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Zur Entwicklung der psychischen Befindlichkeit von Proban-
den wahrend der 6-monatigen Vorbereitung auf einen Mara-
thonlauf *

1 Einleitung

Zu den physischen Auswirkungen eines regelméaBigen Lauftrainings gibt es eine Vielzahl
von leistungsdiagnostischen Untersuchungen und Verdéffentlichungen, zu den gleichzeitig
stattfindenden Befindlichkeitsveranderungen der Trainierenden im Gegensatz dazu relativ
wenige Veroffentlichungen. Zielstellung unserer Untersuchung war es daher, im Rahmen
der Durchfiihrung des Marathon-Projektes Hellersen neben der Entwicklung der physi-
schen (Leistungs-)Parameter auch die Entwicklung der Befindlichkeit der Projektteilneh-
mer wahrend der 6-monatigen Vorbereitung auf ihren ersten Marathon zu tberprtfen!

Das ,Marathon-Projekt Hellersen* wendet sich vornehmlich an Freizeitlaufer und Jogger,
die sich erstmalig der Herausforderung eines Marathonlaufes stellen wollen. Fir die Ab-
solvierung des Marathons gibt es daher keine zeitliche Zielorientierung. Ausgerichtet an
der individuellen Leistungsfahigkeit der Projektteilnehmer ist

allein das ,Durchhalten“ eines Marathons das Ziel. Dabei ist eigentlich schon ,der Weg
das Ziel“, d.h., durch die Herausforderung der Absolvierung eines Marathons sollen die
Teilnehmer zu einer regelmé&Bigen ausdauerorientierten Sportaustibung motiviert werden.
Quasi ,nebenbei“ wird dabei durch den daftr notwendigen Trainingsumfang ein praventiv
wirkendes ,,Gesundheitstraining“ absolviert.

2 Methodik

16 Probanden (6 weibl., 10 mannl., JAlter 44,8 + 8,4 J., IBMI 22,9 + 2,1) absolvierten in
26 Wochen Vorbereitungszeit im Rahmen des Marathon-Projektes insgesamt 3 leistungs-
diagnostische Untersuchungen mit resultierender Trainingssteuerung bis zur nachsten
Untersuchung. Fir die 26 Trainingswochen hatten alle Probanden einen einheitlichen
Trainingsplanvorschlag mit individuellen Intensitatsvorgaben, fir jeden Trainingstag war
ein standardisiertes Trainingsprotokoll auszufillen. Wahrend der Vorbereitungsperiode
flllten die Teilnehmer zudem im 4-wéchigen Abstand den ,Gesundheitsfragebogen® SF-
36° zur Beurteilung ihrer Befindlichkeit aus. Dieser Fragebogen dient als ein krank-
heitstbergreifendes Messinstrument zur Erfassung der gesundheitsbezogenen Lebens-
qualitdt und findet Einsatz im klinischen Bereich sowie in der epidemiologischen For-
schung. Der 36 Fragen umfassende Fragebogen erfragt 8 gesundheitsrelevante Kategori-
en (Abb. 1), die sich wiederum zu 2 Summenskalen zusammenfassen lassen. Anders als
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die Kategorien, die eine Werteskala von 0 (schlechtestens) bis 100 (bestens) umfassen,
orientieren sich die berechneten Summenskalen an dem Normwert 50. Somit sind sum-

menskalierte Werte von Uber 50 als Uberdurchschnittlich und unter 50 als unterdurch-
schnittlich zu bewerten.

Kategorien Summenskalen

’ Korperliche Funktionsfihigkeit

’ Korperliche Rollenfunktion

Korperliche Gesundheit ‘

’ Korperliche Schmerzen

’ Allg. Gesundheitswahrnehmung

Vitalitiit

Soziale Funktionsfihigkeit

Psychische Gesundheit ‘

Abb. 1: Kategorien und Summenskalen
des SF 36-Gesundheitsfragebogens
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3 Ergebnisse

Alle Teilnehmer konnten den Marathonlauf erfolgreich absolvieren (Durchschnittszeit:
4:26:11 £ 0:32:50 Std.). Wahrend der Vorbereitungsperiode wurde in den durchschnittlich
3,8 (x 0,5) absolvierten Trainingseinheiten pro Woche insgesamt im Mittel 277,7 (+ 48,8)
Min. trainiert und dabei durchschnittlich 43,6 (+ 8,5) km gelaufen. Die physischen Veran-
derungen als Reaktion auf das
mU/kg/min durchgefihrte Training waren von 1.
bis zum 3. Leistungstest deutlich
messbar. Exemplarisch seien hier
nur 2 Parameter vorgestellt: Die ma-

ximale Sauerstoffaufnahme

507 448474 mUkg/min (VO.max) stieg vom 1. - 3. Test von
durchschnittlich 44,8 £ 7,4 ml/kg/min
auf 49,5 + 7,1 ml/kg/min signifikant
(p< 0,01) um rd. 10,3% an (siehe
Abb. 2). Gleichzeitig verbesserte sich
im Trainingszeitraum die berechnete
‘ | Laufgeschwindigkeit an der individu-
VO2/KG Termin 1 VO2/KG Termin 3 ellen anaeroben Schwelle (IAS) si-
gnifikant (p< 0,01) im Mittel um rd.

Abb. 2: 54% (11,1 £ 1,6 km/h zu 11,7 £ 1,3
Verdnderungen der VO.max vom 1. zum 3. Leistungstest km/h).
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Ebenso wie die erhobenen physischen Leistungsparameter veranderte sich die Befindlich-
keit der Teilnehmer im Verlauf der 6-monatigen Lauftrainingsperiode (siehe Abb. 3).

Die Befindlichkeit der Probanden verbesserte sich in den gesundheitsrelevanten ,kérperli-
chen” Kategorien lediglich in der ,allgemeinen Gesundheitswahrnehmung® um ca. 10 Be-
wertungspunkte, die aber statistisch nicht eindeutig nachweisbar sind (p= 0,1). In der
Jpsychischen® Summenskala (Mental Health) sowie in der Kategorie ,Vitalitat“ lassen sich
hingegen statistisch signifikante Verbesserungen nachweisen (p< 0,02).
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4 Diskussion der Ergebnisse

Aus den oben dargestellten Ergebnissen lasst sich u.E. deutlich belegen,dass nach Ablauf
der 6-monatigen Lauftrainingsperiode signifikante Verbesserungen der kdrperlichen Lei-
stungsfahigkeit der Probanden zwischen 5-10% festgestellt werden konnten. Dieses Er-
gebniss entspricht der Erwartungshaltung. Wenn innerhalb von 6 Monaten der (Lauf-)
Trainingsumfang von Probanden von rund 3 Stunden wéchentlich auf bis zu 6 Stunden
gesteigert wird, fihrt dies in der Regel zu kardio-pulmonalen Anpassungsreaktionen auf
den gesteigerten Trainingsreiz. Insofern stimmen unsere Ergebnisse mit den Ergebnissen
anderer Autoren (Duncan 1991, Paffenbarger 1994 u. 1996, Bunc 2002) und ihren &hnlich
gelagerten ,Trainingsexperimenten® Gberein. Neben den physischen Parametern verbes-
serte sich im Verlauf der Trainingsperiode nachweislich die ,psychische“ Befindlichkeit in
der Kategorie ,Vitalitat“ und der ,psychischen Summenskala®.

Ausgehend von einem hohen Gesundheitslevel der Probanden (GBMI 22,9; @VO.max
44,8 ml/kg/min) war im Bereich der ,kérperlichen® Befindlichkeit eine weitere Verbesse-
rung des Befindens nicht zu erwarten, da der ,Einstiegswert“ verglichen mit dem gleichalt-
rigen ,Normkollektiv‘ anders als in der ,psychischen” Befindlichkeit als ,hoch® einzustufen
war (Abb. 4). Das Training in der Vorbereitung auf den Marathon bewirkt neben der physi-
schen Leistungsverbesserung eine messbare positive Veranderung der Befindlichkeit.
Insbesondere die Kategorie ,Vitalitat” sollte u.E. aus Plausibilitdtsiberlegungen am ehe-
sten auf Veranderungen der koérperlichen Leistungsfahigkeit reagieren, wie es auch an-
hand der erhobenen Befunde signifikant bestatigt werden kann.

Als Gesamtfazit der Studie lassen sich u.E. folgende Schlussfolgerungen ziehen:

1. Nach dem 6-monatigen Marathon-Lauftraining war die (objektive) physische Leistungs-
fahigkeit und das subjektive Befinden der Probanden deutlich besser als zu Beginn des
Trainings. 2. Das regelmaBige, ausdauerorientierte (Lauf-)Training scheint dazu geignet,
die physische und psychische Gesundheit der Trainierenden zu verbessern bzw. zu er-
halten. 3. Der (klinische) “Gesundheitsfragbogen“ SF-36 scheint uns dazu geeignet, die
Veranderungen der Befindlichkeit von regelmaBig Trainierenden zu erfassen und zu quan-
tifizieren.
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