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Zusammenfassung

Der Einsatz der Herzfrequenz als Steue-
rungsparameter beim Aquajogging ist
bisher mit cinem hohen MaB an Unsi-
cherheit behaftet, da gingige Faustfor-
meln und Zielherzfrequenzbereiche des
Lauftrainings an Land vor dem Hinter-
grund immersionsspezifischer, himody-
namischer Verdnderungen nicht als me-
diumadiquat bezeichnet werden kiinnen.
Gleichzeitig ist wenig iiber das Verhalten
des Metabolismus bei der Anwendung
praxisiiblicher  Herzfrequenzvorgaben
beim Aquajogging bekannt,

An der Untersuchung nahmen zehn
miinnliche Probanden teil, die zuvor kein
regelmiiffiges Aquajogging-Training be-
trieben hatten. In einem ersten Untersu-
chungsabschnitt wurde der Laktat-Herz-
frequenz-Zusammenhang beim  freien
Laufen mittels eines Feldstufentests
(5x1200m}) ermittelt. Tm zweiten Ab-
schnitt absolvierten die Teilnehmer zwei
Aquajogging-Stufentests in randomisier-
ter Rethenfolge, bei denen die beim frei-
en Laufen gemessenen Herzfrequenzen
beim ersten Aquajogging-Test auf jeder
Stufe um 20 Schlige/min und beim
zweiten Test um 40 Schlige/min redu-
ziert wurden.

Der Vergleich der resultierenden Laktat-
werte zwischen freiem Laufen und
Aquajogging, bezogen auf die einzelnen
Stufen zeigt, daB zum Erreichen gleicher
Laktatwerte im Mittel auf den ersten drei
Belastungsstufen eine Herzfrequenzre-
duktion um 40 Schlige/min vorzuneh-
men ist, wihrend auf den letzten beiden
Stufen  ¢ine  Reduktion = um 20
Schlidge/min geniigt. Eine eingehendere
Analyse der Einzelfille ergibt von den
mittleren Ergebnissen zum Teil deutlich
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abweichende Muster, Die Resultate die-
ser Arbeit weisen auf eine begrenzte Ein-
setzbarkeit der Herzfrequenz als Steue-
rungsparameter fiir Aquajogging hin.
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: Summary

Heart rate 1s a widely accepted parameter
of exercise prescription during running
training. Problems might occur when
heart rate values detected on land are
transferred to the aqua running situation.
This might be the specific immersion
condition and the following haemodyna-
mic changes during stay in water. In ad-
dition little is known about the metabolic
response to common target heart rates in
aqua running. In the first part of the stu-
dy, ten healthy males underwent a graded
exercise test of land based running
(5x1200m) to examine the heart rate-lac-
tate relationship. Secondly, the subjects
had to perform two aqua running tests
with a similar protocol. On the basis of
the values derived from running on land
the work intensity was determined by re-
ducing the heart rate for the first test by
40 beats per minute (BPM) per intensity
step and for the second one by 20 BPM
per intensity step.

The group-results indicated that for attai-
ning comparable lactate values heart ra-
tes have to be reduced about 40 BPM in
the first three steps and for about 20
BPM during the last two steps. Analy-
sing the data of each subject we recogni-
zed different tendencies in the heart rate-
lactate-relationship. These data reveal
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that the utility of heart rate as adequate
predictor of work intensity in aqua run-
ning is limited.

Keywords: Aqua running, regulation of
work intensity, blood lactate, heart rate

Finleitung

Auf der Suche nach effizienten und alter-
nativen Trainingsinhalten erfreut sich
Aquajogging zur allgemeinen und spezi-
fischen Leistungsentwicklung in Priven-
tion und Therapie sowoh! im Freizeit- als
auch im Leistungssport zunehmender
Beliebtheit. Diese dirftc einerseits aus
der Sicht des Athleten dem motivationa-
len Aspekt beim Training im zumeist
sportartfremden Medium Wasser ent-
springen, withrend andererseits bei Trai-
nern und Therapeuten die auftriebsbe-
dingte Entlastung passiver Strukturen im
Vordergrund steht.

Leistungssportlich  betrachtet, wird
Aquajogging zunehmend in den Trai-
ningsprozely solcher Sportler integriert,
die {iber grofie Trainingsumfinge hohen
Belastungen ausgesetzt sind und die aus
bewegungsverwandten Disziplinen
stammen (Triathlon, Lauf- und Rad-
sport). Priiventiv und rehabilitativ erfolgt
der Einsatz entweder sportartenunabhén-
gig in geeigneten Phasen nach Akuttrau-
men oder bei chronisch-degenerativen
Verdnderungen am Bewegungsapparat
(15). Aquajogging wird in diesemn Bei-
trag als ,suspended deep water running®
aufgefait, d.h. die Laufbewegungen im
Tiefwasser finden ohne Bodenkontakt
statt. Der Korper wird dabei in lauféhnli-
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cher, nahezu vertikaler Position gehal-
ten, durch eine Aufiriebshilfe unterstiitzt
und Kopf, Hals und Schulter ragen aus
dem Wasser (,,head-out immersion*).

Neben den typischen Trainingszielen in
aktiver Therapie (Verbesserung der Be-
weglichkeit, koordinativer Fihigkeiten
und den Erscheinungsformen der Kraft)
soll Aquajogging der Verbesserung der
Ausdauer sowohl iiber die Erhdhung der
aeroben als auch der anaeroben Kapa-
zitét forderlich sein.

Unabhiingig von der Wahl der Trainings-
methode stellt sich automatisch die Fra-
ge nach ciner geeigneten Belastungs-
steuerung. Nach Wilder und Brennan
(31) erscheint fiir Intervalimethoden die
Bewegungsfrequenz und mit Einschriin-
kungen das subjektive Belastungsemp-
finden (RPE =, rating of perceived exer-
tion“, Borg (2)) als ausreichend,
wilhrend fiir die Davermethode die Herz-
frequenz als Steuerungsparameter der
Wahl gilt. Die beim Laufen und Radfah-
ren an Land gingigen und beziiglich ih-
rer Wirksamkeit vielfach iberpriiften
Herzfrequenzvorgaben (18, 19), lassen
sich jedoch wegen der unterschiedlichen
physikalischen Eigenschafien des Ele-
ments Wasser nicht unmittelbar auf
Aquajogging Gibertragen.

Neben dem beim Aquajogging er-
wiinschten Auftriebseffekt (,.Gewichts-
verlust") wird, bedingt durch den auf den
Korper  wirkenden  hydrostatischen
Druck, der RiickfluB des vendsen Blutes
erleichtert. Es findet eine Blutvolumen-
verschiebung in Richtung des Thorakal-
raumes statt, die zur Erhohung des Herz-
und Schlagvolumens mit gleichzeitiger
Herzfrequenzsenkung fiihret (10, 23).

Beziiglich des AusmaBes der fiir die In-
tensitidtssteucrung im Ausdauertraining
vorzunehmenden Herzfrequenzredukti-
on liegen vergleichsweise wenig verliB-
liche Informationen vor. Nach De Mon-
denard (9) und Reichle (25} sind Sen-
kungen um 10-20 Schlige/Minute vor-
zunchmen. Verschiedenen empirischen
Arbeiten zufolge liegen die Herzfre-
quenzreduktionen bei maximaler Bela-
stung zwischen 5 und 10% (4, 28, 29),
Nach Ergebnissen von Christie et al. (5)
sowie Svedenhag und Seger (28) konnte
die Herzfrequenzsenkung zudem bei
niedrigen und extensiven Belastungen
tendenziell eher niedrig und bei intensi-
veren Belastungen hoher ausfallen,
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In bezug auf die gewiinschte Sicherung
aerober Trainingseffekte mit Hilfe der In-
tensitiitssteuerung iiber die Herzfrequenz
ist des weiteren von Interesse, wie sich
der Metabolismus bei reduzierter Herz-
frequenz verhiilt. In diesem Zusammen-
hang liefert lediglich die Arbeit von Sve-
denhag und Seger (28) Hinweise. Sie be-
obachteten eine Linksverschicbung der
allerdings auf die Sauerstoffaufhahme be-
zogenen Laktatkurve beim Aquajogging.

Es ergaben sich fiir die vorlicgende Ar-
beit folgende Fragestellungen:

IYUm welchen Betrag muf die Herzfre-
quenz im Wasser verringert sein, um
im Verhiltnis zum Laufen an Land
eine dhnliche metabolische Beanspru-
chung zu erzielen?

2)Wie verhilt sich der Metabolismus
beim Aquajogging bei identischer
Herzfrequenz zum Laufen an Land ?

Methodik

Stichprobe

An der Untersuchung nahmen sieben
Sportstudenten und drei leistungssport-
lich crientierte Studenten anderer Fach-
bereiche (Alter: 28.1 + 4.1 Jahre; Ge-
wicht: 73.6 =+ 3.9kg; Kérperhishe: 177.7
= 3.1cm) der Johann Wolfgang Goethe -
Universitit Frankfurt teil. Der Trainings-
aufwand in den letzten sechs Monaten
vor der Studie betrug im Mittel 5.2 %
2.53 Stunden pro Woche. Die Stichprobe
setzte sich aus auvsreichend lauferfahre-
nen Probanden zusammen. Keiner der
Teilnchmer hatte zuvor regelmiiBiges
Aquajogging-Training betrieben,

Untersuchungsdesign/Belastungsver-
fahren

Zur Beantwortung der aufgeworfenen
Fragestellungen sollten in einem kom-
plexen Untersuchungsdesign freies Lau-
fen und Aquajogging mit Hilfe von Feld-
stufentests im Hinblick auf mogliche
Unterschiede im Herzfrequenz-Laktat-
Zusammenhang verglichen werden.

Feldstufentest:

Zunfichst absolvierten alle Teilnehmer
einen Feldstufentest iiber 5x1200m
(FST1200). Aufgrund des nicht laufaus-
dauerspezifisch trainierten Probanden-
gutes wurde von der Durchfiihrung eines
Feldstufentests mit ldngeren Einzelstu-
fen abgesehen (27). Der Test wurde auf
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der 400m-Tartanbahn des Instituts fiir
Sportwissenschaften durchgefiihrt. Die
Anfangsgeschwindigkeiten wurden in
Abhingigkeit vom individuellen Aus-
dauerniveau festgelegt. Daraus resultier-
ten Stufenlingen der ersten Stufe von
7:12 bis 6:48 min. Die Belastungszeiten
reduzierten sich pro Stufe um 24 5. Die
Geschwindigkeitskontrolle erfolgte
durch ein akustisches Signal an Markie-
rungen im Abstand von 100m.

Stufentest - Aquajogging:

Um die metabolische Situation beim
Laufen an Land und Aquajogging mit-
einander vergleichen zu kdnnen, wurde
der FST1200 auf wasserspezifische Be-
dingungen modifiziert. Die individuellen
Belastungszeiten pro Stufe waren iden-
tisch mit denen beim FST1200. Die In-
tensitiitsfestlegung erfolgte mit Hilfe der
Herzfrequenzen der einzelnen Stufen aus
dem FST1200. Um sich der unter Im-
mersion tatsichlich auftretenden Herz-
frequenzreduktion zu nihern, wurden
zwei Aquajogging-Tests durchgefiihrt,
Im ersten Test wurden die Herzfrequen-
zen aus den Einzelstufen des FST1200
um 40 Schlige/min (AQUAI, im zwei-
ten Test um 20 Schlige/min (AQUAID
reduziert (Tab. 1). Diese Vorgehensweise
basiert sowohl auf Empfehlungen aus
der Literatur als auch auf Ergebnissen
aus Voruntersuchungen.

Vor Testbeginn erfolgte eine griindliche
Einfilhrung in die Technik des Aquajog-
gings. Als Auftriebshilfe diente die ,,wet
vest” (Fa, Bioenergetics, USA). Die Pro-
banden hatten die Aufpabe, das Laufen
an Land méglichst exakt zu simulieren,
Die Lauftechnik wurde vom Untersu-
chungsleiter wihrend der Testdurch-
fithrung kontrolliert. Akute Technikver-
dnderungen muBten von den Teilneh-
mern sofort korrigiert werden.

Die Durchfithrung der beiden Aquajog-
ging-Tests erfolgte in randomisierter
Reihenfolge im Schwimmbecken des In-
stituts fiir Sportwissenschaften. Die
Wassertemperatur betrug bei allen Tests
zwischen 26 und 27°C. Zwischen den
einzelnen Untersuchungsterminen lagen
jeweils mindestens drei Tage. Die Pro-
banden waren angewiesen, am Tag vor
einem Test kein intensives sportliches
Training durchzufiihren. Dariiber hinaus
sollten die iiblichen Erndhrungsgewohn-
heiten beibehalten werden. Direkt vor ei-
nem Test sollte eine Nahrungskarenz von
zwel Stunden eingehalten werden.
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Tabefle 1: Exemplarische Darstellung der Intensititsfestlegung
mit Hilfe der Herzfrequenz bei den beiden AQUA-Tests bei Pro-
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Tabelle 2: Mittlere Laktatwerte und Standardabweichungen (in
mmolA) auf den einzelnen Belastungsstufen bei FST1200, AQUAI und

band XY AQUAIL * = p < 0.03 (jeweils verglichen mit FST1200)
Stufe 1 Stufe2 Stufed Stufed  Stufes Stufel  Stufe2  Stufe3  Stufed Stufe 5
FST1200 141 160 173 185 194 FSTi200 3.0:1.26 33126 4.2+1.74 562277  7.8+3.76
AQUAI (40) 101 120 133 145 154 AQUAI 2.5+098 28+1.31 32£1.49 15x1.85% 444248
AQUAIL (-20) 121 140 153 165 174 AQUAIL 512239 5.1:1.83 564226 6.5+244 79+342

Blut zur Laktatbestimmung wurde in
Ruhe, nach jeder Stufe und eine Minute
nach Belastungsende abgenommen. Die
Belastungsunterbrechung  zwischen den
einzelnen Stufen betrug bei atlen Tests 60
Sekunden. Die Verldngerung der iiblichen
Pausenzeiten von 30 Sekunden war not-
wendig, weil die Probanden bei den Aqua-
jogging-Tests das Wasser zur Blut-
entnahme verlassen muBten. Die Laktat-
konzentrationen wurden mittels Lactat-
PAP-Verfahren (Fa. Analyticon, Burbach)
und dem LP-400 Photometer (Fa. Dr. Lan-
ge, Berlin) bestimmt. Die Herzfrequenz-
messungen beim FST1200 erfolgten in den
letzten fiinf Sekunden einer Belastungsstu-
fe mit dem Herzfrequenzmesser ACCUR-
EX 11 (Fa. Polar Electro, GroB-Gerau).
Die Kontrolle der Zielherzfrequenzen
bei den beiden Aquajogging-Tests wurde
vom Untersuchungsleiter vorgenommen,
der sich nzhe den Probanden im Wasser
authielt. Eine Beeintrichtigung der Be-
wegungsausfihrung durch die Eigenbe-
obachiung der Herzfrequenzen konnte
somit ausgeschlossen werden. Die RPE-
Werte nach der BORG-Skala (2) wurden
zeitgleich mit der Blutabnahme nach den
Einzelstufen erhoben.

Statistik

Die Normalverteilung aller Daten wurde
mit dem Kolmogorov-Smirnov-Test
iiberpriift. Zum Vergleich der drei Test-
verfahren kamen cine zweifaktorieile Va-
rianzanalyse mit Mefiwiederholung auf
den Faktoren , Testverfahren® (dreifach
gestuft) und ,Belastungsstufe (fiinffach
gestuft) und in der Folge der Scheffé-
Test fiir die multiplen Mittelwertsver-
gleiche zur Anwendung (3).

' Ergebnisse

In Tabelle 2 sind die Gruppenmittelwer-
te der Laktatkonzentrationen auf den ein-
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zelnen Belastungsstufen dargestellt {sie-
he auch Abb.1). Die zweifaktoriclle Vari-
anzanalyse erbringt sowoh] auf den Fak-
toren ,, Testverfahren™ (F-Wert 30.7) und
»Belastungsstufe” (F-Wert 21.6} wie
auch auf der ,Interaktion® (F-Wert 12.3)
hochsignifikante Effekte (p <0.001). Die
bei den drei Testverfahren (FSTI1200,
AQUAIL AQUAII) erreichten Laktatwer-
te unterscheiden sich somit in statistisch
bedeutsamer Weise. Erwartungsgemil
liegt iiber die fiinf Belastungsstufen ein
exponentieller Laktatanstieg vor. Darii-
ber hinaus zeigt die hochsignifikante In-
teraktion beider Faktoren, dal die Lak-
tatwertentwicklung {iber die fiinf Bela-
stungsstufen bei den drei Testverfahren
unterschiedlich verliuft.

Die Ergebnisse des zur genaueren Loka-
lisation der Mittelwertunterschiede
durchgefiihrten Scheffé-Tests sind der
Tabelle 2 zu entnehmen. Auf den ersten
drei Stufen liegen zwischen FST1200
und AQUAII tendenzielle Unterschiede
vor, die statistisch nicht bedeutsam sind,
inhaltlich aber durchaus Relevanz besit-
zen, Auf den Stufen 4 und 5 ergeben sich
signifikante  Unterschiede zwischen
FST1200 und AQUAL

Diskussion

Die unter Immersion aufiretende Herz-
frequenzreduktion als Folge einer thora-
kalwiirts gerichteten Blutvolumenver-
schiebung ist ein aus der Physiologie be-
kanntes Phi#nomen. Wiihrend in der in-
ternationalen Literatur beziiglich einer
ausgeprigten Herzfrequenzsenkung bei
maximaler Arbeit im Wasser ein weitge-
hender Konsens zu beobachten ist, wird
die trainingspraktisch bedeutsame Frage
nach der tatsichlich vorzufindenen Re-
dukiion bei submaximalen Belastungen
nicht so einheitlich beantwortet (13). In
der vorliegenden Arbeit sollte das Herz-
frequenzverhalten in Relation zum Mus-
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kelstoffwechsel betrachtet werden, da
mit Hilfe des derzeit vermeintlich am be-
sten geeigneten Parameters Laktat das
Ausmall der metabolischen Beanspru-
chung und damit die Richtung der Akwt-
reaktion am genauesten zu erfassen ist
(30). Die Ergebnisse zeigen deutlichere
Herzfrequenzreduktionen als diese bei
bisherigen, saverstoffaufnahmeabhiingi-
gen Untersuchungen festzustellen waren
(4, 13, 26, 28, 29, 33). Interessanterwei-
se fallen die Herzfrequenzsenkungen im
Gruppenmitte] auf den niedrigen und ex-
tensiven Intensitidtsstufen hiher aus, als
aof den intensiven. Demnach wiire fiir
Intensititsbereiche, die den ersten drei
Stufen eines derartigen Tests entspre-
chen, eine Reduktion um 40 Schlige/min
vorzunehmen, wihrend bei Belastungen
analog der letzten beiden Stufen eine
Senkung um 20 Schlige/min geniigen
wiirde. EineAnalyse simtlicher Einzel-
lille zeigt, daf keine individueile Laktat-
Herzfrequenz-Kurve das Gruppenver-
halten exakt wiederspiegelt. Es lassen
sich allerdings individuelle Muster iden-
tifizieren.

Vier Probanden zeigen eine Uberein-
stimmung der Laktat-Herzfrequenz-Kur-
ven bei einer Reduktion um 20 Schli-
ge/min (repriisentative Musterkurve sie-
he Abb. 2). Lediglich einer dieser vier
Personen erreicht auf der letzten Stufe
den hochsten Laktatwert aller drei Test-
verfahren beim FST1200, so daff auf der
letzten Stufe eine geringere Herzfre-
guenzreduktion vorzunehmen wiire.

Die Probanden 3 und 0 erreichen bei ei-
ner Senkung um 40 Schlige/min gleiche
Laktatwerte wie beim FST1200. Die
restiichen vier Teilnehmer weisen ein ge-
mischtes Verhalten auf. Es zeigt sich je-
doch bei allen zumindest tendenziell das
Gruppenverhalten. Das bedeutet auf den
nicdrigen und extensiven Siufen eine
hohere Herzfrequenzreduktion als auf
den intensiveren. Die aus den Gruppen-
mittclwerten abgeleiteten absoluten Re-
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Abbildung 1: Gruppenmittelwerte der Blutlaktatkonzentration bei Feld-
stufentest (FST1200), Aquajogging {-40 Schlige/min) und Aquajogging 11

(-20 Schldge/min)

duktionen (Tab. 2} treten jedoch bei die-
sen vier Teilnehmern nicht auf. Zwei
Frobanden zeigen selbst bei einer Sen-
kung um 40 Schlige/min (AQUAD auf
den ersten drei Stufen héhere Laktatwer-
te als beim FSTI1200. Gieichzeitig ist
kein exponentielles Laktatverhalten zu
beobachten. Vielmehr werden die hich-
sten Laktatwerte bereits auf der ersten
Stufe erreicht. Auf den Folgestufen blei-
ben die Werte gleich beziehungsweise
fallen leicht ab. Dieses Phiinomen ist
wahrscheinlich in erster Linie auf die un-
gewohnie Belastung beim Aquajogging
zuriickzufithren, Denkbar wiire auch,
daf} die hohen Laktatwerte auf der Ein-
gangsstufe auf ein zu schnelles | Errei-
chen-Wollen” der Zielherzfrequenz
zuriickzufiihren ist. Die Herausnahme
dieser beiden Probanden aus der statisti-
schen Analyse bringt jedoch keine Ver-
dnderung des Gruppenergebnisses.

Desweiteren ist von Interesse, wie sich
der Metabolismus bei der Anwendung
bisher gingiger Herzfrequenzreduktio-
nen verhdlt. Hierzu soll ein Vergleich
zwischen den Laktatwerten auf der ersten
und zweiten Stufe zwischen FST1200
und AQUAII erfolgen. Die diesen Stufen
zugrundeliegenden extensiven Intensiti-
ten haben fiir ein Ausdauertraining nach
der Dauermethode mit der Herzfrequenz
als Steuerungsparameter entsprechende
Bedeutung, da sie bei der untersuchten
Stichprobe unterhalb des aerob-anaero-

ge/min)

hithere Laktatwerte nach sich zieht (Stu-
fe 1: 3,0 vs. 5,1 mmol/; Stufe 3: 3.3 vs.
5,1 mmol/l, siche auch Tab. 2). Selbst bei
einer derartigen Senkung, die an der
Obergrenze bisheriger Empfehlungen
liegt, wiirde damit die Trainingswirkung
qualitativ verindert,

Um die metabolische Situation bei iden-
tischer Herzfrequenz zwischen Laufen
an Land und Laufen im Wasser verglei-
chen zu kinnen, absolvierten vier Pro-
banden im Anschlul an den zweiten
AQUA-Test eine zusiitzliche Stufe, bei
der die Herzfrequenz der dritten Stufe
des FST1200 erreicht werden sollte. Ta-
belle 3 zufolge sorgen gleiche Herzfre-
quenzen im Wasser fiir eine deutlich
hihere Inanspruchnahme der laktaziden
Energiebereitstellung.

Insgesamt 138t sich festhalten, daB bei al-
fen Probanden, unabhiingig von den In-
tensititen, die Herzfrequenzen zum Er-
reichen gleicher Laktatwerte um minde-
stens 20 Schiige/min reduziert waren.

Tabelle 3: Vergleich der Laktatwerte (in
mmolA} von vier Probanden bei gleicher Herz-
frequenz beim freien Laufen (FST1200) und
Aquajogging (Hf = Herzfrequenz der dritten
Stufe des FST1200)

Name (Hf} FST1200 Aquajogging

I B Ges FK (167) 39 6.9
ben Ubergangsbereichs liegen (6, 8). Es FS (164) 5.4 2.0
zeigt sich, daB beim Aquajogging eine IS (184) 27 82
Reduktion um 20 Schlige/min gegeniiber TD (173) 4.1 7.3
dem Laufen an Land im Mittel deutlich
186 I DEUTSCHE ZEITSCHRIFT FUR SPORTMEDIZIN

2 3 4 5
Belastungsstufen

Abbildung 2: Musterkurven eines Probanden mit Ubereinstimmung der
Laktatwerte bei Feldstafentest (FST1200) und Aquajogging II (- 20 Schli-

Dabei zeigt kein Proband das nach der
theoretischen Ausgangslage denkbare
Verhalten, wonach die Reduktion im ex-
tensiven Bereich eher niedrig und im in-
tensiven Bereich eher hoher ausfilit. Das
Gegenteil ist der Fall. Allerdings muB
eingerdumt werden, daff bei den bisher
vorliegenden Untersuchungen Herzfre-
quenzverinderungen immer in Relation
zur absoluten und prozentualen Sauer-
stoffaufnahme gesehen wurden. Das um-
gekehrte Senkungsverhalten bei einigen
Probanden diirfte vermutlich durch eine
Okonomisierung der Bewegung im Lau-
fe eines Tests zustande kommen,

Welche Regulationsmechanismen verur-
sachen, iber die immersionstypischen
Verinderungen hinaus, diese deutlichen
Herzfrequenzreduktionen oder anders
ausgedriickt, warum werden selbst bei
Senkungen entsprechend geliufiger Emp-
fehlungen deutlich hohere Laktatwerte
als beim Laufen an Land gefunden?

Im Bereich des sauerstoffiransportieren-
den Systems muf} gefragt werden, ob der
Arbeitsmuskulatur unter Immersion we-
niger Sauerstoff zur Verfiigung gestellt
wird. Die prundsitzliche Senkung der
Herzfrequenz geht allerdings mit einer
Erhthung des Schlagvolumens einher,
wodurch das Herzzeitvolumen unverin-
dert bleibt (10, 23).

Eine hohere laktazide Beanspruchung
infolge einer verstirkten sympathikoad-
renalen Aktivitit kann vermutlich ausge-
schlossen werden, da unter Immersion
prinzipiell eher reduzierte bzw. unverin-
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derte  Katecholaminspiegel
werden (7).

gefunden

Als weitere Ursache sind Unterschiede im
motorischen Stereotyp denkbar. Aus die-
sem Grund soll an dieser Stelle die Uber-
legung angestellt werden, inwieweit die
Laufbewegungen an Eand und im Wasser
tiberhaupt als qualitativ gleichwertig cin-
zustufen sind. Ein markantes Charakteri-
stikum von Aquajogging ist, daB, im Un-
terschied zum Laufen an Land, kein Deh-
nungs-Verkitrzungs-Zyklus  der Bein-
streckerkette vorliegt. Diese okonomi-
sche, relativ eigenstindige Muskelar-
beitsweise (14, 17) kann beim Laufen im
Tiefwasser durch das reduzierte aktuelle
Kérpergewicht (,Auftrieb®), die Wider-
standswirkung des Wassers und die feh-
lende Bodenkontakifliche nicht auftre-
ten. Es sind folglich weder di¢ Bedingun-
gen fiir eine ausreichend hohe (initiale)
Beschleunigung der Beinstreckerkette in
der exzentrischen Phase gegeben, noch
erfaubt das Wasser eine schnelle Bewe-
gungsumkcehr in der simulierten Stiitz-
phase im Sinne einer kurzen Kontaktzeit.
Die leistungspotenzierenden Mechanis-
men (effiziente Energiespeicherung in
den elastischen Elementen und deren
Ausnutzung in der konzentrischen Phase
sowie eine erhihte Aktivierung durch Re-
flexaktivitit) konnen somit beim Laufen
im Tiefwasser nicht genutzt werden. Viel-
mehr diirfte die Aquajoggingbewegung
aus einer rein konzentrischen Arbeitswei-
se der Beinstreckerkette bei Bein-
streckung und einer rein konzentrischen
Arbeitsweise der hiiftbeugenden Musku-
latur bei der Beinhebung bestehen.
Dariiber hinaus wird das Bewegungsmu-
ster dadurch modifiziert, daB zusiitzliche
Muskelarbeit fiir das Halten der Position
im Wasser erforderfich ist, weil die
Aquajoggingweste lediglich eine Auf-
triebshilfe darstellt. Letzteres verhindert
vermutlich auch die Simulation des ,,zie-
henden Laufens® und beeintriichtigt zu-
dem maBgeblich die Arm-Beinkoordina-
tion. Das durch Wasserwiderstand und
fehlenden Bodenkontakt verinderte Be-
wegungsmuster und die lingeren Mus-
kelaktivierungen konnen somit als eine
wesentliche Ursache fiir die stirkere In-
anspruchnahme des anaeroben Metabo-
lismus angesehen werden (28).

Von der Bewegungsqualitdt der unteren
Extremitét betrachtet, dhnelt Aquajog-
ging, unabhingig von der Oberkdrper-
neigung, eher der Radfahr- oder der aus
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dem Fitnessbereich bekannten Stepper-
bewegung, wenngleich die Beinhubpha-
s¢ beim Aquajogging auf Grund des
Wasserwiderstands wahrscheintich mehr
Muskelarbeit erfordert. Hinweise auf
eine mogliche Ahnlichkeit von Aquajog-
ging und Radfahrbewegung sind bei
Connelly et al. (7) zu finden.

Beim Vergleich zweier Radstufentests an
Land und im Wasser mit Intensititen
zwischen 40% und 100% der maximalen
Sauerstoffaufnahme beobachteten  sie
keine Unterschiede in den resultierenden
Laktatwerten. Diese Ergebnisse deuten
auch darauthin, daB die hisheren Laktat-
werte beim Aquajogging nicht durch
eine immersionsspezifische Verschlech-
terung der Muskeidurchblutung zustan-
de kommen (13).

Von verschiedenen Autoren (21, 33) wird
vermutet, da das AusmaB der Herzfre-
quenzreduktion  vom  Erfahrungsgrad
bzw. von der Ausreifung der Bewegungs-
technik abhiingt. Neue Hinweise auf die-
se bisher ungekliirte Frage liefert dic Ar-
beit von Frangolias und Rhodes {13). Sie
fanden bei #uBerst erfahrenen Aquajog-
gern an der ventilatorischen Schwelle
mittlere Herzfrequenzsenkungen um 13
Schlige/min und bei Frreichen der
VO.max eine Reduktion um 15 Schli-
ge/min. Diese Senkungen liegen aller-
dings in Bereichen, dic auch bei weniger
gut Trainierten gefunden wurden. Interes-
sant erscheinen vor diesem Hintergrund
die Ergebnisse zweier Probanden unserer
Untersuchung, die hohe Trainingsumfin-
ge auf dem Fahrrad absolvieren. Sie er-
reichten als einzige beim FST1200 und
AQUAII praktisch identische Laktatwer-
te. Demnach fallen bei diesen beiden Per-
sonen die Herzfrequenzsenkungen am ge-
ringsten aus (-20 Schlige/min). Bewe-
gungsspezifik des Radfahrens vorausge-
setzt, kionnte dies Tendenzen, wonach bei
Trainierten die Reduktionen geringer
ausfallen, bestdtigen.

In diesem Zusammenhang stellt sich auch

" die Frage, inwieweit die Ergebnisse durch

interindividuell unterschiedliche Technik-
varianten beeinflut werden. Im Hinblick
auf die Arm-Beinkoordination konnten
deutliche Variabilitdten beobachtet wer-
den, die jedoch im Laufe der Untersu-
chung weitgehend konstant gehalten wer-
den konnten. Denkbar wiire, dad eine zu-
siitzliche Standardisierung der Frequen-
zen und Amplituden von Beinen und Ar-
men eine bessere Einschiitzeng der Daten
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erlaubt. Eine derartige Kontrolle garan-
tiert allerdings im interindividuellen Ver-
gleich keinen gleich ausgeprigten Okono-
misierungsgrad. Im Rahmen der vorlie-
genden Untersuchung sollte zunichst nur
der Frage nachgegangen werden, ob, unter
Beibehaltung der erlernten Grobtechnik,
die Herzirequenz zur Ansteuerung einer
bestimmten metabolischen Situation ein
geeigneter  Steuerungsparameter  beim
Aguajogging ist. Die Abschiitzung des
Einflusses der Standardisierung diverser
Bewegungsparameter auf den Herzfre-
quenz-Laktat-Zusammenhang beim
Aquajogging mull zukinftigen Untersu-
chungen vorbehalten bleiben.

Eine wichtige Einflulgrofic in bezug auf
das Herzfrequenzverhalten beim Aqua-
jogging ist die Wassertemperatur. Prinzi-
piell erhSht sich mit steigender Wasser-
temperatur bei gleicher Leistung auch
die Herzfrequenz. Dieses Phinomen ist
weitgehend unabhingig von der Art der
motorischen Beanspruchung (16, 24).
Differenzen in den Herzfrequenz-Re-
duktionen zwischen verschiedenen Un-
tersuchungen konnten folglich u.a. auf
unierschiedliche  Wassertemperaturen
zuriickgefiihrt werden. Ein direkter Ver-
gleich unserer Ergebnisse mit anderen
Untersuchungen beziiglich der Wasser-
temperaturen  kann aufgrund unter-
schiedlicher Versuchsansiize nicht erfol-
gen. Eine Analyse methodisch vergleich-
barer Untersuchungen weist jedoch dar-
aufhin, daB auch bei gleichen Wasser-
temperaturen deutliche Unterschiede in
den Reduktionen auftreten kisnnen (z.B,
Frangolias/Rhodes (13) versus Yamaji et
al. {(33)). Temperaturunterschiede des
Wassers geniigen demnach nicht als al-
leiniger Erklirungsansatz filr Differen-
zen in den Ergebnissen.

Im Gegensatz zu Ergebnissen von Sve-
denhag und Seger (28) erbrachten zwi-
schen RPE- und den Laktatwerten vorge-
nommene Korrelationsrechnungen kei-
nerlet bedeutsame Zusammenhiinge. So-
mit muB zumindest angezweifelt wer-
den, ob sich RPE-Werte, wie eingangs
bei Wilder und Brennan (31) zitiert,
tatsiichlich fiir die Belastungssteuerung
bei Intervallmethoden cignen.

Dicse Arbeit ist als Sichtungsstudie zu
verstehen. Die beobachteten Herzfre-
quenzredukiionen fiir das Erreichen glei-
cher Laktatwerte bediirfen in der Zu-
kunft weiterer Uberpriifung. Dabei solite
inshesondere gekkirt werden, ob tatsiich-
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lich Unterschiede zwischen Trainierten
und Untrainierten bestehen. Die Verwen-
dung der Herzfrequenz als Steuerungs-
parameter kann auf Grund der vorliegen-
den Ergebnisse nur bedingt empfohlen
werden. Die herzfrequenzgesteuerte Be-
lastungsgestaltung sollte in jedem Fall
auf der Basis eines Stufentests im Wasser
erfolgen, um den ohnehin auch an Land
auftretenden, interindividuel] differenten
Herzfrequenzantworten Rechnung zu
tragen, Zukiinftig sollte dem Zusammen-
hang zwischen der Bewegungsfrequenz
und der metabolischen Situation ver-
mehrt Beachtung geschenkt werden, da
auf dieser Ebene moglicherweise ein
besser geeigneter Parameter zur Verfii-
gung steht (20, 22, 32),

Die beim Aquajogging erhofften Trans-
fereffekte auf Laufsportarten diirften
durch die fehlende Bewegungsspezifik
wahrscheinlich eher gering ausfallen.
Eine positive Beeinflussung der Lauflei-
stungsfihigkeit ist allenfalls durch die
Erhdhung laufrelevanter, lokaler Ener-
giespeicher einer spezifischen Anpas-
sung der aeroben Kapazitit und weniger
durch die gelungene Simulation des
Laufstereotyps zu erwarten. Ob die in
diesern Zusamimenhang von Eyestone et
al. (12) und Lakdmper (21) postulierten
deutlichen Effekte von Aquajogging auf
die Laufausdauer auch bei besser Trai-
nierten in Zukunft bestitigt werden kén-
nen, muf} daher abgewartet werden,

Aquajogging sollte, mangels der aufge-
zeigten Laufspezifik, weniger als gleich-
wertiges und damit alternatives Trai-
ningsmittel betrachtet werden. Vielmehr
hat es seine Bedeutung in der Zukunft si-
cherlich vor allem im gesundheitssportli-
chen und therapeutischen Bereich (1, 11,
20). Dies schlieft jedoch nicht den Ein-
satz von Aquajogging im Leistungssport
zu Regenerationszwecken aus,
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