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Mitochondrien: Kraftwerke
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Kraftwerke der Zelle
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Laktat
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Mythos # 1. Laktat verursacht Muskelkater

Mythos # 2. Laktat ist eine Saure
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Mythos # 3: Laktat wirkt leistungsmindernd
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Mythos # 4: Laktat schadigt das ZNS
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Mythos # 5: Laktat entsteht, weil wir zu ,wenig

Sauerstoff haben*
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Mythos # 6: Intensives Training behindert die
Regeneration durch Laktatakkumulation
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Abbau von Laktat
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Definition der anaeroben Schwelle
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Definition der anaeroben Schwelle
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Definition der anaeroben Schwelle
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Probleme der Laktatdiagnostik:
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Zentrale Parameter sind
gefragt!
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Nicht invasive Messung
hamodynamischer Parameter
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Spiroergometrie
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Anstieg Atemfrequenz
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Anstieg Atemaquivalent
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Outcome Spiroergometrie

Analyse

Leistung [W]| 268
[W/kg] 4.47

Anaerobe W] 225

Schwelle [Wikg] 3.75

Sauerstofi [ml/min] 340¢

Aufnahme [ml/kg/min] 56.7

Kunde

Klassifizierung
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Ubersicht:
Gewichtung der Trainingsbereiche
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Weitere Trainingmethoden:
Constant-load Training
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Weitere Trainingmethoden:

Pyramiden Training
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Weitere Trainingmethoden:
Intervall Training
- 8
21
# -
"5 ) ! 2
#2$% FHDZ7 EZ ,>Z7 JEZ ,>Z27
EZ ,HDZ7




Trainingsplanung
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Was geschieht bei einer
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Faktoren, die das Ausmass der Fettverbrennung
beeinflussen




Trainiert vs. massig trainiert
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Kohlenhydrat- und Fettoxidation
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Fettoxidation als Funktion der Intensitat
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Geschlecht
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Sprint-Intervall Training
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Methoden
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Ausdauertest

VO,max-Test




Wingate-Test (peak power)

Aktivitat Zitratsynthase




Glykogen

Physiologische Anpassungen
an Sprint-Intervall Training
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