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Digitales Bewegungscoaching
fur Personen mit MS

Die App, die Sie bei
MS in Bewegung hiilt

ms.= Dr. Alexander Tallner, Dr. Tom Zentek
Rabea Trumpp




Warum Bewegungscoaching?

Wirkung von Training auf . i . .
Gehféhigkeit, Fatigue und Spastik Wirkung auf die psychische Gesundheit

Training wirkt also zundachst positiv auf Kraft, Ausdauer und Gleichgewicht. Diese
Wirkungen in erster Linie haben auch eine weitere Wirkung auf die Symptome der MS wie

Fatigue, eingeschrankte Gehfahigkeit, Gleichgewichtsstorungen oder hehik rwn ot cler korpedicfian: Sonden auchadlciar

o . : i sychischen Ebene wirkt sich Training positiv aus.
Koordinationsprobleme. Die lllustrationen zeigen das. Py aw
Training fihrt zu

* weniger Stress,
!. ’ £ n + mehr Selbstvertrauen,

A A

* einem verbesserten Selbstbild, und

« verbesserter Stimmung.

Das wiederum fahrt zu mehr Lebensqualitat und

Wohlbefinden, und auch eine depressive Stimmung kann
Mehr Ausdauer Mehr Muskelkraft £ Mehr Gleichgewicht Bessere Fitness

- o e X . . Add a coption verbessert werden.
langere Gehstrecke Gehgeschwindigkeit B3 geringere Sturzgefahr weniger Fatigue



Digitales Bewegungscoaching

= Ziel: Personen mit MS in Bewegung bringen

= 12 Wo Bewegungscoaching mit der ms BEWEGT App

= Ziel ist die Steigerung von...

= ...Fatigue und Gehfahigkeit

= ..korperlicher Aktivitat

= ...bewegungsbezogener Gesundheitskompetenz
= ...Lebensqualitat

= Evaluation Uber eine randomisierte, kontrollierte Studie

= Rekrutierung Uber 4 MS-Zentren
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Die wichtigsten Zutaten fur

1.

Die ms BEWEGT App
Schaltzentrale und Navigator

Der personliche Coach
fihrt ins Programm
und steht dann zur Seite

Der eigene Trainingsfleif

ms BEWEGT

= &  Training 9
Ausfallschritt mit Rucksack instabil

2
[ 3 Serien ][ 10 Wdh ]

Video >

Fiir mehr Informationen zur Ubung nach
links wischen!

Ubung bewerten
0 - BEE
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06.02.2024

Betreuer Meier

Hallo, schon, dass Sie sich angemeldet
haben. Wie ich sehe, haben Sie bereits
mit Ihrer ersten Trainingseinheit
begonnen. GroRartig! Zégern Sie bitte
nicht mich zu kontaktieren, falls Sie
Fragen zum Training haben.

09:50 Uhr

Carla Escher

Hallo, vielen Dank fir die Nachricht!
Ich melde mich gerne, sobald ich

Fragen habe &

10:15 Uhr

0/ 255 Zeichen



Mit Plan(er) zum Ziel

A
Vergangene Aktivitdten

= Der Planer fuhrt durchs komplette Programm

o " Willkommen im Programm!
»

Abgeschlossen am 08.02.2024, 10:00 Uhr

Erstgespréch
O =

Abgeschlossen am 08.02.2024, 13:15 Uhr

Trainingsdokumentation
Féllig am 11.02.2024, 23:59 Uhr

Abgeschlossen am 11.02.2024, 09:30 Uhr

’I Einfuhrung ins Krafttraining
~

.ﬂl Krafttraining - Level 1
1 von 2 Einheiten der Woche abgeschlossen

0 se® RickenPower1/3
ame
Startet am 12.02.2024 um 10:00 Uhr

Startet am 12.02.2024 um 13:00 Uhr

o B Riicksprache nach Training
|



Kraftigungs-
ubungen

Ausdauer-
training

Koordinations-
tbungen (5min)

9

Entspannungs-
ubungen

ms_’;?//m
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Kompetent

werden fur

Bewegung
bei MS



Ubungen

= Beispiel aus 5-Minuter




| ernmodul Beispiel: Training und Fatigue

= Erklarung der Grundlagen

Was ist Fatigue?

So kann sich Fatigue @uRern

Empfundener Mangel an Antrieb Motorische Fatigue: Reduzierte Kognitive Fatigue: Reduzierte
oder Energie, Abgeschlagenheit korperliche Leistungsfahigkeit Aufmerksamkeit und
und Mudigkeit Konzentrationsfahigkeit
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Lernmodul: Training und Fatigue

= Wichtige Tipps fur Umgang mit Fatigue im Training

o Fatigue-Level
Fatigue-Level d

Belastungsabbruch 0 loeoooo----- ¥ e_lc_wft_u_n_g_s_a _b _b e f’f"] ___________

| - O BAa DR

Training Training Training

» Zeit

Training Pause

Mit Pausen bleibt das Fatigue-Level deutlich niedriger, und unterhalb der Belastungsgrenze.
Die gestrichelte Linie (Belastungsabbruch) symbolisiert ein Fatigue-Level, bei welchem das Training
abgebrochen werden muss.



Kompetent werden: 26 digitale Lerneinheiten ms=~ i«

Woch Einfithrung Bewegung / Training allgemein Bewegung / Training bei MS  Motivation / Dabeibleiben
ocChe
Willkommen zu ms BEWEGT
Bewegung und Gesundheit
Wo 0 Vorbereitungen fur Ihr Training
Kérperwahrnehmung
Messung Ihrer Mobilitat
Wo 1 Einflihrung ins Krafttraining
Ubungsfeedback
Training und MS aber sicher

Wo 2 Nene .

Training und Fatigue
Wo 3 Einfihrung ins Ausdauertraining

Bewegung und Gesundheit bei MS
Wo 4 Puls messen und verstehen
Gehfahigkeit Grundlagen

Wo 5 Bewegung planen 1: Doku

Gehfahigkeit Training

Training und Spastik
Wo 6

Bewegung planen 2: Analyse
Hitzeempfindlichkeit Grundlagen
Wo 7 o
Allgemeine Bewegungsempfehlungen
Wo 8 Hitzeempfindlichkeit und Training
Bewegungsempfehlungen fir PmMS
Wo 9 Zielsetzung und Training
Motive und Motivation

Wo 10 Die 4 goldenen Regeln des Trainings

Motive bei MS
Wo 11 Hindernisse tiberwinden
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Die typische Programmwoche

Der Wochenplan nimmt etwa 90-120 Minuten in Anspruch
= Krafttraining  1-2mal 20-40 min
= Ausdauer 1-2 mal 10-30 min
= Lernen 2-3 Module 20-30 min



Studiendesign

y

-
Screening
y

ZIm

Wichtigste Einschlusskriterien

* Alter >18, Diagnose MS, stabil >30 Tage

* Smartphone Android, grundlegende Kenntnisse

* Fatigue oder eingeschrankte Gehfahigkeit
Wichtigste Ausschlusskriterien

e EDSS > 6.5

* RegelmaRig >2x30min/Woche Sport/Training
e Schwerwiegende weitere Erkrankungen

e Keine ,Sport“-Tauglichkeit
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Studiendesign

Start 12 Wo 24 Wo

= TO T1 T2

M =

i

Bewegu ngs-\

oo
oo

[o

i

coaching)
Screening Einschluss ~

Clo
oo
oo

i

Keine Bewegungs-
Intervention ) coaching

O
O

Clo
O
O

P



. ZiMm '
Ergebnisse

= Wie gut haben die Teilnehmenden mitgemacht?
= Wieviel Trainingseinheiten
= Wieviel Lerneinheiten

= Wie war die Wirkung auf
= Fatigue
= Gehfahigkeit
= MS-spezifische Lebensqualitat/Symptome
= Korperliche Aktivitat
= Bewegungsbezogene Gesundheitskompetenz
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Teilnehmerdurchlauf

f 7 Kriterien nicht erfillt f 2 abgebrochen

[Noo

M =

~

oo
oo

07 Bewegungs-

[Jo

i

coaching)
# 27 Screening —»G 20 Einschluss
Keine\
f11 6 Zugang zur App
Interventionj

oo
oo

Clo

i

oo
oo

Clo

P

i

f 5 abgebrochen
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Wie gut haben alle mitgemacht? IRoEGT

= Lernmodule: 97% komplett absolviert (330 von 340 insges.)

= Bewegungseinheiten: 6-7 pro Woche absolviert

Bewegungseinheiten pro Teilnehmer Bewegungseinheiten pro Woche
(Uber 12 Wochen) im Zeitverlauf
im Durchschnitt (Kraft, Ausdauer, Koord, Entsp)
50 14
40 12
30 10 [ I
20 8 [
i
10
mo | |
0 I
3 ] o 2
0

B ¥ .
ﬂ i X ! W-1 W1 W2 W3 W4 W5 W6 W7 W8 W9 W10W11W12



Ergebnisse - Fatigue

Frage

Wahrend der letzten Woche
gehdrte die Erschépfung zu den
drei, mich am meisten
behindernden Beschwerden.

Wahrend der letzten Woche war
ich aufgrund meiner Erschopfung
nicht in der Lage, klar zu denken.

Wahrend der letzten Woche hatte
ich aufgrund meiner Erschopfung
Schwierigkeiten, meine Gedanken
Zu Hause oder bei der Arbeit
zusammenzuhalten.

Wahrend der letzten Woche
behinderte die Erschopfung
korperliche Betatigung.

Wahrend der letzten Woche hatte
ich aufgrund meiner Erschopfung
Schwierigkeiten, mich zu
konzentrieren.

Wahrend der letzten Woche flhrte
korperliche Betatigung zu
vermehrter Erschépfung.

Antwort

selten

fast nie

fast nie

manchmal

fast nie

haufig

50
45
40
35
30
25
20
15
10

Signifikanz

Effektstarke

3
¥
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WEIMuS Gesamtscore

45,0
43,1
37,4 37
26’6 Se ®e LY ° 25
T0 T1 T2

Kontrolle  eeee Kontrolle => Int

e |ntervention /

0 0,2 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 18

klein mittel groR
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Ergebnisse — Lebensqualit‘ét/Symptome 72 VI

MSIS Gesamtscore

90

Lebensqualitat (MSIS-29)
83,9
o 85 81,7

Probleme mit den Handen bei S
Alltagstatigkeiten? 80 77,8
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  gar nicht 75 74,0
Probleme sich fortzubewegen ‘oo,
(Auto, Bus, Taxi, Zug)? 70 671 e,
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  maig
& : 65 .
langer gebraucht, Dinge zu tun? .., oo
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  maRig 60 te
Schwierigkeiten, Dinge spontan zu
machen? 55
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  ziemlich 50
das Geflhl, ganz schnell zur TO T1 T2
Toilette zu mussen?
Haben Sie sich in den letzten 2 gar nicht e nterventiond Kontrolle eeee Kontrolle => Int
Wochen aligemein unwohl gefiihit? )~
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  gar nicht
Schiafprobleme?
Haben Sie sich in den letzten 2 gar nicht Signifikanz
Wochen geistig/ mental mide
gefuhit?
Hatten Sie in den letzten 2 Wochen  ziemlich Effektstarke >

?
Sorgen bezogen auf Ihre MS? 0 - - - - - - -

klein mittel grof
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Ergebnisse — Gehfihigkeit
80

Walk12 Score

69,3
Frage Antwort 70
Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung Sehr stark 59,2
in den letzten zwei Wochen Ihre 60 .
Fahigkeit zu gehen beeintrachtigt? 59’5\ 4' *eee.,
Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung Sehr stark 50 s19 Teeea., .
in den letzten zwei Wochen lhre ’
Fahigkeit zu rennen beeintrachtigt? 40 46,9

Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung Sehr stark

in den letzten zwei Wochen lhre 30
Fahigkeit beeintrachtigt, Treppen

hinauf und hinab zu steigen?

20
Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung Sehr stark
in den letzten zwei Wochen das TO T1 T2
Stehen beim Verrichten von :

Tatigkeiten erschwert?

e ntervention ntrolle  eeee Kontrolle => Int

Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung MaRig
in den letzten zwei Wochen |hr
Gleichgewicht beim Stehen oder

Gehen beeintrachtigt? Si gn ifikanz

Wie sehr hat Ihre MS-Erkrankung Sehr stark
in den letzten zwei Wochen Sie

darin einschrankt, wie weit Sie Effektstarke >
gehen k6nnen?
0 0,2 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 18

klein mittel groR



Ergebnisse — Sportaktivitat

BSA

Haben Sie in den letzten zwei
Wochen regelmafig sportliche
Aktivitaten ausgeubt?

Um welche sportliche Aktivitat A
handelt es sich dabei?

Wie viele Male haben Sie Aktivitat
Ain den letzten zwei Wochen
ausgeubt:

Wie viele Minuten haben Sie die
Aktivitat bei jedem Mal ausgefuhrt?

Um welche sportliche Aktivitat B
handelt es sich dabei?
Anzanl der Ausfiihrungen der

Aktivitat B in den letzten 2 Wochen

Anzahl der Minuten die Aktivitat B
jedes Mal ausgefihrt wurde

Um welche sportliche Aktivitat C
handelt es sich dabei?

Anzanhl der Ausfahrungen der
Aktivitat C in den letzten 2 Wochen

Ja

Fitnessstudio

75

Krafttraining «
MSbewegt

15

Fahrrad fahre

Sportaktivitat (Minuten pro Woche)

160
140,0
140
120
100
83,2 86,3
80
60 LN
42,7
40
19, 254.
20
0
T0 T1 T2
—Interventior)/ Kontrolle  eeee Kontrolle => Int
Signifikanz

Effektstarke —_—p

0 0,2 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 18

klein mittel groR



Ergebniss

BGK

Ich kann einen ca. 15kg schweren
Gegenstand (z.B. volle
Getrankekiste, voller
Werkzeugkasten) anheben.

Ich kann einen ca. 25kg schweren
Gegenstand (z.B. voller Koffer)
anheben.

Ich kann einen ca. 5kg schweren
Gegenstand (z.B. volle
Einkaufstasche, vollen
Aktenordner) Uber mehrere Etagen
tragen.

Ich kann einen ca. 15kg schweren
Gegenstand (z.B. volle
Geftrankekiste, voller
Werkzeugkasten) uber mehrere
Etagen tragen.

Ich kann, ohne das Gleichgewicht
zu verlieren, auf einem Bein stehen
und nach einem Gegenstand
greifen.

Ich kann, ohne das Gleichgewicht
Zu verlieren, auf Zehenspitzen
stehen und nach einem
Genenstand areifen

e - Bewegungskompetenz

PDF h¢

Ich kann dies ohne
Probleme

Ich kann dies ohne

Probleme

Ich kann dies ohne
Probleme

Ich kann dies ohne
Probleme

Trifft eher zu

Trifft eher zu

Zim °

Bewegu ngskompetenz
45 42,6

38,8
40 .o'.

35 7
30
25 26,8
20
15

10

T0 T1 T2

)
—Interventiy e Kontrolle  eeee Kontrolle => Int

Signifikanz

Effektstarke >
0 0,2 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 1.8

klein mittel groR



Ergebniss

BGK

Bei anstrengenden Aktivitaten kann
ich die Signale meines Korpers gut
nutzen.

Ich bin in der Lage, eine
Trainingsbelastung gut auf meine
korperlichen Voraussetzungen
anzupassen.

Ich wei, wie ich mit kérperlichem
Training meine Ausdauerleistung
am besten steigern kann.

Wenn ich muskular verspannt bin,
wei ich genau, wie ich mit
korperlicher Aktivitat etwas
dagegen tun kann.

Wenn ich meine Gesundheit durch
die Kraftigung der
Rumpfmuskulatur (Ricken, Bauch)
fordern moéchte, traue ich mir zu,
die richtigen Ubungen
auszuwahlen.

Ich kann Signale meines Korpers
(Puls, Atemgeschwindigkeit) sehr
gut nutzen, um die Hohe der
korperlichen Belastung
einzuschatzen und zu reaulieren.

e - Steuerungskompetenz

PDF

Teils/teils

Teils/teils

Trifft eher nicht zu

Teils/teils

Trifft eher zu

Trifft eher nicht zu

Steuerungskompetenz
70

60 54 56

50
40
30
30
20
10

T0 T1 T2

P

—Interven/ == Kontrolle eeee Kontrolle=>Int

Signifikanz

Effektstarke

\ 4

0 0,2 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 18

klein mittel groR
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Ergebniss

BGK

Ich traue mir zu, fur mich
anspruchsvolle korperliche
Aktivitaten durchzufahren.

Ich traue mir zu, auch hoch
anspruchsvolle korperliche
Aktivitaten durchzufahren.

Ich traue mir zu, sogar schwierigste
sportliche Aktivitaten
durchzufihren.

Wenn ich eine kdrperlich-sportliche
Aktivitat geplant habe, setze ich
das in der Regel auch um.

Mein Vorhaben, mich zu bewegen,
behalte ich im Auge und lasse mich
nicht leicht davon abbringen.

Wenn ich mir vornehme, mich mehr
bewegen zu wollen, habe ich viel
Disziplin bei der Umsetzung.

Wenn ich daran denke, kérperlich
aktiv zu sein, dann fihle ich mich
... 1 -nicht entspannt

Trifft eher zu
Trifft eher nicht zu
Trifft nicht zu
Trifft eher zu
Trifft eher zu
Trifft eher zu

2

80
70
60
50
40
30
20

10

Signifikanz

Effektstarke

0

0,2

klein

e - SelbstreguIationskompetenz

ZIM

Selbstregulationskompetenz

0,6

mittel

T1

e Kontrolle

0,8
grol

1,0

1,2

T2

eeee Kontrolle => Int

1,4

—

1,8

| 23
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Bewertung einer Teilnehme :
.Beim Gehen zog ich immer mein rechtes Bein nach, wenige Meter und das war
nur mit Rollator und Sitzpausen mdaglich, trotzdem hatte ich Angst vor den
Wegen, war schnell erschdpft, hatte Spastiken und musste mehrfach am Tag

schlafen. Meinen FuBB und mein Bein nur wenige cm anzuheben ging nicht.

Durch das Programm hat sich alles verbessert. Ich bin viel belastbarer, die Fatigue
und die Spastiken sind weg, kann ohne Rollator und ohne Angst gehen. Ein Stock

begleitet mich zur Sicherheit. Ich habe ein groBes Stiick meiner Selbstandigkeit

zuruck”
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Zusammenfassung und Ausblick ZIM

= Alle sind gltcklich ©
= Die App und unsere Inhalte wurden sehr gut angenommen
= Die Trainingserfolge lieBen nicht auf sich warten

= ms BEWEGT soll Personen mit MS dauerhaft zur Verfigung stehen —
als Digitale Gesundheitsanwendung (DiGA) AR | Bindesistn

. 28> N fir Arzneimittel
= Verschreibung durch Arzte, Nutzung ohne Zuzahlung und Medizmprodice
= angeboten von AMSEL und ZTM
= ZTM hat Verhandlungen mit dem BfArM zur Zertifizierung gestartet

= Ziel: vorlaufige Zulassung Ende 2025/Anfang 2026
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Vielen Dank

Thre Ansprechpartner

Dr. Alexander Tallner Dr. Tom Zentek

tallner@ztm.de zentek@ztm.de

fa? Miinchner Str. 5 | 97688 Bad Kissingen

KOntakt R, +49 971 13131-0 Follow us on

i (K info@ztm.de @& www.ztm.de f vV in
. seole Gesundhelt
rten fur digita

Thre Expe © Bad Kissingen | Karlsruhe

Foto: Urheber



