkeiten auszuschließen, beschränkte sich der Autor im 

Rahmen dieser Arbeit auf die deutsche und englische Sprache. 

Der Autor merkt zudem an, dass die Studien lediglich ein geringes Spektrum an psychologi-

schen Parametern umfassen und die physiologischen Parameter eventuell keinen direkten Ein-

fluss auf das psychologische Stresserleben haben. 

Um eine heterogenere Probandenauswahl zu erreichen, hätte die Zielgruppe erweitert werden 

können. 
 

5 Fazit und Ausblick 
 

Es zeigten sich positive Effekte des Waldbadens auf das psychologische und physiologische 

Stressempfinden der Probanden, insbesondere auf den Cortisolspiegel sowie auf den Blutdruck. 

Trotz der Schwächen der vorgestellten Studien unterstützt die aktuelle Forschungslage diese 

Befunde.                    

In Zukunft sollte „Wald“ differenzierter betrachtet werden und verschiedene Waldkomponen-

ten berücksichtigt werden. Dies könnte den Weg für klinisch-psychologische Interventionen 

ebnen (Karim et al., 2020).   
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Anhang 
 
Übersicht der einbezogenen Studien 

 
 

Studie Probanden Intervention 
Vergleichs-       in-

tervention 
Hauptbefunde 

Hartig et al. (2003) 

112 normotensive 

Studierende (20,8 ± 

3,7 Jahre; 50% 

Frauen; 97% Nicht-

raucher) 

Natur- und Aufga-

bengruppe und Natur- 

und Nicht-Aufgaben-

gruppe; Aufgaben-

gruppe mussten zu-

sätzlich aufmerksam-

keitsintensive Aufga-

ben lösen; Teilneh-

mer saßen in einem 

Zimmer mit Blick auf 

die Natur; gingen in 

die natürliche Umge-

bung 

Stadt- und Aufgaben-

gruppe und Stadt- 

und Nicht-Aufgaben-

gruppe; Aufgaben-

gruppe musste zu-

sätzlich aufmerksam-

keitsintensive Aufga-

ben lösen; Teilneh-

mer saßen in einem 

Zimmer ohne Fens-

ter; Teilnehmer gin-

gen in die städtische 

Umgebung 

förderte schnelleren 

Rückgang 

des diastolischem 

Blutdrucks; förderte 

Blutdruckänderung 

und damit stärkere 

Stressreduzierung; 

höhere Aufmerksam-

keit; positiver Effekt 

nahm am Ende des 

Spaziergangs zu, der 

Ärger ab 

Pretty et al. (2005)  

100 Studierende und 

Angestellte einer 

Universität (24,6 ± 

0,99 Jahre; 55 

Frauen, 45 Männer) 

20-minütige Geh-

übungen auf dem 

Laufband eines La-

bors mit projizierten 

Waldbildern 

20-minütige Geh-

übungen auf dem 

Laufband eines La-

bors mit projizierten 

Stadtbildern 

Bewegung in grüner 

Umgebung hat wich-

tige Auswirkungen 

auf die öffentliche 

Gesundheit und die 

Umwelt 

Mao et al. (2012) 

20 gesunde männli-

che Studierende 

(20,79 ± 0,54 Jahre) 

zweitätige Reise in 

einen immergrünen 

Laubwald mit 

Waldspaziergängen 

zweitätige Reise in 

ein Stadtgebiet mit 

Stadtspaziergängen 

positive Effekte des 

Waldbadens; verrin-

gerter oxidativer 

Stress, geringeres 

proinflammatorisches 

Niveau; verringerter 

Cortisolspiegel im 

Serum; niedrigere 

Konzentration von 

Plasma-ET-1;  niedri-

gere Werte in den ne-

gativen Subskalen der 
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POMS-Bewertung; 

erhöhte Vitalität 

Park et al. (2006) 

12 gesunde männli-

che Studierende (22,8 

± 1,4 Jahre) 

Probanden sollten in 

einem Waldgebiet 20 

Minuten lang herum-

laufen und 20 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

Probanden sollten in 

einem Stadtgebiet 20 

Minuten lang herum-

laufen und 20 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

positive Effekte des 

Waldbadens auf Kör-

per und Geist; gerin-

gere zerebrale Aktivi-

tät im präfronatalen 

Kortex; Konzentra-

tion von Speichelcor-

tisol signifikant nied-

riger 

Park et al. (2009) 

12 gesunde männli-

che Studierende (21,8 

± 0,8 Jahre) 

Probanden sollten in 

einem Waldgebiet 15 

Minuten lang herum-

laufen und 15 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

Probanden sollten in 

einem Stadtgebiet 15 

Minuten lang herum-

laufen und 15 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

positive Effekte des 

Waldbadens auf Kör-

per und Geist; signifi-

kant geringere Puls-

rate, geringerer dias-

tolischer Blutdruck 

und Verhältnis der 

Herzratenvariabilität 

Tsunetsugu et al. 

(2006) 

12 gesunde männli-

che Studierende (22,0 

± 1,0 Jahre) 

Probanden sollten in 

einem Waldgebiet 15 

Minuten lang herum-

laufen und 15 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

Probanden sollten in 

einem Stadtgebiet 15 

Minuten lang herum-

laufen und 15 Minu-

ten die Landschaft 

beobachten 

positive Effekte des 

Waldbadens auf Kör-

per und Geist; signifi-

kante Verringerung 

des Blutdrucks und 

der Pulsfrequenz; er-

höhte Leistung der 

Herzratenvariabilität; 

signifikant geringere 

Cortisolkonzentration 

im Speichel; führt zur 

Stressreduktion; sub-

jektiv positive Be-

wertung 

Yamaguchi et al. 

(2006) 

10 gesunde männli-

che Studierende (23,2 

± 1,1 Jahre) 

Gehen in der Wald-

umgebung 
Gehen in der Stad-

tumgebung 

Speichelamylaseakti-

vität deutlich geringer 
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Zielgruppe (keine Studierenden 
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Fokus auf Aufgaben 
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Zielgruppe (keine Studierenden 

oder junge Erwachsene) 
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caused by the mental workload. Jpn J Fatigue Sci. 
Sprache (Japanisch) 

Lee, J., Park, B. J., Tsunetsugu, Y., Kagawa, T. & Miyazaki Y. (2011). 

Physiological benefits of forest environment: based on field research at 4 

sites. Nihon Eiseigaku Zasshi, 66(4), 663 - 669. https://doi.org/10.1265/ 
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Sprache (Japanisch) 

Mao, G. X., Cao, Y. B., Yang, Y., Chen, Z. M., Dong, J. H., Chen, S. S., 

Wu, Q., Lyu, X. L., Jia, B. B., Yan, J., & Wang, G. F. (2018). Additive 
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162. https://doi.org/10.3967/bes2018.020 

Zielgruppe (keine Studierenden 

oder junge Erwachsene) 

Matsunaga, K., Park, B. J., Ohno, N., et al. (2009). Effects of rooftop fo-

rest-like field on elderly people requiring care: using sensory evaluation. 

J Jpn Soc Balneol Climatol Phys Med, 72(4), 256 – 264 

Sprache (Japanisch) 
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Außerhalb des Zeitraums 

Park, B. J., Ishii, H., Furuhashi, S., Lee, Y. S., Tsunetsugu, Y., Morikawa, 
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For Res, 23, 278–83. 

Fehlender Zugriff 

Takayanagi, K. & Hagihara, Y. (2006). To extend health resources in a 
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Studie 
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Ab-

schnitt/Thema 

Num-
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Beschreibung 
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zahl 

Titel und Zusammenfassung 

 

1a Kennzeichnung im Titel als randomisierte Studie  

1b 

Strukturierte Zusammenfassung von Studiendesign, Methoden, 

Resultaten und Schlussfolgerungen (siehe auch CONSORT für 

Abstracts) 

 

Einleitung 

Hintergrund und 

Ziele 

2a Wissenschaftlicher Hintergrund und Begründung der Studie  

2b Genaue Fragestellung oder Hypothesen  

Methoden 

Studiendesign 

3a 
Beschreibung des Studiendesigns (z. B. parallel, faktoriell), ein-

schließlich Zuteilungsverhältnis der Patienten zu den Gruppen 
 

3b 
Wichtige Änderungen der Methoden nach Studienbeginn (z.B. 

Eignungskriterien) mit Gründen 
 

Probanden/Patien-

ten 

4a Eignungskriterien der Probanden/Patienten  

4b Umgebung und Ort der Studiendurchführung  

Intervention/Be-

handlung 
5 

Durchgeführte Interventionen in jeder Gruppe mit präzisen De-

tails, einschließlich wie und wann die Interventionen durchgeführt 

wurden, um eine Replikation der Studie zu ermöglichen 

 

Endpunkte 

6a 

Vollständig definierte, primäre und sekundäre Endpunkte (früher 

„Zielkriterien“ genannt), einschließlich wie und wann sie erhoben 

wurden 

 

6b 
Änderungen der Endpunkte nach Studienbeginn mit Angabe der 

Gründe 
 

Fallzahlbestim-

mung 

7a Wie wurde die Fallzahl berechnet?  

7b 
Falls zutreffend, Erklärung aller Zwischenanalysen und Abbruch-

kriterien 
 

Randomisierung 

Erzeugung der 

Behandlungsfolge 

8a Methode zur Generierung der Zufallszuteilung  

8b 
Art der Randomisierung; Details jedweder Restriktionen (z.B. 

Blockbildung, Blockgröße) 
 

Mechanismen der 

Geheimhaltung 

der Behandlungs-

folge 

9 

Mechanismen zur Umsetzung der Zuteilungssequenz (z.B. sequen-

ziell nummerierte Behälter) und Beschreibung aller Schritte zur 

Geheimhaltung der Sequenz bis zur Interventionszuordnung 
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Durchführung 10 

Wer führte die Zufallszuteilung durch, wer nahm die Teilnehmer 

in die Studie auf und wer teilte die Teilnehmer den Interventionen 

zu 

 

Verblindung 
11a 

Falls durchgeführt, wer war bei der Interventionszuordnung ver-

blindet? (z.B. Teilnehmer, Ärzte, Therapeuten, diejenigen, die die 

Endpunkte beurteilten) 

 

11b Falls relevant, Beschreibung der Ähnlichkeit der Interventionen  

Statistische Me-

thoden 

12a 
Statistische Methoden, die zum Vergleich der Gruppen hinsicht-

lich primärer und sekundärer Endpunkte eingesetzt wurden 
 

12b 
Methoden, die für zusätzliche Analysen eingesetzt wurden, wie 

Subgruppenanalysen, adjustierte Analysen 
 

Ergebnisse 

Ein- und Aus-

schlüsse (ein 

Flussdiagramm 

wird dringend 

empfohlen) 

13a 

Für jede Gruppe Anzahl der Studienteilnehmer, die randomisiert 

zugeteilt wurden, die die geplante Intervention erhielten und die 

hinsichtlich des primären Endpunkts analysiert wurden 

 

13b 
Für jede Gruppe Zahl der Studienausscheider und Ausschlüsse 

nach Randomisierung mit Angabe von Gründen 
 

Aufnahme/Rekru-

tierung 

14a Zeitraum der Rekrutierung und Nachbeobachtung  

14b Warum die Studie endete oder gestoppt wurde  

Patientencharak-

teristika zu Stu-

dienbeginn (base-

line data) 

15 
Eine Tabelle demographischer und klinischer Charakteristika für 

jede Gruppe 
 

Anzahl der ausge-

werteten Proban-

den/Patienten 

16 

Für jede Gruppe, Anzahl der Teilnehmer, die in die Analyse ein-

geschlossen wurde und Angabe, ob diese der Anzahl der ursprüng-

lich zugeteilten Gruppen entsprach 

 

Ergebnisse und 

Schätzmethoden 

17a 

Für jeden primären und sekundären Endpunkt Ergebnisse für jede 

Gruppe und die geschätzte Effektgröße sowie ihre Präzision (z.B. 

95% Konfidenzintervall) 

 

17b 
Für binäre Endpunkte wird empfohlen, sowohl die absoluten als 

auch die relativen Effektgrößen anzugeben 
 

Zusätzliche Ana-

lysen 
18 

Resultate von weiteren Analysen, einschließlich Subgruppenana-

lysen und adjustierten Analysen mit Angabe, ob diese präspezifi-

ziert oder exploratorisch durchgeführt wurden 

 

Schaden 19 

Alle wichtigen Schäden (früher „unerwünschte Wirkungen“ ge-

nannt) innerhalb jeder Gruppe (siehe auch CONSORT für Schä-

den (harm)) 

 

Diskussion 



Stressreduzierende Effekte von Waldtherapie  24 
 
 

Limitierungen 20 
Studienlimitierungen mit Angabe zu potentieller Verzerrung, feh-

lender Präzision und, falls relevant, Multiplizität von Analysen 
 

Generalisierbar-

keit 
21 

Generalisierbarkeit (externe Validität, Anwendbarkeit) der Stu-

dienergebnisse 
 

Interpretation 22 
Interpretation konsistent mit den Ergebnissen, Abwägung des Nut-

zens und Schadens, Berücksichtigung anderer relevanter Evidenz 
 

Andere Information 

Registrierung 23 Registrierungsnummer und Name des Studienregisters  

Protokoll 24 
Wo das vollständige Protokoll eingesehen werden kann, falls ver-

fügbar 
 

Finanzierung 25 
Quellen der Finanzierung und anderer Unterstützung (wie Liefe-

rung von Medikamenten), Rolle des Geldgebers 
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