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Die funktionell bedeutsamen
Eigenschaften der Skelettmuskulatur

und ihre Physiologie

Urs Geiger, Hebelstrasse 46, 4056 Basel

Einleitung.

Entsprechend der grossen Beliebtheit, der sich sowohl Kraft- als auch Aus-
dauertraining heute erfreuen, gehen die Meinungen iiber Trainingsmethoden,
Trainingsaufbau und Trainingsmittel oft weit auseinander, was zu einer un-
ausgesprochenen Verunsicherung beitragen kann. Daneben besteht seitens
der Trainingswissenschafter eine Tendenz, immer neue Begriffe einzufiihren,
iiber deren praktischen Nutzen aber diskutiert werden kann. Man sollte viel-
mehr davon abkommen, die Begriffe der Trainingslehre nur im Umfeld des
Leistungssportes zu sehen;, es sind bekanntlich genau definierte physische Ei-
genschaften, deren physiologische Wirkungsmechanismen im gleichen Masse
auch fiir den Nichtsportler bzw. den Patienten Giiltigkeit haben.

Um das Verstdndnis, und damit die Einsicht in die Notwendigkeit trainings-
methodischer Uberlegungen zu mehren, muss das Ziel dahin gehen, Begriffe
der Trainingslehre auf ein sinnvolles und verstdndliches Mass zu reduzieren.
Nur so wird einerseits die Formulierung eines Trainings- bzw. Therapiezieles
erleichtert, wiihrend andererseits dessen Uberpriifbarkeit objektivierbar wird.

Introduction

Correspondant au grand engouement qui s’ étend aussi bien a I’ entrainement
en force qu’ en endurance, la confrontation des conceptions sur les méthodes,
les programmes et les moyens d’ entrainement peut contribuer a créer une dé-
sécurisation implicite.

Parallélement, les scientifiques de I’ entrainement ont tendance a toujours in-
troduire de nouveaux concepts, bien que leur utilité pratique puisse a peine
étre discutée. On devrait arréter de ne voir les concepts d’ entrainement que
dans le cadre du sport de compétition; il y a des propriétés physiques claire-
ment connues et définies, dont les mécanismes physiologiques d’action sont
également valables pour des non-sportifs et, respectivement, des patients.
Pour élargir la compréhension et donc partager la nécessité de réfléchir sur
les méthodes d’ entrainement, il faut se fixer le but de réduire les principes
d’entrainement a des éléments simples et compréhensibles. C’est ainsi qu’il
sera plus facile de formuler le but d’un entrainement, respectivement d’ une
thérapie, d’ une part, et, de I'autre, de le suivre d’ une maniére plus objec-
tivable.

Motorischen Erscheinungsformen in
Koordinative und Konditionelle Fihig-
keiten mit ihren Untergruppen notwen-
dig.

Ich mochte an dieser Stelle betonen,

Fitness und korperliche
Leistungsfaktoren.

Der hohe Gewichtsanteil der Skelett-
muskulatur an der Gesamtkodrpermasse

bringt die vitale Bedeutung dieses
Organs zum Ausdruck. So mannigfaltig
die tiglichen Anforderungen an die Ar-
beitsmuskulatur sind, so vielféltig und
differenziert muss diese funktionieren
konnen. Dies macht die Gliederung der

dass im folgenden nicht von sportlicher
Leistungsfihigkeit gesprochen wird.
Zuviel wurde und wird dariiber berich-
tet, und was als Nebenprodukt dieser
vielgepriesenen sportlichen Leistung
anfillt, kann selten genug bedenkenlos

akzeptiert werden. Es soll vielmehr in-
teressieren, wie die funktionellphysio-
logische Leistungsfihigkeit struktu-
riert sein muss, und welche Bedeutung
dieser im Rahmen der Gesamtfitness
zukommt. Kdérperliche Leistungsfihig-
keit ist in unserer modernen Leistungs-
gesellschaft ein «Muss» geworden und
wird als Fitness schlechthin bezeichnet.
Fitness ist ein Zustand und soll als
solcher Ausdruck fiir Gesundheit,
Wohlbefinden und Leistungsfihigkeit
sein (Abb. 1).

Im Rahmen der Gesamtfitness stellt die
korperliche Leistungsfahigkeit oder
Motorische Fitness einen wichtigen
Bestandteil dar (Abb. 2).

Das Beziehungsgefiige der Konditio-
nellen Fihigkeit Kraft, Ausdauer und
Schnelligkeit zeigt dabei eine genetisch
und trainingsbedingte Dominanz mit
individueller Auspriagung.

Im Gegensatz zur Gesamtfitness ist die
Motorische Fitness kein Zustand,
sondern eine Erscheinungsform kor-
perlicher Aktivitdt. Als Leistungsvor-
aussetzung sind die motorischen Fihig-
keiten nicht direkt beobachtbar oder
messbar; sie lassen sich aber aus dem
gezeigten Bewegungsverhalten zuver-
ldssig erahnen.

Zum Begriff «Kraft».

Eine Definition der «Muskelkraft» ist
mit physikalischen Parametern nicht
moglich. Der Grund liegt darin, dass
Muskelkraft — im Gegensatz zu physi-
kalischen Kriften — nicht direkt
messbar ist.

Was gemessen und beobachtet wird, ist
die mechanische Auswirkung einer ent-
sprechenden Muskelkontraktion.
Physikalisch ist Kraft als das Produkt
einer Masse und deren Beschleunigung
definiert, was aber einer «Gewichts-
kraft» im Wirkungsfeld der Gravitation
entspricht und nicht mit der aufge-
brachten «Muskelkraft» identisch ist.
Die funktionell entscheidende Muskel-
kraft hingegen ist das Resultat einer
energetisch determinierten neuromus-
kuldren Reaktion im kontraktilen Fi-
brillenapparat eines Skelettmuskels.
Dabei ist die Muskelkraft mit dem
Inneren Drehmoment (Drehmoment
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Abbildung 1:
Die Gesamtfitness.

Abbildung 2:

Die Motorische Fitness.
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Abbildung 3:
Die Superkompensation

der Kraft) identisch, welches wiederum
an ein Ausseres Drehmoment (Dreh-
moment der Last) bzw. eine entspre-
chende Last gebunden ist. Dabei iiber-
trifft die Muskelkraft geméss Hebelge-
setz die Gewichtskraft stets um ein viel-
faches.

Unter dieser Betrachtungsweise wird
auch verstindlich, dass die Konditio-
nellen Fihigkeiten physiologisch nicht
als vollig unterschiedliche motorische
Erscheinungsformen betrachtet werden
konnen und diirfen. Sowohl Schnellig-
keitals auch Kraft und Ausdauer stehen
in einer gewissen Abhingigkeit zuein-

ander. Weil es sich letztlich bei allen
Féhigkeiten um die mechanische Aus-
wirkung von Muskelkontraktionen
handelt, liegt der Unterschied in der
zeitlichen Begrenzung der entspre-
chenden Muskelarbeit (Dauer), ihrer
Arbeitsleistung (Intensitidt) und Bewe-
gungsschnelligkeit (Winkelgeschwin-
digkeit oder Bewegungsfrequenz).

Beim korperlichen Training gilt es all-
gemein, die Differenz zwischen einem
angestrebten Trainingsziel (Soll-Wert)
und dem aktuellen Trainingszustand
(Ist-Wert) zu verringern. Der gewiinsch-
te Trainingseffekt basiert dabei auf der

Fihigkeit des Organismus, sich Bela-
stungsreizen anzupassen. Dabei ist eine
Storung der Homdostase (biologisches
Gleichgewicht) — subjektiv als Ermii-
dung empfunden und objektiv als
Abnahme der Leistungsfihigkeit zu er-
kennen — notwendig, um einen regene-
rativ-adaptativen Mehrausgleich im
Sinne der Superkompensation zu errei-
chen (Abb. 3).

Gemiss Kurvenverlauf ist der ge-
wiinschte Trainingseffekt nur dann zu
erwarten, wenn der Belastungsreiz so
gross war, dass es zu einem erheblichen

Abfall der Energiereserven durch Ver-
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Abbildung 4

brauch von Muskel- bzw. Leberglyko-
gen kommen musste. Die Reizwirkung
eines Trainings basiert dementspre-
chend auf einer reaktiven Vergrosse-
rung des Glykogendepots im Muskel
(hoheres Ausgangsniveau der Energie-
reserven).

Jeder Belastungsreiz setzt primir an der
Muskelzelle an. Mit zunehmender Be-
lastungsdauer (Ausdauerleistung) wird
sekundér das Herz-Kreislaufsystem als
Hilfsmechanismus reflektorisch einge-
schaltet (Abb. 4).

Das Gesetz der biopositiven Anpassung
des Organismus gilt sowohl fiir den
Bereich der Kraftfihigkeit als auch fiir
den Bereich der Ausdauerfahigkeit.

Zum Begriff <Ausdauer».

Wenn Ausdauer allgemein als die psy-
chomotorische Ermiidungswider-
standsfdhigkeit des Korpers bezeichnet
wird, dann muss die Leistungssteige-
rung primdr iiber eine funktionelle An-
passung des Herz-Kreislaufsystems er-
folgen.

Von Allgemeiner Muskelausdauer wird
dann gesprochen, wenn mehr als 1/6
der Gesamtmuskelmasse beansprucht
wird. Im Gegensatz zum Krafttraining
setzt der Belastungsreiz beim Training
der Allgemeinen Ausdauer oder Grund-
lagenausdauer nicht nur Adaptations-
prozesse im Muskelgewebe, sondern in
erster Linie im Herz-Kreislaufsystem.
Wenn die Lokale Muskelausdauer be-

ansprucht wird, und demnach weniger
als 1/6 der Gesamtmuskelmasse
belastet wird, dann verlieren die Adap-
tationsprozesse des Herz-Kreislaufsy-
stems allerdings ihre leistungsbestim-
mende Bedeutung weitgehend.

Damit der Organismus der Forderung
nachkommen kann, unter Dauerbela-
stung den erhohten Sauerstoff- und
Substratbedarf der Muskulatur zu
decken und den vermehrten Anfall an
Kohlendioxid (evtl. Laktat) raschm-
oglichst abzutransportieren und zu ver-
stoffwechseln, werden Blutkreislauf,
Herz und Lungen gleichermassen mit-
beteiligt. Aufgabe des Kreislaufsy-
stems ist es dabei, durch reflektorische
Gefissdilatation in der Arbeitsmusku-
latur eine geniigende Blutvolumenzu-
fuhr zu garantieren, wihrend die Lunge
ihre Funktion zur optimalen Ausnut-
zung der Atemgase durch Beschleuni-
gung der Atemfrequenz, Erh6hung der
Atemmittellage und damit Verdnde-
rung der Atemvolumina nachzukom-
men hat. Den funktionellen Anpassun-
gen des Kreislaufs und der Lunge steht,
neben einer Vergrosserung des Herzmi-
nutenvolumens durch Erhohung der
Herzfrequenz und des Schlagvolumens
eine strukturelle Anpassungsmoglich-
keit des Herzens im Sinne einer Myo-
cardhypertrophie («Sportherz») gegen-
liber.

Ein morphologisches Grundgesetz
besagt, dass schwache Reize anregend
im Sinne einer Verbesserung der inter-

muskuldren  Koordination (Bewe-
gungsdkonomie) wirken. Strukturelle
Gewebsverdanderungen diirfen dabei
aber nicht erwartet werden. Starke
Reize, wie sie etwa durch hohe Muskel-
spannungen, hohe Bewegungsge-
schwindigkeiten oder Dauerbelastun-
gen gesetzt werden konnen, 16sen hin-
gegen morphologisch-strukturelle An-
passungsvorgidnge im beanspruchten
Gewebe und dessen Zellorganellen aus.
Dass zu starke Reize schidigend
wirken, darauf braucht wohl nicht spe-
ziell hingewiesen zu werden.

Konditionsfaktoren und ihr
Wirkungsgrad.

Gemiss der genetischen Verteilung von
Fast-twitch und Slow-twitch Fasern
besteht eine individuelle Leistungs-
pradisposition fiir Ausdauerfihigkeit
oder Kraft- bzw. Schnelligkeitsfihig-
keit. Wenn Maximalkraft die Fahigkeit
des Muskels ist, hochstmogliche Span-
nung gegen einen dusseren Widerstand
zu dessen dynamischer Uberwindung
aufzubauen, dann ist dies weitgehend
der phasischen Muskulatur (FasertyplI)
vorbehalten, wihrend die tonische
Muskulatur (Fasertypl) vorzugsweise
bei lingerdauernder aber weniger in-
tensiver Kraftleistung beansprucht
wird.

Es darf davon ausgegangen werden,
dass alle Konditionellen Faktoren eine
dynamische Manifestationsform des
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Fiir wirksamere Therapie und Diagnostik mit Reuzstrom.
Die neue Gerategeneration von Siemens

Mit finf neuen Reizstromgeraten
und einer Applikationshilfe. Geraten
mit breiteren Einsatzmoglichkeiten,
patientenfreundlicherer Anwendung
und mehr Komfort. Vor allem aber
mit moderner Technik: Zum Beispiel
mit Mikroprozessorsteuerung und
-liberwachung, symbolgefihrter
Bedienung, Automatik-Funktionen
zur Arbeitserleichterung, hoher
Zuverlassigkeit, Wahimaoglichkeiten
von monophasischen und biphasi-
schen Stromformen, von konstantem
Strom (CC) und konstanter
Spannung (CV).

Dazu kommt ein Design, das ergono-
misch und hygienisch vorbildlich ist.

Und ein duBerst attraktives Preis-
Leistungs-Verhéltnis.

Universal-NEUROTON 826 fur
professionelle Reizstromdiagnostik
und -therapie,

Therapie-NEUROTON 827 fur
Schmerz- und Lahmungstherapie.

SONODYNATOR 834 — Kombina-
tions-Gerat fir Schmerztherapie mit
diadynamischen Stromen und Ultra-
schall, Ultraschalltherapie sowie Reiz-
stromtherapie.

DUODYNATOR 829 — Interferenz-
strom-Therapiegerat.
STEREODYNATOR 828 — Komfort-
Schmerztherapie-Gerat mit drei-

dimensionalem Interferenzstrom.
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Telefon Q1 810 03 62
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Abbildung 6

neuromuskulidren Gesamtsystems auf
einen bestimmten Belastungsreiz dar-
stellen. Durch die praktische Notwen-
digkeit einer weiteren Unterteilung der
Konditionsfaktoren in Schnellkraft,
Kraftausdauer und Schnelligkeitsdauer
wird die funktionelle Abhidngigkeit
noch deutlicher (Abb. 5).

Erst mit einer Systematisierung der
Reize in bezug auf Intensitdt, Dauer
und Dichte kann eine spezifische Aus-
pragung einer bestimmten Fahigkeit er-
zwungen werden.

Der physiologische Zusammenhang
zwischen qualitativer Belastungsinten-
sitdt (dussere/innere Widerstandsgros-
se) bzw. Reizdichte (Verhiltnis zwi-
schen Belastung und Erholung) und
quantitativer Belastungsdauer (Reiz-
setzungsdauer/Satzldnge) entscheidet
letztlich dariiber, welche Konditionelle
Grosse speziell gefordert wird (Abb. 6).
Die obige Darstellung des Leistungs-
grades besagt, dass mit zunehmender
Belastungsintensitdt und Reizdichte
die Belastungsdauer abnimmt, oder
anders ausgedriickt, dass sich mit Erho-
hung der Belastungsdauer Belastungs-
intensitdt und Reizdichte vermindern

miissen. >
Konditions Lokale aerobe Lokale anaerobe Kraftausdauer Maximalkraft
Faktoren Ausdauer Ausdauer
(«Stehvermogen») Querschnitt- Intramuskulire

Trainingsreize training Koordination
Belastungsintensitat 40% bis 60% bis 80 — 100%
(Widerstandsgrosse) 20 —40% 30 -50% 60% 80% > 100
Belastungsdauer 50 60/70 10-20 8-12 5
(Anzahl Wiederholungen (> 2 Min.) (bis 40 Sek.) 20 - 60 6—12 1(=3)
Reizdichte gleichbleibende wenig wechselnde 4-10/1° 3-5/1-2’ 5-8/2
(Verhiltnis- Belastung Belastung
Sétze/Pausen) relativ vollst. unvollstindige 4-10/1° 3-5/1-2’ 5-10/2

Erholung Erholung
Trainings- dynamisch «Intervallmethode» dynamisch dynamisch dynamisch
methode langsam- dynamisch mittel- langsam langsam langsam

mittelschnell schnell/schnell

dynamisch dynamisch dynam. langsam-
schnell schnell bremsend
energetisch determiniert
informationsorientiert
Abbildiung 7

6
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Praktisch-schematische
Zusammenfassung.

InderAbbildung sind die vorgingig be-
schriebenen Konditionsfaktoren ge-
miss ihrem Abhingigkeitsverhiltnis in
horizontaler Richtung geordnet und in
einem Rasterschema zusammenge-
stellt. Auf die Allgemeine aerobe Aus-
dauer wurde aus Griinden der Therapie-
hédufigkeit verzichtet.

In vertikaler Richtung sind die qualita-
tiven und quantitativen Aspekte der
Trainingsreize und -methoden aufge-
fiihrt. Auch hier wurde aus Griinden der
Therapiehdufigkeit auf die Statische
Trainingsmethode verzichtet.

Die Belastungsintensitét bezieht sich in
prozentualer Abstufung auf die einma-
lige Uberwindung des Maximalwider-
standes, gemessen an einem Einzel-
muskel oder an einer Muskelgruppe.
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Pro Infirmis-Sammlung 1989

Behindertes Wohnen:

Beispiele aus dem Alltag

Sylvia B., 38, leidet an Multipler Skle-
rose, einer Muskelerkrankung.
Wihrend Jahren lebt sie im dritten
Stock eines Wohnblocks in der Nihe
ihres Arbeitsortes. Das Haus hat einen

Was tut Pro Infirmis

Lift, doch ist dieser nur iiber eine
Treppe erreichbar. Eines Tages fiihrt
die Krankheit bei Frau B. zu einer
Lihmung der Beine; die Frau ist fortan
auf den Rollstuhl angewiesen. Obwohl
die Nachbarn sehr hilfsbereit sind, wird
ein Wohnungswechsel unumginglich.

Nach mehrmonatiger vergeblicher Su-

che findet Sylvia B. iiber die ortliche

Pro Infirmis-Beratungsstelle eine klei-

ne Dreizimmerwohnung, die sie mit

ihrer IV-Rente bezahlen konnte. Aller-

dings sind einige teure Anpassungen

notig:

— Entfernen der Tiirschwellen

— Verbreitern des Tiirrahmens zum Ba-
dezimmer/WC

— Einrichten einer Schwelle bei den
Balkontiiren

— Bodenbelag

— zweiter Telefonapparat neben dem
Bett

Pro Infirmis vermittelt einen Baufach-

mann und iibernimmt einen Teil der

Kosten fiir die Anpassungen. In der

neuen Wohnung kann Sylvia B. auch in

Zukunft  weitgehend  selbstindig

wohnen.

Markus A., 58, erkrankte im Alter von
7 Jahren an Kinderlihmung. Er ist an
den Rollstuhl gebunden. An den Schul-
tern, Handgelenken und Fingern leidet
er an einer schmerzhaften Poliarthritis.
Zudem muss er wegen Diabetesgefahr
Diit halten. Nach 26 Ehejahren kommt
es zur Scheidung von seiner Frau. In
dieser schweren Zeit nimmt Markus A.
Kontakt auf mit einem personlichen
Sozialarbeiter der Pro Infirmis. Mit ihm
kann er personliche Probleme und
praktische Fragen zu seiner neuen Le-
benssituation besprechen. Die Bera-
tung ist sehr intensiv und dauert auch
heute noch an.

Herr A. mochte weiterhin unabhédngig
leben. Bauliche Hindernisse stehen fiir
einmal keine im Weg. Doch wie die
Wohnung besorgen, wie einkaufen,
kochen? Und der Kontakt mit andern
Menschen? Der Sozialarbeiter organi-
siert eine Hilfe fiir Pflege und Haushalt
sowie einen Elektro-Rollstuhl, mit dem
sich Markus auch ausserhalb der
Wohnung allein fortbewegen kann.
Zudem berit er den Klienten bei finan-
ziellen und administrativen Fragen zur
Invaliden-Versicherung, Krankenkasse
usw.

So kann Markus B. weiterhin in seiner
gewohnten Umgebung leben; der
anfangs befiirchtete Umzug in ein
Heim ist nicht notig. P
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