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Ganzkorper-Elektromyostimulation —
eine Richtlinie zur sicheren und

effektiven Anwendung

Whole-Body Electromyostimulation — The Need for Common Sense!

Rationale and Guideline for a Safe and Effective Training

Ganzkorper-Elektromyostimulation (WB-EMS) er-
freut sich durch Zeiteffizienz, Individualisierbarkeit
und Effektivitdt im Gesundheits-, Breiten- und Leis-
tungssport zunehmender Beliebtheit.

Nach Erstanwendung von WB-EMS werden in Ein-
zelfillen (extrem) hohe Kreatinkinase (CK)-Werte
berichtet, die in einem gesundheitlich bedenklichen
Bereich liegen. Bedingt durch die flichige, simultane
Applikation bei dezidierter Ansteuerung jeder ein-
zelnen der 12-14 Muskelgruppen/Stimulationsflache
mit moglicher supramaximaler Reizhohe liegen fiir
die Trainingstechnologie WB-EMS tatséchlich die
meisten, wenn nicht alle, Voraussetzungen vor, die
von der trainingswissenschaftlich/sportmedizini-
schen Literatur fiir eine ,exertional Rhabdomyoly-
sis®, also eine ausgeprégte korpertrainings-indu-
zierte Muskelschddigung, verantwortlich gemacht
werden.

Obwohl fiir keinen dieser gut vorbereiteten, gesun-
den und konsequent arztlich begleiteten Studien-
teilnehmer, die in der Literatur berichten, negative
renale und kardiale Indizien einer Rhabdomyolyse
vorlagen, konnen die gesundheitlichen Konsequen-
zen bei vorgeschadigten, leistungsschwachen und/
oder schlecht vorbereiteten Personen, insbesondere
in der frithen Phase des WB-EMS-Trainings, deutlich
ungiinstiger ausfallen.

Eine vorliegende Untersuchung mit 26 gesunden
Sportlern ohne WB-EMS Vorerfahrung zeigte nach
ausbelasteter, also hochintensiver, WB-EMS-Erst-
applikation eine durchschnittlich 117-fache Erho-
hung der CK-Konzentration, also Werte die im Be-
reich einer schweren (,,severe®) Rhabdomyolyse lie-
gen (250-fache Erhohung des Ruhe-CK). Eine daran
anschlieflende Evaluierung des Effekts regelméafligen
WB-EMS Trainings (1x20/Wo.) bei diesem Kollektiv
zeigte nach 10-wochigem Konditionierungszeit-
raum und anschlieflender, wiederum ausbelasteter
WB-EMS-Applikation einen ausgeprégten ,repea-
ted bout effect” mit CK-Spitzenwerten im unteren
Bereich konventionellen Krafttrainings (<1000 IE/1),
also in einem gesundheitlich unbedenklichen Be-
reich.

Aus den vorliegenden Daten leiten wir ab, dass (a) un-
angemessene, hochintensive oder gar ausbelasten-
de WB-EMS-Erstapplikationen im Einzelfall (s. 0.)
negative gesundheitliche Konsequenzen haben kon-
nen und daher (b) insbesondere in der Anfangspha-
se des WB-EMS-Trainingsprozesses in jedem Fall
vermieden werden sollten. (c¢) Ein rascher Gewoh-
nungseffekt auch hinsichtlich hochintensiver bzw.
ausbelasteter WB-EMS-Applikation auftritt, wobei
(d) ausbelastende WB-EMS-Applikationen zur Rea-
lisierung klinisch-relevanter Effekte vergleichbar ei-
nem konventionellen Krafttraining nicht zwingend
noétig sind und nur sehr speziellen Trainingszielen
vorbehalten bleiben.

WB-EMS ist eine hocheffektive Trainingstechnolo-
gie, bei der ein versierter und verantwortungsvoller
Umgang unbedingt angezeigt ist, um einerseits eine
angemessene hohe Reizh6he zur Generierung positi-
ver Effekte zu realisieren und andererseits mogliche
negative Begleiterscheinungen zu vermeiden.
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