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Fiur die bestmogliche Bewaltigung
einer mittellang dauernden Muskel-
leistung ist die maximale Arbeitsféhig-
keit der Muskulatur selbst ausschlag-
gebend. Die starke muskuldre Ermi-
dung ist nun neben der raschen kreis-
laufbedingten Miidigkeitsneigung ein
fiir diese Sportart ebenfalls typisches
Phanomen. Der Grund hiefiir ist darin
zu suchen, dass beim Skilaufen vor-
wiegend Haltearbeit geleistet werden
muss, welche durch den Wegfall der
Muskelpumptatigkeit zu einer schlech-
teren Durchblutung und damit zum
verzégerten Abtransport der Schlak-
kenstoffe (besonders Milchsaure) aus
dem Muskel fiihrt.

Einfache Berechnungen lassen folgern,
dass der eigentliche kalorische Ener-
gieumsatz im alpinen Skilauf kaum
einen leistungsbegrenzenden Faktor
darstellt. Ganz allgemein kommt fir
die  Energieentwicklung  wahrend
sportlicher Betdtigung nur die Ver-
brennung von Fetten und Kohlehydra-
ten in Frage. Es kann angenommen
werden, dass sowohl der alpine Renn-
laufer als auch der Gelegenheitsski-
laufer die notwendige Energiemobili-
sierung vorwiegend durch die Ver-
brennung von Kohlehydraten bereit-
stellt. Solche kénnen im menschlichen
Organismus in einer Menge von etwa
500 g gespeichert werden, was einer
Menge von etwa 2000 cal entspricht.
In Wirklichkeit bendtigt ein Rennlaufer
fir die Bewaltigung auch einer schwe-
ren Disziplin kaum mehr als 100 cal,
wahrend andererseits drei Stunden
Skilaufen eines Untrainierten Ver-
brauchswerte von etwa 1000 cal an-
nehmen lassen. Werden jedoch grosse
Muskelgruppen lber langere Zeit,
wie beim nordischen Langlauf, einer
anstrengenden Aktivitdt ausgesetzt,
ist es zweckmassig, Zucker zuzufiihren.
Es geschieht dies am besten in Form
einer 40prozentigen Zuckerlosung,
von welcher etwa nach jedem sechsten
Kilometer der volle Inhalt eines Ubli-
chen Bechers getrunken werden soll.
Vor allem der alpine Skildufer bewegt
sich haufig in Hohen bis zu 3000 Me-
ter und mehr. Dieser Umstand bringt
es mit sich, dass er physikalischen
Umweltsbedingungen ausgesetzt ist,
die als Hohenklimaeffekte auf ihn ein-
wirken. Ein nicht héhenangepasster
Sportler muss in jedem Fall mit einer
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In den letzten Jahren ist es in fast allen
Sportarten zu einem sprunghaften,
teilweise explosiven Leistungsanstieg
gekommen. Sogenannte « Traumgren-
zen» der sportlichen und biologischen
Leistungsfahigkeit werden stdndig
tberschritten. Bei der Diskussion der
Ursachen fir diese Entwicklung hatte
man viele Faktoren zu beriicksichtigen.
Im unbestrittenen Mittelpunkt steht
dabei die Verbesserung der Trainings-
methodik, von der die entscheidensten
Impulse fiir den Leistungsanstieg ka-
men.

Viel an Boden verloren

Zweifellos hat auch die moderne
Sportmedizin diese Leistungsent-
wicklung positiv beeinflusst. Hiten
wir uns aber davor, ihren Anteil quan-
titativ zu hoch zu bemessen. Ich bin
der Meinung, dass gerade die Sport-
medizin in der Bundesrepublik, be-
sonders im Vergleich zu den Ost-

rechnen, auch wenn er eine optimale
Kondition in den Tallagen aufweist.
Die sogenannte Akklimatisationszeit,
das ist also jene Zeitspanne, die ein
Sportler bendtigt, um eine in den Tal-
lagen gleichwertige Kondition bei
gleicher Belastung zu erreichen, ist
der Hohe direkt proportional. Die in-
dividuellen Unterschiede sind gering.
Die Hohenanpassung verlauft in Pha-
sen. Solche phasenhaft ablaufenden
Reaktionen finden sich aber nicht nur
im Verlauf einer langer dauernden
Hohenanpassung, sondern regelmas-
sig auch in den ersten beiden Stunden
nach einem raschen, besonders passiv,
zum Beispiel mittels einer Bergbahn,
erfolgten Hohenwechsel. Sie betreffen
sowohl korperliche als auch vegetativ
psychische Funktionen (besonders
die Reaktion und Koordination).

Anhand einiger Beispiele und Zahlen
war lediglich versucht worden, einen
Einblick in sportmedizinische Proble-
me des Skilaufs zu vermitteln. Das
gesamte korperliche und psychische
Kraftepotential eines Sportlers zum
richtigen Zeitpunkt auf den optimalen
Stand zu bringen, kann nurim Rahmen
eines Teamworks geschehen. Je enger
die Nahtstelle zwischen Trainer und
Arzt ist, um so leichter wird es gelin-
gen. «Austria Ski»

blockstaaten, in den letzten Jahren viel
an Boden verloren hat. Von einer fiih-
renden Stellung der deutschen sport-
medizinischen Forschung in der Welt,
die uns einmal neidlos zuerkannt wur-
de, kann schon seit Jahren nicht mehr
die Rede sein. Breite Liicken tun sichin
der unmittelbaren praktischen Trai-
ningsforschung und der damit ver-
bundenen regelméssigen sportphysio-
logischen Uberwachung der Spitzen-
athleten und der daraus zwangsliufig
resultierenden Information und Dis-
kussion mit den Trainern auf.
Unzureichend ist die sportmedizinische
Betreuung der Breitensportler. Der An-
teil der Bevdlkerung, der ganz dem
Sport entfremdet ist und andererseits
infolge des modernen Strukturwandels
am Arbeitsplatz und im Verkehr einer
ausreichenden téglichen kérperlichen
Belastung immer mehr enthoben ist,
wird immer grésser. Moderne biotele-
metrische Untersuchungen am Ar-
beitsplatz erbrachten den Beweis, dass
durch die Technisierung selbst bei
Bergarbeitern unter Tage nur ganz
selten noch Pulsfrequenzen iiber
120/min wahrend einer Schicht auf-
traten.

Entsprechende Tests bestatigten dann
auch, dass diese Bergarbeiter im Hin-
blick auf ihre cardio-zirkulatorische
Leistungsreserve als Untrainierte zu
gelten hatten. Die Misere im Schul-
sport hat mit dazu beigetragen, dass
das korperliche Leistungsvermégen
der Kinder und Jugendlichen in Ver-
bindung mit friihen Haltungsschiden
sehr schlecht ist. Im Rahmen dieser
Situation erwachsen dem Sportmedi-
ziner zusétzliche Aufgaben in der pra-
ventiven und rehabilitiven Medizin.

Geniigen wenige Zentren?

Insgesamt bleibt es deshalb fraglich,
ob die von fiihrenden Sportmedizinern
vertretene Konzeption, die sportmedi-
zinische Forschung in drei bis vier
Zentren (Berlin, Freiburg, KéIn-Lever-
kusen, eventuell Hamburg) zu konzen-
trieren, den Aufgaben der Gegenwart
geschweige denn der Zukunft, genii-
gen wird. Die umfangreichen Aufgaben
der Sportmedizin sind auf die Dauer

1) Nach einem Ubersichtsreferat auf einem
Lehrgang des Sportarztebundes Schleswig-
Holstein in Ratzeburg.



nicht durch nebenamtliche, in den
meisten Fallen unbezahlte und nur aus
Idealismus zum Sport getragene, Ta-
tigkeit von Arzten zu erfiillen, die
andererseits in ihrem hauptamtlichen
Wirkungsbereich sich mit einer taglich
grosser werdenden Arbeitslast kon-
frontiert sehen. Hier ist die Entwicklung
an den Auffassungen von Kohlrausch,
der sich 1924 auf dem 2. Deutschen
Sportarztekongress mit dem Begriff
«Sportarzty auseinandersetzte, vor-
beigegangen. Praktisch wird aber
heute noch nach seinem Vorschlag
verfahren, wonach die Bezeichnung
«Sportarzty nicht als Facharzt, son-
dern als Tatigkeitsbegriff aufgefasst
wird, die jedem verliehen wird, der als
approbierter Arzt das deutsche Sport-
abzeichen besitzt und sich im Vereins-
leben mit Wettkampfbestrebungen be-
schaftigt.

Wir brauchen den hauptamtlich tatigen
Facharzt fir Sportmedizin mit einem
klar definierten Ausbildungsweg, der
sich dann mit seiner ganzen Kraft —
und hoffentlich auch mit der notwen-
digen Anerkennung seiner Leistungen
durch die Kollegen anderer Fach-
gebiete — den schon erwahnten um-
fangreichen Aufgaben widmen kann.

Was sagt die Statistik dazu?

Die Weltorganisation fir Gesund-
heit betrachtet die Statistik der
Todesfille wegen Leberzirrhose
infolge Alkoholismus als eine Art
«Fieberthermometer» fiir die Ent-
wicklung des Alkoholismus in
einem Lande. Und hier sind die
vom Eidg. Statistischen Amt er-
mittelten Zahlen recht beunruhi-
gend: diese Todesfélle haben von
1933/38 bis 1966/68 um 219
Prozent zugenommen, wahrend
die Wohnbevoélkerung in der glei-
chen Zeit nur um 35 Prozent an-
gestiegen ist. Auch die Todesfélle
wegen Delirium tremens weisen
fiir 1966 bis 1968 im Vergleich zu
den Vorkriegsjahren 1933-1938
eine Zunahme von 104 Prozent
auf... dies, obschon heute die
Medizin Uber bessere Mittel als
friiher verfiigt, um einen todlichen
Ausgang des Delirs zu verhiten.

Fallen die Hochsprungrekorde im Flop?

Es schien einer Herausforderung an
das Schicksal gleichzukommen, als
Sneshana Hrepevnik aus Jugoslawien
am 5. September bei der Universiade
in Turin nach ihrem Siegessprung tiber
1,86 m die neue Weltrekordh6he von
1,92 m verlangte. Das beinahe ver-
messen wirkende Begehren scheiterte
zwar, doch jene mehrjahrige Periode,
in der der seit 1961 gliltige Weltrekord
der rumanischen Hochspringerin Jo-
landa Balas mit 1,91 m wie ein Fels
in der Brandung unangetastet blieb,
scheint nun wohl vorbei zu sein.

Der Weltstandard im Hochsprung hob
sich in der nun schon fast abgeschlos-
senen Saison bei den Mannern und
Frauen deutlich an — vielleicht nicht
einmal so sehr in der Spitze als viel-
mehr in jenen Bereichen, von denen
aus man dann ganz rasch zur abso-
luten Spitze vorstossen kann.

Enorme Leistungsdichte

1970 war offenbar das Jahr, in dem
sich die Elite Absprungbasen im wahr-
sten Sinne der Bedeutung fiir die kom-
mende Saison sicherte: fiinfzehn Man-
ner sprangen 2,18 m und hdher, dar-
unter auch der deutsche Rekordler
Thomas Zacharias aus Mainz mit
2,20 m, und dreizehn Frauen meister-
ten 1,80 m und mehr, unter ihnen aus
der Bundesrepublik Karen Mack aus
Miinchen mit 1,82 m und Renate Gart-
ner aus Schlichtern mit 1,80 m, aus
der DDR Rita Schmidt mit 1,85 m und
Karin Schulze mit 1,80 m. Die enorme
Leistungsdichte wird in einer Zusam-
menstellung deutlich:

Manner

2,26 m Ni Tschi-tschin (China)
2,215 m Bill Elliot (USA) F

2,215 m Reynaldo Brown (USA)
2,21 m Kestutis Schapka (UdSSR) F
2,20 m Istvan Major (Ungarn) F
2,20 m Valentin Gawrilow (UdSSR)
2,20 m Thomas Zacharias (D)

2,19 m Endre Kelemen (Ungarn)

2,19 m Viktor Bolschow (UdSSR)
2,185 m Ron Jourdan (USA)
2,185 m Barry Shepard (USA)

F = im Fosbury-Flop

Frauen

1,87 m AntoninaLasarjewa (UdSSR)
1,86 m Sneshana Hrepevnik (J)
1,85 m Miloslava Hiibner (CSSR)
1,85 m Cornelia Popescu (Rum.) F
1,85 m Rita Schmidt (DDR)

1,85 m llona Gusenbauer (A)

1,84 m Magdolna Komka (Ungarn)
1,835 m Debbie Brill (Kanada) F
1,82 m Karen Mack (D) F

1,81 m Vera Gawrilowa (UdSSR)
1,81 m Beatrix Rechner (CH) F

Vorbild Dick Fosbury

Drei unter elf Médnnern und vier unter
elf Frauen erreichten ihre diesjahrigen
Spitzenergebnisse also im Fosbury-
Flop, jenem Stil, der sich seit dem Sieg
von Dick Fosbury bei den Olympi-
schen Spielen 1968 in Mexico City
immer mehr durchgesetzt hat. Der
Anteil gegeniiber dem beinahe schon
konventionell wirkenden Straddlestil,
der artistische Perfektion verlangt, ist
also auf ein Verhaltnisvon1:4 bis1: 3
gestiegen, wobei die Popularitit des
Flops vor allem im Frauen-Hoch-
sprung erheblich  zugenommen hat
(im Bundesgebiet betrdgt das Ver-
héltnis bei den 1,70-m-Hochspringe-
rinnen 7 : 6 fir den Flop!).

Die Frage also, ob die Flop-Interpreten
nicht eine bessere Chance hatten, die
seit Jahren giiltigen Weltrekorde von
Valeri Brumel (2,28 m im Jahre 1963),
und Jolanda Balas (1,91 m im Jahre
1961) zu brechen, kann man durchaus
nicht als abschldgig beantworten, wie
es die Gegner dieses merkwiirdigen,
aber in der Gunst gestiegenen Stils
gern mochten . . .

Heinz Vogel (DSB) 401
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