Lebensgewohnheiten und Sporthygiene bei
Fitnessbahnbenttzern

Autor(en):  Koller, H. / Biener, K.

Objekttyp:  Article

Zeitschrift:  Jugend und Sport : Fachzeitschrift fir Leibestbungen der
Eidgendssischen Turn- und Sportschule Magglingen

Band (Jahr): 29 (1972)

Heft 1

PDF erstellt am: 29.05.2024

Persistenter Link: https://doi.org/10.5169/seals-994728

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften. Sie besitzt keine Urheberrechte an
den Inhalten der Zeitschriften. Die Rechte liegen in der Regel bei den Herausgebern.

Die auf der Plattform e-periodica vero6ffentlichten Dokumente stehen fir nicht-kommerzielle Zwecke in
Lehre und Forschung sowie fiir die private Nutzung frei zur Verfiigung. Einzelne Dateien oder
Ausdrucke aus diesem Angebot kbnnen zusammen mit diesen Nutzungsbedingungen und den
korrekten Herkunftsbezeichnungen weitergegeben werden.

Das Veroffentlichen von Bildern in Print- und Online-Publikationen ist nur mit vorheriger Genehmigung
der Rechteinhaber erlaubt. Die systematische Speicherung von Teilen des elektronischen Angebots
auf anderen Servern bedarf ebenfalls des schriftlichen Einverstandnisses der Rechteinhaber.

Haftungsausschluss

Alle Angaben erfolgen ohne Gewabhr fir Vollstandigkeit oder Richtigkeit. Es wird keine Haftung
Ubernommen fiir Schaden durch die Verwendung von Informationen aus diesem Online-Angebot oder
durch das Fehlen von Informationen. Dies gilt auch fur Inhalte Dritter, die tUber dieses Angebot
zuganglich sind.

Ein Dienst der ETH-Bibliothek
ETH Zirich, Ramistrasse 101, 8092 Zirich, Schweiz, www.library.ethz.ch

http://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-994728

20

Lebensgewohnheiten und Sporthygiene bei Fithessbahnbeniitzern

Von H. Koller und K. Biener

Immer mehr Schweisstropfenbah-
nen, Vita-Parcours, Fitnessanlagen,
Circuittrainingsméglichkeiten, Kon-
ditionsschulungsrdume in Betrieben
werden eingerichtet. Wer benitzt
diese Anlagen? Welche Lebensge-
wohnheiten zeichnen die Teilneh-
mer an diesen Sportmdglichkeiten
aus? Was hat sie dazu motiviert?

Um Einblick in diese neue wichtige
sporthygienische Entwicklung zu er-
halten, haben wir eine Studie bei Vi-
ta-Parcours-Beniitzern durchgefiihrt.
Anhand eines differenzierten Frage-
bogens und mit Messungen der
Puls- und Atemfrequenzen an Start
und Ziel wurden 225 Manner und 75
Frauen in der Zeiteinheit erfasst. 10
Prozent der Probanden standen im
Alter von 16 bis 20 Jahren, 41 Pro-
zent im Alter von 21 bis 30 Jahren,
26 Prozent im Alter von 31 bis 40
Jahren, 17 Prozent im Alter von 41
bis 50 Jahren, 6 Prozent waren {iber
50 Jahre, der &lteste 70 Jahre alt.
Schulpflichtige wurden nicht mitge-
zahlt. 40 Prozent aller Probanden
waren ledig, 59 Prozent verheiratet,
1 Prozent geschieden. 93 Prozent
aller Teilnehmer waren Schweizer,
5 Prozent deutsche, 2 Prozent dster-
reichische und 1 Prozent kanadi-
sche, franzosische, schwedische
und finnische Staatsbirger. Kein
einziger Silidlander absolvierte inner-
halb unserer Beobachtungszeit den
Parcours! Die Angaben uber die
Schulbildung ergab, dass nur 6 Pro-
zent aller Befragten ausschliesslich
eine Primarschulbildung genossen
hatten, 44 Prozent eine héhere Mit-
telschule oder eine Handelsschule
mit eidgendssischem Diplom be-
sucht hatten, 50 Prozent Sekundar-
schulen mit/ohne Berufs- oder Ge-
werbeschulen. Es war aufféllig, dass
80 von den 300 Teilnehmern Aka-
demiker waren. Bei der Betrachtung
der Berufskategorien zeigte sich,
dass mindestens 65 Prozent aller
Probanden praktisch ausschliesslich
geistige Arbeit leisten.

Innerhalb der Lebensgewohnheiten
wurden zuerst die Rauchmodalitaten
befragt. 51 Prozent waren Nichtrau-
cher, und zwar 41 von 75 Frauen
und 111 von 225 Ménnern. 10 Pro-
zent aller Probanden rauchten tag-
lich 1 bis 10 Zigaretten, 13 Prozent
ungeféhr 11 bis 20 Zigaretten und

2 Prozent lUber 20 Zigareiten. 11
Prozent rauchten Stumpen, Zigarren
oder Pfeife. Diese Rauchergewohn-
heiten liegen nach unseren Erhe-
bungen (1968) etwas glinstiger als
in der Gesamtbevdlkerung, beson-
ders hinsichtlich der Zigarettenmen-
gen von lber 20 Stick pro Tag. Dcr
Vitaparcours wurde in 47 Prozen~t
einmal pro Woche, in 16 Prozent
zweimal, in 8 Prozent dreimal, in
2 Prozent taglich, in 20 Prozent un-
regelméssig und in 7 Prozent erst-
mals besucht.

Innerhalb der Zeitverteilung waren
48 Prozent an arbeitsfreien Tagen
(Samstag und Sonntag), 45 Prozent
am Feierabend, 5 Prozent wahrend
den Ferien und 2 Prozent in der
Mittagspause gestartet. Die meisten
Personen wurden von Montag bis
Freitag in der Zeit von 17 Uhr bis
zur Dunkelheit gezéhlt, und zwar
18 Personen pro Stunde, hingegen
kein einziger in der Zeit von 8 bis
12 Uhr. Die stéarkste Frequenz ergab
sich an Samstagen in der Zeit von
14 bis 17 Uhr mit 26 Personen pro
Stunde und an Sonntagen von 9
bis 11 Uhr mit 30 Personen pro
Stunde. 29 Prozent aller Probanden
absolvierten den Parcours allein, 35
Prozent mit Familienmitgliedern, 36
Prozent zusammen mit Kollegen
oder Freunden. Von den Teilneh-
mern lernten 47 Prozent den Par-
cours durch miindliche Empfehlung,
19 Prozent durch Pressehinweise
kennen.

Die Motivationen zur Teilnahme wa-
ren besonders aufschlussreich. Die

Abb. 1

vielen von den Probanden spontan
gedusserten Griinde liessen sich in
folgende 6 Punkte einteilen: Zur
korperlichen Betétigung 32 Prozent,
zur Gesunderhaltung 29 Prozent, als
Konditionstraining 21 Prozent, zur
Gewichtsverminderung 5 Prozent,
als Ausgleich und Entspannung 5
Prozent, zum Zeitvertreib und zum
Vergniigen 8 Prozent. Die Teilneh-
mer, welche den Vitaparcours aus
Griinden eines Konditionstrainings
benlitzen, sind fast ausschliesslich
Sportklubmitglieder. Insgesamt ge-
hérten 36 Prozent der Manner und
20 Prozerit der Frauen irgendeinem
Sportverein an. Es werden sehr vie-
le Teilnehmer von den Fitnessbah-
nen angezogen, die ungebunden
und oft auch gern unbeobachtet
kérperlich iben wollen. Jedes vierte
Nicht-Klubmitglied hat in seiner Frei-
zeit auch noch Skilauf und/oder
Schwimmsport betrieben, fiir jedes
sechste Nicht-Klubmitglied war der
Vitaparcours die einzige sportliche
Tatigkeit.

Die bendtigten Zeiten fiir die Par-
coursbegehung betrugen bei 6 Pro-
zent zehn bis zwanzig Minuten, bei
34 Prozent einundzwanzig bis dreis-
sig, bei 39 Prozent einunddreissig
bis vierzig und beim Rest mehr Mi-
nuten, durchschnittlich 32 Minuten
fir Méanner und 36 fur Frauen. Die
beste Zeit betrug 11, die schlech-

~ teste 90 Minuten. Die Durchschnitts-

zeiten der alteren Jahrgénge betru-
gen nur wenig mehr als die der jin-
geren (Abb. 1).

Vita-Parcours-Teilnehmerstudie: Altersabhéangigkeit der Laufdauar
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Die Messungen der Pulsfrequenz
ergaben ‘ einen Ruhepulswert von
durchschnittlich 72 pro Minute, bei
den é&lteren Probanden lag dieser
Wert- um 6 Pulsschldge niedriger
als bei den jiingeren. Am Ziel hin-
gegen lag die mittlere Pulsrate bei
124 pro Minute bei den 20- bis 25-
jéhrigen um 10 Schldge hdher als
bei den 50- bis 70jahrigen. Ein Vier-
tel aller Raucher wiesen am Ziel
140 bis 160 Pulsschldge pro Minute

Abb. 2

Die gréssten Schwierigkeiten inner-
halb der Uebungen, die nicht voll-
standig erfillt werden konnten, be-
reiteten 17 Prozent die Klimmziige,
in 19 Prozent die Liegestitze, in
12 Prozent das Rumpfbeugen riick-
wadrts, in 12 Prozent das Treppen-
hiipfen.

Zusammenfassend kann man sagen,
dass die Fitnessbahnen aller Art bei
der Bevolkerung starkes Interesse
finden und besonders von Personen

Vita-Parcours-TeiInehmerstudie: Pulsraten in Abhéngigkeit von der Laufdauer
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auf, jedoch nur 15 Prozent der
Nichtraucher. Die Pulsfrequenz in
Abhéngigkeit von der Dauer ein-
schliesslich der Durchschnittswerte
mit Standardabweichung zeigt Abb.
2. Es zeigt sich, dass die Standard-
abweichung, abgesehen von den
beiden Extremwerten, in allen Zeit-
gruppen ungeféhr gleich gross ist.

Die Messungen der Atemfrequenz
am Ziel ergaben, dass zwei Drittel
aller Probanden 20- bis 30mal pro
Minute inspirieren, alle Teilnehmer
zusammen im Durchschnitt 26mal,
die alteren 24mal, die jlingeren 27-
mal. Natirlich spiegelten sich auch
hier wie bei den Pulswerten die va-
rianten Leistungsanforderungen wi-
der. Die Atemfrequenz der Raucher
betrug 28 Atemziige pro Minute, die
der Nichtraucher 25.
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mit Sitzberufen benitzt werden. Wir
haben in unserer Studie fast keine
Fabrikarbeiter angetroffen, so dass
immer mehr in den Betrieben ange-
regt werden soll, diese Moglichkeit
nach Betriebsschluss oder vor der
Mittagspause, eventuell am Morgen
unter Umstanden in kleinen Kollek-
tiven zu besuchen. Auch fiir das
Lehrlings- und Schulturnen erge-
ben sich wertvolle Bereicherungen.
Nicht zuletzt kann in den Frauen-
verbdnden entsprechend geworben
werden. Als begliickendes Erlebnis
wird immer empfunden, wenn die
ganze Familie gemeinsam diese
Statten der Gesunderhaltung be-
sucht.

Anschrift der Verfasser:

Institut flir Sozial- und Praventiv-
medizin der Universitat Zirich,
Gloriastrasse 32, 8006 Zirich.

Pathologische
Veranderungen der
Muskeln im Sport

Von Joérg Bayer

Quetschungen (Kontusionen)

Hierbei handelt es sich um Verlet-
zungen (Traumen), die durch ge-
waltsames Zusammenpressen der
Weichteile einen Bluterguss (Hama-
tom) entstehen lassen, ohne dass es
zu einer Kontinuitatstrennung der
Haut kommt. Diese Kontusionen ge-
winnen eine vorrangige Bedeutung
wegen der Haufigkeit ihres Auftre-
tens und erfordern eine adaquate
Behandlung, um langwierige oder
gar dauernde Einschrédnkung oder
Aufhebung der Funktionstéatigkeit zu
verhuten. Die typischen Symptome
einer Kontusion sind ortlich be-
grenzter Schmerz, Schwellung, Ro6-
tung und eine gewisse Bewegungs-
einschrédnkung. Die moglichst bald
einsetzende Behandlung soll in Ru-
higstellung, Anwendung blutgerin-
nungshemmender (antithrombotisch)
wirkender Salbe (Lasonil), festen
Bandagen und eventuell kalten Um-
schlagen bestehen. Massage und
Wérmeanwendung soll in den ersten
Tagen vermieden werden. Treten
grosse Hamatome auf, ist zu der lo-
kalen antithrombotischen Behand-
lung durch die Salbenanwendung
auch eine Behandlung mit anderen
Medikamenten oder aber mit chirur-
gischen Massnahmen in Erwagung
zu ziehen.

Muskelrisse

Unter Muskelriss (Muskelzerrung,
Ueberdehnung des Muskels) ver-
steht man eine Ortlich begrenzte
Zerreissung einer oder mehrerer
Muskelfasern, hervorgerufen durch
plétzliche, oft unuberlegte Bewe-
gungen unter giinstigen Umwelt-
bedingungen (Kalte, Feuchtigkeit,
Luftzug) oder durch Ueberanstren-
gung. Mitunter fiihrt ein Muskelriss
zu einer «Herd»bildung, wenn es
lokal zur Verletzung grésserer Ge-
fasse und zu Blutergissen (Hémato-
men) gekommen ist, die sich inner-
halb einer intakten Muskelscheibe
ansammeln. In dem verletzten Ge-
biet tritt plotzlich ein heftiger
Schmerz auf, verbunden mit mehr
oder weniger vollstidndiger Bewe-
gungsunfahigkeit. Die moglichst so-

fort einsetzende Behandlung er-.

streckt sich auf absolute Ruhigstel-
lung der betroffenen Kérperregion,
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