Laktat in der Sportmedizin —
Ruckblick und Aushlick

Lactate in Sports Medicine — A Retrospective and Prospective View

I n der Sportmedizin ist die Laktat- oder Milchsduremessung
seit Jahrzehnten eine Routinemethode. Sie dient zur Beurtei-
lung von Leistungsfahigkeit und Trainingserfolg vor allem in
Form von Laktatschwellen. Wie sieht es aber mit den wissen-
schaftlichen Grundlagen dieser breiten Anwendung aus? Wo-
durch und wann entsteht Milchsdure, welche physiologischen
Wirkungen hat sie? Im Gegensatz zu weitverbreiteten Vorstel-
lungen ist ein Anstieg der Blutlaktatkonzentration lediglich ein
Zeichen dafiir, dass mehr Laktat gebildet als zeitgleich abgebaut
wird. Dieses ist meist nicht Folge eines Sauerstoffmangels im Ge-
webe, hat kaum etwas mit Ermiidung und gar nichts mit Muskel-
kater zu tun. Dagegen hat diese Verbindung eine Reihe von wenig
bekannten Wirkungen auf verschiedene Funktionen im Organis-
mus. Ziel dieses Heftes ist es, einige theoretisch und praktisch
wichtige Themen zusammenfassend zu beschreiben.

Im ersten Artikel stellt einer der Altmeister der Laktatfor-
schung, George Brooks von der Universitédt Berkeley in Kalifor-
nien, die Vielfalt der biochemischen Vorgidnge dar, an denen
Milchsdure/Laktat beteiligt sind und priagt den neuen Begriff
des Lactormons; d.h. diese Verbindung hat auch eine endokrine
Wirkung. In den Untersuchungen wurden moderne Methoden
der Molekularbiologie und Genetik eingesetzt (1). Im zweiten
Beitrag wird die Bedeutung der Milchséure fiir den Saure-Basen-
Status beschrieben. In den letzten Jahren haben sich auf Grund
von Fehlberechnungen und Missinterpretationen seltsame Vor-
stellungen iiber Laktat als Puffer und stattdessen andere im Stoff-
wechsel entstehende Sauren verbreitet, die sich alle widerlegen
lassen. Weiter wird die Bedeutung von Volumenverschiebungen
zwischen extra- und intrazellulirem Raum fiir Anderungen von
Baseniiberschuss und Pufferkapazitit bei Arbeit, die bisher nicht
verstanden wurde, dargestellt (2). Der dritte Artikel beschreibt
eine Reihe von physiologischen Wirkungen der Milchséure, die
zum Teil kaum bekannt, aber von erheblicher Bedeutung sind
(Ermiidung, Sauerstofftransport, Osmolalitét, Erregbarkeit, At-
mung). Unter anderem wird die Hypothese erortert, dass im
Muskel eine milchsduregetriebene Sauerstoffpumpe dhnlich wie
in der Schwimmblase von Fischen arbeitet (3). Im vierten Beitrag
wird eine kritische Bewertung der Laktatschwellen gegeben, die
vor allem in der deutschen Sportmedizin jahrzehntelang ein For-
schungsschwerpunkt waren. Falsche theoretische Grundlagen
haben hiufig zu wenig sinnvoller Verwendung bei der Trainings-
steuerung gefithrt. Unmengen gespeicherter Daten in aller Welt
harren aber der Nutzung fiir methoden- und sportartspezifische
Auswertung (4). Da die Interpretationen nicht unumstritten sind,
wurde ein Kommentar hinzugefiigt (5). Der abschliefSende Arti-
kel gibt eine Ubersicht iiber Methoden der Laktatmessung. Er
zeigt auf, wie wichtig eine Standardisierung der Blutentnahme
und der Messverfahren ist. Bis heute wird kaum beriicksichtigt,
dass die Probeneigenschaften (arterialisiertes oder Venenblut,
Plasma oder Vollblut, Zeitdauer fiir den Konzentrationsausgleich
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zwischen Plasma und Erythro-
zyten, Anderungen des Hamato-
kritwertes durch Korperstellung,
Arbeit, Wasserverlust oder Ho-
heneinfluss u.a.) die gemessene

Laktatkonzentration  systema-
tisch beeinflussen (6).
Einige besondere Punkte

sind den Herausgebern bei der
Befassung mit der Thematik in
diesem Heft aufgefallen. Erstens
ist Laktat ein faszinierender und

in weiten Bereichen nicht hin-
reichend erforschter Metabolit
des Energiestoffwechsels. Zwei-
tens ist es wichtig, von multidis-
ziplindren Hypothesen geleitete
Forschungsansétze stdrker zu
nutzen. Dieses verlangt und er-
moglicht, viele Messgrofien im
Rahmen komplexer theoretischer
Konzepte zu untersuchen. Ledig-
lich Laktatkonzentrationen und
Leistungen zu messen, wie es in
fritheren Jahren oft gemacht wur-
de, ist bei Erstanwendung ver-
stdndlich, aber fiir die Zukunft
zu wenig, um die Mechanismen,
die die Laktatkonzentration und
damit verbundene Effekte bei
koérperlicher Belastung bewirken,
zu verstehen. Drittens nimmt die
Kenntnis durch neue Forschung
nicht immer nur zu, wenn gleichzeitig alte Ergebnisse vergessen
werden. Im Artikel iiber den Sdure-Basen-Haushalt wird z.B. ge-
zeigt, dass es zu Fehlinterpretationen von Daten kommt, wenn
man in der Routine ldngst bekannte methodische Probleme
bei der Bestimmung des Baseniiberschusses nicht mehr sieht.
Diese sind bereits in den siebziger Jahren des letzten Jahrhun-
derts systematisch bearbeitet und geklart worden. Viertens sind
Rechenfehler von Wissenschaftlern hdufiger als man denkt und
kénnen zu erheblicher Verwirrung fithren, wenn sie nicht wider-
legt werden.

Wir hoffen, dass die hier veréffentlichten Ubersichtsauf-
sdtze nicht nur in dieser Hinsicht wichtige Klarstellungen und
Einsichten liefern, die auch fiir die sportmedizinische Praxis von
Bedeutung sind. Natiirlich kann man in einem Heft nicht alle
Aspekte erschopfend behandeln. Die Autoren hétten lieber viel
mehr geschrieben als die Richtlinien iiber die Artikelldnge zulas-
sen. Einige interessante Themen (z.B. Glykogenmangel, Bedeu-
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tung von Muskelmasse, Alter und Geschlecht, Laktatparadox bei
und nach Hohenaufenthalt) wurden kaum oder nicht behandelt.
Die Zahl der zitierbaren Arbeiten war begrenzt. So mag mancher
Forscher seine Untersuchungen nicht gentigend gewtirdigt seh-
en. Wer Kritik hat, ist eingeladen, sie in Leserbriefen zu dufdern.
Das hilft der Erkenntnis und dem Austausch von Wissen weiter
und kann zu neuen Untersuchungen anregen.

Dieter Boning, Berlin

Ralph Beneke, Essex
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