
 

 

 
 

 

 

 

Zitate aus wissenschaftlichen Studien 

 

1. Diese Studie zeigt, dass zehn Wochen Training mittels Elektrostimulation bei Menschen mit 
gelähmter Muskulatur übereinstimmend eine Verbesserung der funktionellen Belastbarkeit und 
des oxidativen Stoffwechsels hervorruft. 

 (vgl. CRAMERI et al. 2002/ Scandinavian Journal of Medicine & Sciene in Sports, Kopenhagen, 
Dänemark)  

 
2. „Das durch funktionelle Elektrostimulation (FES) realisierte Fahrradfahren von 

Querschnittsgelähmten bietet die Möglichkeit des Muskel- und kardiovaskulären Trainings in 
Kombination mit einer erhöhten Mobilität im täglichen Leben.“  

 ( Dr. SZESCI 2005/ Ludwig-Maximilians-Universität, München, Deutschland) 
 
3. „Die FES stellt eine kinderfreundliche ergänzende Heimbehandlungsmöglichkeit in der 

 Neurorehabilitation von kindlichen spastischen Hemiparesen nach Schädelhirntrauma dar.“ 
 (Prof. Dr. MAYR et al. 1999/ Universitätsklinik für Kinderchirugie, Graz, Österreich) 

 
4. „Dementsprechend haben wir die Praktikabilität des FES-Radfahrens als eine entspannende 

 Maßnahme nachgewiesen, wir haben den klinischen Beweis der positiven Auswirkung des  
 FES-RadfahrTrainings auf die Fitness und die Gesundheit nachgewiesen und es ist uns gelungen 

diese Technologie auf dem Markt einzuführen.“ 
 (Prof. HUNT, Prof. DONALDSON 2006/ Centre for Rehabilitation Engineering, University of 

Glasgow, Schottland) 
 
5. Das Radfahren Querschnittsgelähmter ist mithilfe künstlich erzeugter Stimulationsmuster 

 (Einschaltreihenfolge der Beinmuskeln) realisierbar. Insgesamt entspricht das künstliche 
 Stimulationsmuster des Querschnittsgelähmten am ehesten dem bei hoher Belastungsstufe 
 gemessenem Aktivierungsmuster des gesunden Menschen.  
 (vgl. SCHILLER et al. 2007/ Klinische Neurophysiologie, München, Deutschland) 

 
6. „Das Heimtraining erzielte signifikante Besserungen der Funktion der gelähmten Muskeln 

 (Drehmoment, Arbeit) und Struktur (Muskelvolumen), wodurch das Radfahren mit 
 Elektrostimulation als Sport getrieben werden konnte.“ 

 (Dr. SZESCI et al. 2007/ Klinische Neurophysiologie, München, Deutschland) 
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>> die Abstracts der zitierten Studien sowie eine Liste mit weiteren Literaturhinweisen können Sie gerne bei der 

Firma RECK anfordern. 
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