Nordic Walking

Von Irene Mlekusch

ordic Walking basiert auf einem

sehr einfachen, der Alltagsmo-

torik ahnlichem, Bewegungsab-
lauf, der nahezu von jedem, fast (herall
und zu jeder Jahreszeit ausgelbt wer-
den kann. Daraus erklart sich vermutlich
der grofle internationale Beliebtheits-
grad, der 1997 in Finnland entwickelten
Sportart. Allein im skandinavischen
Raum wird die Zahl der Nordic Walker
auf eine Million Menschen geschatzt
und auch in den USA, Mitteleuropa und

Bewegung in den

Die Vorteile von Nordic Walking - wenn es im medizi-
nischen Bereich eingesetzt wird - liegen in der guten
Dosierbarkeit. Positive Effekte kbnnen bei Herzkreislauf-
erkrankungen, PaVvK, COPD und Depressionen erzielt
werden. Bei Untrainierten sollte jedenfalls vor Beginn
des Trainings ein Ruhe-EKG durchgefuhrt werden.

sogar Japan findet die Ausdauersportart
mittlerweile viele Anhanger.

+Wichtig ist es, wieder Bewegung in
den Alltag zu bringen: zum Beispiel eine
Bushaltestelle zu Fuf gehen”, erklart
Univ. Prof. Josef Niebauer, Vorstand des
Universitatsinstituts flr praventive und:
rehabilitative Sportmedizin der Paracel-
sus Medizinischen Privatuniversitat Salz-
burg. Niebauer weiter: ,Ziel sollte sein,
sich pro Woche mindestens zweieinhalb

Effekte von Nordic Walking

Effektives Nordic Walking-Training hat nachweislich positive Auswir-
kungen auf das Herzkreislaufsystem. Es kommt zu einer Zunahme des
Energieverbrauchs um bis zu 21 Prozent, einem Anstieg des maxima-
len Sauerstoffverbrauchs von gut 20 Prozent, einem leicht erhhten
Blutdruck wahrend der Belastung und einer leichten Erhthung der
Herzfrequenz. Bei einer Gruppe von Patienten mit koronarer Herz-
krankheit fand sich beim Nordic Walking keine Zunahme signifikanter
ST-Strecken-Veranderungen oder Rhythmusstorungen. Trotz eines
Kalorienmehrverbrauchs von rund 20 Prozent verglichen mit Personen,
die ziigig gehen, wird Nordic Walking bei gleicher Gehgeschwindigkeit
nicht als anstrengender empfunden. Demnach kann Nordic Walking
bei adipdsen Menschen mit und ohne Diabetes mellitus zur Reduktion
des BMI eingesetzt werden. Zuséatzlich fanden sich in Studien eine Ab-
nahme der totalen Fettmasse, der LDL-Werte, der Triglyceride und des
Hiiftumfanges sowie eine Zunahme der HDL-Werte. Die Verwendung
der Stdcke tragt zu einer signifikanten Reduktion der Gelenk- und Seh-
nenbelastung in der aktiven Abstofiphase bei. Beim Bergabgehen im
Gelande sorgt der Doppelstockeinsatz flir eine Reduktion der Belastung
von zehn bis 16 Prozent.

Auch bei Patienten mit PaVK wurde Nordic Walking therapeutisch ein-
gesetzt. Nach mehreren Trainingswochen fanden sich in diversen Stu-
dien langere schmerzfreie Gehstrecken und eine geringere Schmerzin-
tensitat bei groferer Belastung. In anderen Studien wiederum konnten
eine Verbesserung des Sauerstoffverbrauchs, der Lebensqualitat sowie
der subjektiv empfundenen Gehstrecke nachgewiesen werden.

Nordic Walking flihrte bei einer Gruppe von Patienten mit COPD zu
einer Zunahme der taglichen Bewegung und der respiratorischen Atem-
frequenz, einer Abnahme der belastungsabhangigen Dyspnoe sowie
einer Reduktion von Angst und Depression.

Untersuchungen an Patienten mit Fibromyalgie, Depression, chro-
nischen Schmerzen und Brustkrebs ergaben einen Trend zur Verbesse-
rung der Lebensqualitat bei regelmafigem Nordic Walking-Training. Vor
allem bei unspezifischen, chronischen Nacken- und Schulterschmerzen
zeigte sich in Kombination mit einem Kraft- und Mobilitétstraining ein
signifikanter Riickgang der Schmerzhaftigkeit und eine Verbesserung
der Lebensqualitat. Bei vollig untrainierten Personen zeigte sich bereits
nach einem achtwéchigen Nordic Walking-Training eine signifikante
Steigerung der Maximalkraft der Riickenextensoren. Als Nebeneffekt
konnte in einer Studie mit Menschen, die an Diabetes mellitus leiden,
eine deutliche Verbesserung der Schlafqualitat festgestellt werden.

Des Weiteren zeichnet sich auch ein Benefit flir Patienten mit progres-
siven neurodegenerativen Bewegungsstorungen wie Morbus Parkinson
ab. Diskutiert wird, ob durch Nordic Walking auf unebenem und/oder
weichem Untergrund das Gleichgewicht verbessert werden kann. Die
Uberlegensten Effekte fanden sich einerseits in der Ganggeschwindig-
keit, andererseits auch bei der Gehstrecke. Insgesamt konnten bei
einer Gruppe von Menschen, die an M. Parkinson leiden, bereits nach
sechs Wochen Nordic Walking eine Zunahme der kdrperlichen Aktivitat
und der Lebensqualitat verzeichnet werden.
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Alltag bringen

Stunden Uber mindestens drei Tage ver-
teilt in Einheiten von je 30 bis 60 Mi-
nuten zu bewegen.” Denn nur wenn die
Ausdauer trainiert wird, zeigen sich posi-
tive Effekte auf das Herzkreislaufsystem.

In der Rehabilitation nach Verlet-
zungen wird Nordic Walking schon lén-
ger eingesetzt, um einen frihen und
sportnahen Aufbau der Muskulatur
und koérperlichen Leistungsfahigkeit zu
erreichen. ,Die Vorteile eines Nordic
Walkings in medizinischem Einsatz so-
wohl praventiv wie rehabilitativ liegen
in dem Faktum einer guten Dosierhar-
keit", wei Univ. Prof. Norbert Bachl,
Leiter der Abteilung fUr Sport- und Leis-
tungsphysiologie am Institut flr Sport-
wissenschaften in Wien. So kénne die
Gehgeschwindigkeit je nach Leistungs-

(
Nordic Walking
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Nordic Walking lasst sich durch den Einsatz von speziellen Nordic Walking-Stécken aus dem
zligigen Gehen entwickeln. Die Stdcke sollen einerseits Schwingungen auffangen, andererseits
leicht und flexibel sein. Zu den Nordic Walking-Stocken gehoren spezielle, funktionale Griff-
schiaufen, die ein Schwingen des Stockes beim Offnen der Hand méglich machen. Erst durch
den richtigen Stockeinsatz kommt es zu einer zusatzlichen Aktivierung von Muskelgruppen im
Arm-, Brust-, Schulter-, Nacken- und oberen Rlckenbereich. Bei richtiger Anwendung der Tech-
nik werden beim Nordic Walking etwa 80 bis 90 Prozent der gesamten Muskulatur eingesetzt,
beim klassischen Walking oder Jogging ohne Stockeinsatz nur etwa 60 Prozent.

voraussetzung gewahlt werden. Bei Pa-
tienten, die sehr leistungsschwach sind,
empfiehlt er, intervallméBige Belas-
tungen mit schnellem und langsamem
Gehen durchzufiihren, welche dann zu
einer kontinuierlichen Dauerbelastung
fihren. Durch den Einsatz der Stocke
wird die Rumpf-, Schulter- und Armmus-
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kulatur mehr involviert als beim norma-
len Laufen oder Gehen und somit ge-
starkt beziehungsweise durch einseitige
Arbeitsprozesse bedingte Dysbalancen
der Muskulatur der oberen Extremitaten
ausgeglichen. Dem Nordic Walking. An-
féanger rat Bachl - vorausgesetzt es fin-

det eine fachmannische Beratung statt - MM

| ombinationstherapie fiir Hypertoniker.
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zu einer fixen Stockléange, da die Vorteile eines Tele-
skopstocks in der vielseitigen Anwendung liegen.

Im Nordic Walking sieht Niebauer‘den Ausdauer-
sport schlechthin flr den Menschen, weil viele andere
Sportarten wie zum Beispiel Schwimmen oft nicht in
Frage kommen. ,Die Grundform der Bewegung beim
Nordic Walking ist bekannt. Es wird somit auf etwas
Bekanntem aufgebaut und das ins Sportliche ge-
bracht.” Zumindest zligiges Gehen sollte moglich sein,
um mit dem Nordic Walking zu beginnen. Dabei kon-
nen die Stocke bei vollig Untrainierten zunachst als
Hilfe beim Spazieren gehen dienen. Niebauer'dazu:
+Zu Beginn ist der Einsatz der Stocke egal, die Leute
sollen sich einfach bewegen. Anfanger sollte man
nicht mit Technik oder Dehnen Uberfordern. Beides
ist zeitintensiv und kann eingebaut werden, wenn der
Wunsch besteht.” Vor allem flir Anfanger kann das
Definieren von erreichbaren Zielen motivierend sein.
Auch das gemeinsame Walken in einer Gruppe férdert
das Interesse an der Aktivitat.

Vor Beginn:
Sportéarztliche Untersuchung

Sowohl Niebauer als auch Bachl raten vor Trainings-
beginn zu einer sportarztlichen Untersuchung. ,Jeder
Sporttreibende sollte sich regelmaig, optimal einmal
pro Jahr, einer sportérztlichen Untersuchung unterzie-
hen, insbesondere ab dem 35. Lebensjahr und ganz
besonders als Anfidnger oder Wiedereinsteiger, so
Bachl. Dies sei wichtig, um einerseits eine gewahlte
Sportart bedenkenlos heziehungsweise wenn medizi-
nische Grinde vorliegen modifiziert austben zu kénnen.
Andererseits auch, um aus den Leistungsdaten der
Belastungsuntersuchung jene wichtigen Steuerpara-
meter flr das Training zu erheben, die einen optimalen
Trainingszuwachs ohne Uberanstrengung oder Uberbe-
lastung garantieren. Laut Bachl sollte eine sportme-
dizinische Untersuchung eine ausflihrliche Anamnese
inklusive Sportanamnese und Risikoprofil mit entspre-
chenden Blutparametern, eine physikalische Grund-
untersuchung inklusive Lungenfunktion und eine Ergo-
metrie mit Belastungs-EKG enthalten.

Wenn Untrainierte mit dem Training beginnen, sieht
Niebauer eine Gefahr darin, dass die Betroffenen ihre
Grenzen nicht kennen. Der Experte pladiert daher fiir
die Durchfihrung eines Ruhe-EKGs vor Trainingsbe-
ginn. Und weiter: ,Auch Wiedereinsteigern in den Sport
kénnen nach einer Ergometrie Trainingsempfehlungen
ausgesprochen werden”, gibt Niebauer zu bedenken.
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Damit konnten Frustrationen in der
Sturm- und Drangphase vermieden und
eine sanfte Trainingssteuerung erzielt
werden. Am Osterreichischen Institut
fur Sportmedizin werden Ublicherweise
zuséatzlich zu den bereits genannten fol-
gende Untersuchungen durchgefuhrt:
isometrische WKrafttests der wichtigsten
Muskelgruppen, Tests zur Muskelverkir-
zung, Erhebung der anthropometrischen
Daten inklusive fettfreie Korpermasse
und GefaRelastizitat.

.Wie viele Trainingseinheiten und in
welchen Intervallen trainiert wird, ist eine
individuelle Entscheidung”, verdeutlicht
Niebauer. Vollig untrainierte Patienten
sollten am Anfang eher unterfordert wer-
den, um sie entsprechend zur Bewegung
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zu motivieren, Der Schritt vom Gehen
zum Laufen sei fiir viele zu grof3, weifs

Niebauer. Daher kommt es immer wieder

zu Schmerzen und Verletzungen. ,Nor-
dic Walking ist die Moglichkeit, aus dem
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Gehen etwas Sportliches zu machen.
Somit wird diese Sportart fUr einige zu
einer Art Einstiegsdroge, die die Freude
an der Bewegung zurlickbringen kann“,
resimiert der Experte. M4
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