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Handreichung zu den gesundheitsférdernd orientierten Lernbereichen
des Lehrplans Sport an der Berufsschule/Berufsfachschule

Vorwort

Mit Beginn des Schuljahres 2003/2004 trat an den Berufsschulen und Berufs-
fachschulen in Sachsen ein neuer Lehrplan fir das Fach Sport in Kraft.

Der Lehrplan verfolgt maRgeblich das Ziel, starker als bisher den Gedanken der
berufsspezifischen Gesundheitserziehung aufzugreifen und dazu beizutragen,
dem Fach Sport zu einem neuen Stellenwert im Facherkanon des beruflichen
Schulwesens zu verhelfen. Der Lehrplan gliedert sich in zwei Teilbereiche: Die
gesundheitsférdernd orientierten Lernbereiche leisten mit berufsgruppenspezifi-
schen prophylaktischen Ubungen einen Beitrag zur Gesundheitserziehung im
Unterricht, Ziel der sportartenorientierten Lernbereiche hingegen ist die Festigung
der sportlichen und motorischen Handlungskompetenz sowie die Férderung von
Bewegung und Spielfreude.

Insbesondere die starke Gewichtung der gesundheitsférdernd orientierten Lern-
bereiche, fir die mindestens 50 % des Sportunterrichts vorzusehen sind, stellte
eine wesentliche Neuerung im Sportunterricht an berufsbildenden Schulen dar.

Die vorliegende Handreichung zum Lehrplan méchte die Handelnden an den
Schulen bei der Umsetzung dieser gesundheitsfordernd orientierten Lernbereiche
unterstiitzen und ihnen anhand von konkreten Ubungsbeispielen Anregungen fiir
den Unterricht vermitteln.

Um den Lehrkréften die Suche nach geeigneten Ubungsformen fiir die Lehrplan-
einheiten der gesundheitsférdernd orientierten Lernbereiche zu erleichtern, lehnt
sich die Struktur der Handreichung eng an den Lehrplan an, so dass eine konkre-
te Zuordnung der einzelnen Ubungen zu den im Lehrplan genannten Zielen und
Inhalten méglich ist.

Eine Vielzahl der in dieser Handreichung vorgeschlagenen Ubungen wird im
Kapitel "Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining" beschrieben. Auf fir
Leistungskontrollen geeignete Ubungen wird hier gesondert hingewiesen, vor
potentiell gesundheitsschadigenden Ubungsausfilhrungen ("Krankmacheriibun-
gen") wird gewarnt.

In den Kapiteln "Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining fiir
hebende und tragende berufliche Tatigkeiten" und "Tatigkeitsspezifisches ge-
sundheitsorientiertes Muskeltraining flr sitzende und stehende berufliche Téatig-
keiten" werden - ausgehend von berufsgruppentypischen Fehlerbildern - weitere
besonders fiir die jeweiligen Berufsgruppen geeignete Ubungen vorgestelit.

Der Abschnitt "Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining” will
neben dem Aufzeigen von Ubungsbeispielen auch die im Lehrplan angestrebte
Vermittlung von Kenntnissen férdern. Die im Anhang beigefiigten Grafiken und
Tabellen kénnen dazu im Unterricht unterstiitzend eingesetzt werden.

Die im Kapitel "Entspannung" aufgezeigten Ubungen wurden bewusst fiir den
Einsatz im Sportunterricht der beruflichen Schulen ausgewahlt. Sie kénnen ins-
besondere nach bewegungsintensiven Phasen einer Sportstunde sowie zum
Cool-Down am Stundenende eingesetzt werden.
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Lernbereich: Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Allgemeine Hinweise zur Durchfiihrung der Ubungen zur Kriftigung

Zielstellung

e Erhalt und Verbesserung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit des Stltz-
und Bewegungsapparates

e Verringerung des Verletzungs- und Verschleifdrisikos im Alltag, bei der Arbeit
und bei sportlichen Aktivitaten

e Ausgleich von muskularen Dysbalancen (Kraftigung der zur Abschwéachung
neigenden Muskulatur)

e Stabilisierung des passiven Bewegungsapparates - Erhéhung der Belastbar-
keit von Sehnen, Bandern, Knochen und Knorpel

e Verbesserung der Kraftausdauer

e Schaffung der Voraussetzungen fiir eine optimierte Korperhaltung

Hinweise zur Durchfiihrung

e Technisch korrekte, kontrollierte und langsame Bewegungsausfiihrung, trotz-
dem flieRend und im konstanten Tempo (dynamische Ausfiihrung)

e Ausfiihrung der Ubungen ohne Schwung

e Nutzung des mdglichen Bewegungsumfanges unter Berilcksichtigung der
Funktionalitat

e ruhige und gleichmaRige Atmung; bei Anspannung ausatmen, bei Entspan-
nung einatmen

e Belastungsdosierung:

Variante 1:  kraftausdauerorientiert, ca. 15 - 20 und mehr Wiederholungen,
3 - 4 Serien, 60 sec Erholungsphase

Variante 2:  muskelaufbauorientiert, ca. 8 - 15 Wiederholungen, 2 - 3 Serien,
60 sec Erholungsphase

e allmahliche Steigerung der Trainingsumfange
¢ Hohlkreuzpositionen unbedingt vermeiden

e im Anschluss an die jeweilige Ubung sollte die beanspruchte Muskulatur gelo-
ckert werden (Schuttel-, Schwungbewegungen oder kreisende Bewegungen
von Armen, Beinen und Oberkérper; auflockerndes Gehen am Platz mit
Schrittvarianten)
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Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Die Auswahl der Ubungen ist so getroffen worden, dass wéhrend der Durchfiih-
rung keine Gefahrenquellen auftreten kénnen und die Ubungen daher weitge-
hend schonend und unproblematisch durchzufiihren sind.

Allgemeine Hinweise zur Durchfiihrung der Dehnungsiibungen

Zielstellung

e Vermeiden und Reduzieren von muskularen Dysbalancen
e Abbau von Muskelverspannungen

e Steigerung der Zugtoleranz des Muskels, der Muskel halt héhere dehnende
Krafte aus

e Beschleunigung der Regeneration
e Verringerung der Verletzungsgefahr

e Steigerung des Wohlbefindens

Hinweise zur Durchfiihrung

e splrbare aber keine schmerzhafte Dehnung

e keine ruckartigen oder explosiven Bewegungen, stattdessen sanfte Dehnung
bevorzugen

e ohne Kraft in die Ausgangs- und Endposition gehen
o stets beide Korperseiten dehnen
o Konzentration auf die zu dehnende Muskulatur lenken

e ruhige und gleichmaRige Atmung, Pressatmung vermeiden; Unterstltzung der
Dehnung durch Betonung der Ausatmung und Atempause

e Dosierung: 20 - 30 sec Dehnposition halten; 2 - 3 Wiederholungen

e Wahrend der Dehnungsphase sollte das Spannungsgefiihl nachlassen, ande-
renfalls sollte der Grad der Dehnung reduziert werden.

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Dehnung spezifischer Muskelgruppen

Die Dehnungsuibungen sind nicht zur Leistungsbewertung geeignet.

Hals- und Nackenmuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der hinteren und seitlichen

Halsmuskulatur

Ubung 1

Ruckengerechte Standposition einnehmen
(oder Sitzposition); beide Hande werden am
Hinterkopf aufgelegt, den Kopf durch modera-
ten Handedruck nach vorn neigen, bis eine
Dehnung der hinteren Hals- und Nackenmus-
kulatur zu erspuren ist

Fehlerbild: ruckhafte Ausflihrung der Bewe-
gung

Ubung 2

Rickenschonende Stand- oder Sitzposition;
den Kopf zur Seite neigen; eine Hand Uber
Kopf an Ohr legen und leichten Druck aus-
Uben; die Schulter der zu dehnenden Seite
aktiv nach unten driicken sowie die Hand
nach unten stemmen

Fehlerbild: ruckhafte Ausfiihrung der Be-
wegung, Kopf nicht exakt seitlich Richtung
Schulter geneigt

Ubung 3

Riickengerechte Standposition, ein Hand-
gelenk wird hinter dem Ricken gefasst, den
Arm schrag abwarts ziehen und den Kopf zur
Gegenseite neigen, Blick nach vorn

Fehlerbild: seitliches Ausweichen des Ober-
korpers

Abb. 1:

Abb. 2:

Abb. 3:

hintere Hals- und
Nackenmuskeln

seitliche Hals- und
Nackenmuskeln

Schulterblattheber
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Krankmacheriibung
Kopfkreisen forciert nach hinten

Begriindung:

verursacht eine Hyperlordose in der Halswir-
belsdule, Verengung der Zwischenwirbel-
I6cher; "Verzahnung" der Wirbelkdrper; Kom-
pression von Blutgefallen

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Brustmuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der Brustmuskulatur (M. pectoralis)

Ubung 1

Seitlicher Stand in Schrittstellung an der
Wand (wandnahes Bein steht vorn), der Arm
wird vertikal in Schulterhdhe aufgelegt (Ellbo-
genwinkel 90°), Oberkdrper nun langsam
nach vorn schieben (Rumpf vom Arm weg-
drehen) bis eine Dehnung zu verspiren ist

Fehlerbild: Hohlkreuzbildung durch Vorset-
zen des wandentfernten Beines

Ubung 2

Einnahme eines riickengerechten Standes
(leichte Kniebeugung, Ricken gerade und
Brustwirbelsadule aufgerichtet); mit beiden
Handen Stab oder Seil hinter dem Oberkdrper
im Kammgriff fassen; der Abstand der Hande
ist so zu wahlen, dass die anndhernd ge-
streckten Arme leicht nach hinten oben ge-
fuihrt werden kénnen

Fehlerbild: Hohlkreuzbildung durch gestreck-
te Beinposition

Ubung 3

Aus der Kniesitzposition (Beine hiftbreit
aufgelegt) Oberkdrper nach vorn absenken
und die gestreckten Arme flach nach vorn
auflegen; Schulterbereich und Brustbein
Richtung Boden bewegen, Blick Richtung
Boden

Fehlerbild: Beine geschlossen positioniert

Abb. 1:  Dehnposition an der
Wand

Abb. 2:  Standposition

Abb. 3: im Kniesitz
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Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Weitere Ubungsvariationen

- Ubung 1 kann variiert werden durch die
Auflagehdhe des Armes (Arm-Rumpf-
Winkel kleiner oder gréfier 90°) - Dehnung
unterschiedlicher Anteile der Brustmuskula-
tur

- In Kniestandposition und vorgeneigtem
Oberkorper zwischen zwei Hockern

Riickenmuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung vorrangig der zur Verkirzung
neigenden unteren Rickenmuskulatur
(M. erector spinae)

Ubung 1

Einnehmen einer VierfiRlerposition; Hande
befinden sich unter den Schultern; Knie hift-
breit und senkrecht unter dem Becken ste-
hend; Bauch einziehen und Ricken nach
oben herausschieben; Kopf in Richtung Bauch
ziehen

Fehlerbild: nach vorn gefallene Schultern

Abb. 1:  Katzenbuckel
Ubung 2
Aus der Rickenlage beide Beine nah zum
Oberkorper heranziehen; mit den Handen bzw.
Armen werden die Knie eng umfasst und auf
den Bauch gezogen ("kleines Packchen")

Fehlerbild: Riicken bleibt flach liegen

Abb. 2:  Packchenhaltung

Ubung 3 I 1

Sitz auf Hocker oder Bank mit leicht gedffne-
ten Beinen; Oberkdrper nach unten zwischen
die Beine fallen lassen, Arme locker hangen
lassen

Fehlerbild: ./.

Abb. 3:  Kutschersitz auf Stuhl

1"
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Ubung 4

Aus der Sitzposition auf der Matte (Beine
huftbreit aufgelegt) Oberkdrper nach vorn
absenken und die Arme unter die Unter-
schenkel anlegen, Fixierung der Hande,
Ricken nach hinten oben schieben

Fehlerbild: ./.

Abb. 4:  Kutschersitz auf Boden
sitzend

Ubung 5

Ruckenlage mit aufgelegten Beinen (anna-
hernd rechter Winkel im Kniegelenksbereich)
auf dem Pezziball; Arme liegen seitlich am
Korper; Liegeposition ohne jeglicher Anspan-
nung

Fehlerbild: ./.

Abb. 5:  Stufenlagerung

Weitere Ubungsvariationen

Stand - Unterarme umfassen die Kniekehlen,
bei fixierter Armposition Ricken in Rund-
position bringen

Krankmacheriibungen

Federndes Rumpfvorbeugen im Stand
(Holzhackeriibung) oder Langsitz

Begriindung:

zusatzliche Lendenwirbelséulen-Bglastung,
starke Kyphosierung des Riickens (Uberdeh-
nung des hinteren Langsbandes)

"Pflug” ("Kerze")

Begriindung:

aus der Riickenlage Uberdehnung des hin-
teren Léngsbandes, Gesamtkorperlast auf
cervico-thorakalen Ubergang

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining
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Huftbeugemuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der Hiiftbeugemuskulatur
(M. iliopsoas)

Ubung 1

Ausfiihrung eines Riesenausfallschrittes, den
Oberkoérper neben Oberschenkel positionie-
ren, mit beiden Handen auf dem Boden ab-
stlitzen, die Hufte des hinteren Beines wird in
Richtung Boden gedrickt und das hintere
Knie gestreckt

Fehlerbild: Rundriickenhaltung

Abb. 1:  Riesenausfallschritt

Ubung 2

Aus Kniestand ein Bein nach vorn aufstellen,
der Oberkorper bleibt aufrecht, Hifte und
Knie leicht nach vorn schieben, das andere
Bein in der Hufte weiter strecken

Fehlerbild: Oberkdrper zu weit nach vorn ge-
beugt

Abb. 2:  Kniestandposition

Ubung 3

Aus dem Stand wird ein FulR auf Erhéhung
(Stuhl, Bank, Stepp) gestellt, der hintere Full
steht weit weg, Hénde stltzen auf Ober-
schenkel, Oberkorper bleibt aufrecht, die
Hiifte wird nun langsam nach vorn geschoben

Fehlerbild: Rundriickenhaltung

Abb. 3: Dehnung auf Erhdhung

Weitere Ubungsvariationen

Riickenlage auf Kasten (SteiRbein befindet
sich am Kastenende); ein Bein mit den Han-
den zum Bauch heranziehen, anderes Bein
nach unten hangen lassen

13
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Beinbeugemuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der hinteren Oberschenkelmuskulatur
(M. bizeps femoris)

F

Ubung 1

In der Ruckenlage ein Bein anheben und
unter die Kniekehle am Oberschenkel fassen
und zum Bauch heranziehen, den FuR zum
Schienbein heranziehen; anderes Bein liegt
gestreckt auf der Matte;

langsam das gebeugte Bein in die Streckung
bringen und Ferse dabei zur Decke schieben

Abb. 1a: Ausgangsposition

Fehlerbild: das nicht zu dehnende Bein wird
aufgestellt, Abheben der Hifte vom Boden,
FuR gestreckt

Abb. 1b: aus der Riickenlage
(Endposition)

Ubung 2

Aus dem Kniestand ein Bein nach vorn auf-
stellen, der FuB ist zum Schienbein herange-
zogen, das Becken steht senkrecht liber dem
Standknie, der Oberkorper ist in der Aus-
gangsstellung aufrecht;

GesaR leicht nach hinten schieben und Ober-
korper leicht nach vorn neigen; die Hande
stltzen auf Oberschenkel

Fehlerbild: Riicken nicht gerade

Abb. 2: aus der Kniestandposition

Ubung 3

Aus dem Stand ein Bein nach vorn oder auf
Erhéhung (Bank) aufstellen, der FuB ist zum
Schienbein herangezogen, das Becken steht
senkrecht Uber dem Standbein, der Oberkor-
per ist in der Ausgangsstellung aufrecht;
Gesal leicht nach hinten schieben und Ober-
kérper leicht nach vorn neigen; die Hande
stuitzen auf Oberschenkel

Abb. 3a: Ausfilhrung ohne Erhéhung
Fehlerbild: Rundriickenhaltung

Abb. 3b: Endposition mit Erhéhung

15
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Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Kniegelenksstrecker

Ziel der Ubung Dehnung der vorderen Oberschenkelmuskulatur
(M. quadrizeps - insbesondere M. rectus femoris)

Ubung 1 ‘

In der Seitenlage wird das untere Bein ge-
beugt, Kopf ist auf ausgestrecktem Arm abge-
legt, das FuRgelenk des oberen Beines wird
mit oberen Arm umgriffen; die Ferse Richtung
GesaR annahern und in Endposition fixieren;
die Hiifte des oberen Beines nach vorn schie-
ben bis eine Dehnung in Hiuftbereich und
Oberschenkel zu erspuren ist

Fehlerbild: keine parallele Fiihrung des obe-

ren Beines nach hinten Abb. 1: in der Seitenlage

Ubung 2

Stand mit abgestitzter Hand an der Wand,
Standbein ist leicht gebeugt; FuRgelenk des
zu dehnenden Beines umgreifen; Ferse an
das Gesaly bringen und in Endposition fixie-
ren; Bauchmuskulatur anspannen und den
Oberschenkel nach hinten fiilhren (bei auf-
rechter Rumpfposition)

Fehlerbild: Becken nach vorn abgekippt
(Hohlkreuzbildung); Standbein nicht gebeugt;
seitliches Ausweichen des zu dehnenden Abb. 2: im Stand
Beines

Weitere Ubungsvariationen

Ausfiihrung aus der Bauchlage (gebeugtes
Bein wird mit Hilfe des Armzuges zum Gesal
gefihrt)

Innere Hiiftmuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der Adduktorengruppe
(M. adductor magnus, M. adductor longus)

Ubung 1

Aufrechter Sitz (Riicken gerade) auf der
Matte, die Fersen werden nah aneinander
gelegt und die FuRsohlen liegen gegenein-
ander; die Knie fallen entspannt nach
aulen, wobei eine Dehnung an den Innen-
seiten der Oberschenkel zu erspiren ist;
verstéarkt wird die Dehnung, indem die Knie
mittels der Unterarme weiter nach unten
gedriickt werden

Fehlerbild: geschlossener Schneidersitz Abb. 1: offener Schneidersitz
(Beine Uber Kreuz) Y

Ubung 2

Gratschsitz vor einer Wand, die gestreck-
ten Beine werden abgespreizt, Flie haben
Kontakt zur Wand; Dehnung wird verstarkt,
indem mit dem Gesal noch mehr Richtung
Wand gerutscht wird; aufrechte Riickenpo-
sition

Fehlerbild: Rundriickenhaltung, zu geringe
Abspreizung der Beine

Abb. 2: Sitz an der Wand
Ubung 3

Aus dem Stand werden die Beine ge-
gratscht, der Oberkorper ist aufrecht positi-
oniert und die Hande in den Hiften einge-
stitzt oder auf dem gebeugten Bein aufge-
legt, langsam wird das Gewicht Richtung
eines Beines verlagert, wahrend dessen
das Knie gebeugt wird; die Dehnung erfolgt
am gestreckten Bein, Oberkorper bleibt
aufrecht

Abb. 3: aus dem Gratschstand

Fehlerbild: Oberkorper kippt nach vorn ab

Krankmacheriibung

Hiirdensitz

Begriindung:

Scher- und Rotationsbelastung im Kniegelenk

16
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Wadenmuskulatur

Ziel der Ubung Dehnung der Wadenmuskulatur
(Trizeps surae)

Ubung 1

Stiitz an der Wand in Schrittstellung, wobei
das hintere Bein gestreckt ist, die Ferse
bleibt am Boden, die FuBspitze zeigt gera-
de nach vorn;

die Hufte nach vorn Richtung Wand schie-
ben; zur Dehnungsverstarkung wird das
hintere Bein noch weiter entfernt von der
Wand aufgestellt

Fehlerbild: hinterer FuR steht nicht gerade Abb. 1: vor der Wand
oder wird abgehoben

Ubung 2

Ausfallschritt, beide FuBspitzen zeigen
nach vorn, Gewichtsverlagerung auf das
vordere gebeugte Bein (hinteres Bein ist
gestreckt), Hufte leicht nach vorn schieben

Fehlerbild: hinterer Ful} steht nicht gerade
oder wird abgehoben

Abb. 2: im Stand

Weitere Ubungsvariationen

- siehe Ubung 1, wobei das hintere Bein
ebenfalls gebeugt wird - dadurch Verla-
gerung der Dehnung Richtung unterer
Wadenbereich

- Aufsatz der vorderen Drittel der FuRe auf
leichter Erhohung bei aufrechter Stand-
position, Koérper senken (Fersenfiihrung
senkrecht nach unten)

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining
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Kraftigung spezifischer Muskelgruppen

Halsmuskulatur

Ziel der Ubung Kraftigung der Halsmuskulatur

Ubung 1

Ruckengerechter Sitz oder Stand (gerade
Riickenposition!); die Handflachen werden
Ubereinander an die Stirn gelegt, Ausiiben
eines leichten Druckes gegen die Stirn

Fehlerbild: Hohlkreuzposition

Abb. 1: frontale Stabilisierung

Ubung 2 1

Riickengerechter Sitz oder Stand (gerade
Ruckenposition!); die Handflachen werden
an den Hinterkopf gelegt, Ausiiben eines
leichten Druckes gegen den Kopf

Fehlerbild: zu starke Druckausiibung -
dadurch Kopf zu weit nach vorn gescho-
ben; Hohlkreuzposition

Abb. 2: occipitale Stabilisierung

Ubung 3

Ruckengerechter Sitz oder Stand (gerade
Ruckenposition!); eine Hand wird flach an
die Kopfseite gelegt, Ausiiben eines leich-
ten Druckes gegen den Kopf

| ST

Fehlerbild: seitliches Abknicken des Kop- Abb. 3: sei.tliﬁ.e Stabilisierung

fes
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Gerade Bauchmuskulatur

Ziel der Ubung Kraftigung der geraden Bauchmuskulatur
(M. rectus abdominis)

Ubung 1

Rickenlage, Beine hiftbreit aufstellen,
Fersen in den Boden driicken, Gesal-
muskulatur anspannen;

Oberkorper wird nun leicht nach oben ab-
gehoben, die nach vorn gestreckten Arme
werden mit abgewinkeltem Handgelenk
wahrend des Aufrollens des Oberkorpers
(Schultern und Kopf) neben den Ober-
schenkeln nach vorn hoch geschoben,
zwischen Kopf und Brustbein sollte ein Abb. 1: Grundiibung
faustbreiter Abstand sein (Blick schrag zur

Decke)

Fehlerbild: zu weites Aufrichten des Ober-
korpers, Lendenwirbelsdule hebt sich vom

Boden ab

Ubung 2

Ausfiihrung siehe Ubung 1 - mit verander-

ter Armhaltung - die Hande werden Uber |

Kreuz auf die Schultern gelegt;

Hinweis auf Atmung: wéahrend der Anspan-
nung ausatmen, wahrend der Entspannung
einatmen

Fehlerbild: sieche Ubung 1

Abb. 2: Arme gekreuzt

Ubung 3

Bewegungsausfiihrung siehe Ubung 1 - bei
veranderter Armhaltung - Hande werden an
den Hinterkopf gelegt, wobei sich die Dau-
men an den Schlédfen befinden und die
weiteren vier Finger Richtung Hinterkopf
gedreht werden

Fehlerbild: sieche Ubung 1

Abb. 3: Hande am Kopf

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining
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Ubung 4

Bewegungsausfiihrung siehe Ubung 1 - bei
veranderter Armhaltung- Arme werden uber
Kopf ausgestreckt in Verlangerung zum
Oberkorper

Fehlerbild: siehe Ubung 1; ruckhafte Aus-
fuhrung

Abb. 4: Arme gestreckt hinter
Kopf

Ubung 5

Riickenlage, beide Beine werden zu 90°
abgewinkelt in der Luft gehalten, FiiRe sind
herangezogen; Hiande wie bei Ubung 1, 2
oder 3 positioniert; moderates Aufrichten
des Oberkorpers

Fehlerbild: Aufldsen der ruhigen Halte-
position der Beine, ruckhafte Bewegung

Abb. 5: veranderte Beinposition
Ubung 6

Riickenlage, beide Beine werden senkrecht
nach oben gefihrt und ruhig gehalten, die
FlRe sind herangezogen; die Arme liegen
zu ca. 30° abgespreizt neben dem Ober-
korper;

durch Anspannung der Bauch- und Ge-
salmuskulatur wird das Becken insgesamt
in Richtung Decke vom Boden abgehoben

Fehlerbild: keine ruhige Position der Beine
(schwunghafte Ausflihrung)

Abb. 6: reverse crunches

Bewertungsmaglichkeit

Ubungen 1, 2 und 5 sind zur Leistungsbe-
wertung geeignet.

Die Bewertung erfolgt wahlweise auf die
maximal erreichbaren Wiederholungen oder
auf Schnelligkeit (Wiederholungsanzahl in-
nerhalb einer vorgegebenen Zeit) und unter
Begrenzung der Bewegungsausfiihrung am
oberen Umkehrpunkt (z. B. durch ein ge-
spanntes Gummiband)
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Schrage Bauchmuskulatur

Ziel der Ubung

Kraftigung der schragen Bauchmuskulatur

(M. obliquus externus abdominis)

Ubung 1

Rickenlage, beide Beine hiftbreit aufstel-
len, Fersen in den Boden driicken, Gesalk-
muskulatur anspannen;

Oberkorper wird nun leicht nach oben ab-
gehoben, beide nach vorn gestreckten
Arme werden an einer Beinseite vorbei
geflihrt, welches ein schrages Aufrichten
des Oberkorpers bewirkt

Fehlerbild: zu weites Aufrichten des Ober-
korpers; Aufgeben der Grundspannung

Ubung 2

Ruckenlage, ein Bein zu 90° aufstellen und
anderes dariber positionieren; Hande sind
in Hinterkopfposition;

Aufrichten des Oberkdrpers, wobei der ge-
genuberliegende Ellbogen sich in Richtung
des Ubergelegten Beines annahert; der an-
dere Ellbogen bleibt auf der Matte liegen

Fehlerbild: beide Ellbogen heben vom Bo-
den ab; zu weites schrages Aufrichten des
Oberkorpers

Ubung 3

Rickenlage, beide Beine aufstellen und zur
Seite fallen lassen, Arme werden anna-
hernd gestreckt nach schrag vorn genom-
men; Oberkdrper nun leicht abheben

Fehlerbild: schrages Aufrichten des Ober-
korpers; keine parallele Fiihrung der Arme

Abb. 1: seitliche Fiihrung der
Arme

Abb. 2: Diagonalbewegung

Abb. 3: frontales Aufrichten bei
seitlich abgelegten
Beinen

Ubung 4

Ruckenlage, beide Beine sind zu 90° in der
Luft gehalten; die FiuRe sind zum Schien-
bein herangezogen, Arme liegen an der
Korperseite; die Beine werden nun bei
Gesal- und Bauchanspannung beide
gleichzeitig (huftbreit auseinander) nach
einer Seite gefiihrt, anschlieBend in die
andere

Fehlerbild: Auflésen der Grundspannung;
zu weit in die Seite gefiihrte Beine, zu
weites Abheben der Hifte

Bewertungsmaoglichkeit

Ubungen 1 und 2 sind zur Leistungsbewer-
tung geeignet.

Die Bewertung erfolgt wahlweise auf die
maximal erreichbaren Wiederholungen oder
auf Schnelligkeit (Wiederholungsanzahl in-
nerhalb einer vorgegebenen Zeit).

Krankmacheriibungen

- Klappmesser

- Klappmesser mit Verwringung des ( iber-
korpers (rechter Ellbogen Richtung | 1kes
Bein)

- Sit ups mit fixierten Beinen und Anh :ben
des Oberkorpers bis in den Sitz

- Schwebehange an der Sprossenwan: |

Begriindung:

Mitbeanspruchung der Huftbeugemus <ula-

tur (durch Huftbeugertraining Provok ition

der Beckenkippung, die zur Verande rung

der Beckenstatik mit der Gefahr der | ohl-

kreuzbildung verbunden ist), zu starke Be-

lastung der Wirbelsaule

Abb. 4a: "Scheibenwischeriibung"
(Ausgangsposition)

Abb. 4b: "Scheibenwischeriibung"
(Endposition)

22

23




Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Riickenmuskulatur

Ziel der Ubung

Kraftigung der Riickenmuskulatur (vorzugsweise

M. rhomboideus major, M. latissimus dorsi)

Ubung 1

Bankstellung - dabei im Arm-Rumpf-Winkel
und Bein-Rumpf-Winkel jeweils 90°, die
Knie sind huftbreit aufgestellt, der Kopf in
Verlangerung zur Wirbelsaule (Blick zu den
Handen), die Hande leicht nach innen
aufgestiitzt und der Riicken gerade; aus
einer Beugeposition des Armes und des
entgegengesetzten Beines (Ausgangsposi-
tion) werden diese bei gehaltener Rumpf-
spannung (Bauchspannung) in die Stre-
ckung bis zur Waagerechten gebracht
(Endposition), dabei wird der FuR herange-
zogen und der Daumen zeigt Richtung
Decke

Die Ausfihrung erfolgt im Wechsel der
Extremitaten.

Fehlerbild: "Durchhéngen" des Rumpfes
und Hohlkreuzbildung durch mangelnde
Rumpfspannung

Abb. 1a: Diagonalbewegung aus
der Bankstellung
(Ausgangsposition)

Abb. 1b: Diagonalbewegung aus
der Bankstellung
(Endpositon)
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Ubung 2

Bauchlage - dabei sind die Beine hiiftbreit
bei aufgestellten FilRen (diese Uben einen
Druck auf Matte aus) positioniert, Einhalten
einer Gesal- und Bauchspannung wah-
rend der Ubung; die Arme werden hinter
den Riicken (mit den Handen auf Lenden-
wirbelsaulen-Bereich - Splren der Kontrak-
tion der Rickenstrecker) gelegt; der Ober-
koérper wird nun leicht nach oben abgeho-
ben (10 - 20°), der Kopf bleibt in Verlange-
rung der Wirbelsaule

Fehlerbild: Oberkdrper zu weit nach oben
gefiihrt; Aufgabe der Beckenspannung

Ubung 3

Ausgangsstellung siehe Ubung 2, wobei die
Arme in U-Halte aufgelegt werden (Ober-
arme in Schulterhéhe, Ellbogengelenk 90°);
bei einer Gesamtkorperspannung (siehe
Beschreibung Ubung 2) wird der Oberkér-
per moderat abgehoben

Fehlerbild: Auflésen der Bein- und Becken-
spannung; zu weites Aufrichten des Ober-
korpers

Ubung 4

Einnahme eines Kniestandes, wobei ein
Bein nach vorn aufgestellt wird (90° im
Kniegelenk), Arme in U-Halte; bei Bauch-
und Gesalspannung Oberkdrper nach vorn
beugen; Riicken bleibt dabei gerade;

Aus dieser Position sind mehrere Varianten
dynamischer ~Armbewegungen mdglich
(nach vorn fiihren, Kreisbewegungen etc.).
Zur Schwierigkeitserhéhung kann die Ubung
ebenso aus der Kniestandposition ausge-
fuhrt werden.

Fehlerbild: Rundriickenhaltung

Abb. 2: aus der Bauchlage

Abb. 3: Arme in U-Halte

Abb. 4: Einbeinkniestandposition
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Ubungen mit Theraband

Ubung 5

Ausgangsposition und Bewegungsausfiih-
rung siehe Ubung 3, Hande umfassen das
Theraband;

aus der U-Halte-Position Band nach seitlich
nach auBen ziehen

Fehlerbild: Hohlkreuzbildung durch feh-
lende Rumpfspannung

Ubung 6

Sitz auf der Matte bei leicht angewinkelten
Beinen; Oberkdrper bleibt wahrend der
Ubungsausfiihrung in ruhiger und stabiler
aufrechten Position; Band um beide Beine
legen und mit Handen fassen (umwickelt,
Finger werden gespreizt);

Ausfiihrung eines Ruderzuges, wobei die
Schulterblatter nach hinten-unten gespannt
werden sollen

Fehlerbild: Rundriickenhaltung

Abb. 5a: mit Theraband
(Ausgangsposition)

Abb. 5b: mit Therabandzug
(Endposition)

Abb. 6a: Ruderzug
(Ausgangsposition)

Abb. 6b: Ruderzug (Endposition)
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Ubung 7

Leicht gegratschter Stand bei leicht ge-
beugten Beinen, beide Hande fassen das
Band umwickelt; Ausfiihrung eines Armzu-
ges von vorn nach seitlich auRen, dabei
wird der Rumpf insgesamt in eine Span-
nung versetzt (Bauch- und GesalRmuskula-
tur, Schulterblatter nach hinten unten
spannen)

Fehlerbild: Aufgabe der Gesamtkorper-
spannung; Hohlkreuzbildung (durch evtl.
auch zu kurzes Band)

Weitere Ubungsvariationen

Stand mit Riicken an Wand, FiRe andert-
halb FuRlangen entfernt, Ricken hat Wand-
kontakt (Knie sind leicht gebeugt);

Hande nach aufRen drehen und gegen Wand
driicken

Bewertungsmaoglichkeit

Ubungen 2 und 3 sind zur Leistungsbewer-
tung geeignet.

Die Bewertung erfolgt wahlweise auf die
maximal erreichbaren Wiederholungen oder
auf Schnelligkeit (Wiederholungsanzahl in-
nerhalb einer vorgegebenen Zeit).

Krankmacheriibungen

- forcierte Hyperextension (Uberstreckung)
aus der Bauchlage

- schwunghaftes Rumpfaufrichten aus der
Bauchlage (ebenso mit Zusatzgewicht)

Begriindung:

ausgepragte Hohlkreuzposition mit starker

Lendenwirbelséulen-Belastung (bei Uber-

dehnung des vorderen Léngsbandes und

Konfrontation der Wirbelfortsatze)

Abb. 7a: Armzug im Stand
(Ausgangsposition

Abb. 7b: Armzug im Stand
(Endposition)

)
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Rumpf- und Armmuskulatur

Ziel der Ubung

Ubung 1

Einnahme einer Liegestltzposition bei auf-
gelegten Knien (Hande stltzen schulter-
breit, Arme sind annahernd gestreckt, Beine
sind huftbreit aufgestellt, Kopf in Verlan-
gerung zur Wirbelsaule);

Absenken des Oberkoérpers durch Beugen
der Arme, dabei sollte eine Rumpfspan-
nung durch Bauch- und GesaRspannung
vorliegen, wahrend der Ubung bilden die
Oberschenkel und der Oberkorper eine
Linie (keine Huftflexion)

Fehlerbild: Hohlkreuzbildung; Abstitzen
auf den Kniescheiben

Kraftigung der Arm- und Rumpfmuskulatur

Abb. 1a: vereinfachte Liegestiitze
"Frauenliegestitze"
(Ausgangsposition)

Abb. 1b: vereinfachte Liegestitze
"Frauenliegestitze"
(Endposition)

Ubung 2

Beine etwa hiftbreit aufstellen, Schultern
stehen senkrecht zu den Handen, Hande
leicht nach innen gedreht, Kopf in Verlan-
gerung zur Wirbelséaule, Oberkdrper bildet
mit den Beinen eine Linie (Bauch- und
Gesallspannung);

Bewegungsausfiihrung Uber Beugen und
annaherndes Strecken der Arme

Fehlerbild: "Durchhdngen" des Rumpfes
auf Grund mangelnder Spannung

Ubung 3

Mittlerer Gratschstand bei leicht gebeugten
Beinen, das Band wird um ein Fuf} gelegt,
entgegengesetzte Hand umwickelt beide
Bandenden, die Finger werden gespreizt
Es erfolgt ein diagonaler Bandzug nach
oben bei stabilsiertem Rumpf (Bauch- und
GeséaRspannung).

Fehlerbild: Rundriickenhaltung; Aufdrehen
des Oberkorpers nach hinten

Abb. 2a: Liegestltze
(Ausgangsposition)

Abb. 2b: Liegestiitze (Endposition)

Abb. 3a: Diagonalzug
(Ausgangsposition)

Abb. 3b: Diagonalzug (Endposition)
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Weitere Ubungsvariationen

Bizepsbeanspruchung durch Beugung
des Unterarmes bei fixiertem Oberarm
(mittels Zusatzgewicht durch Kurzhantel
oder Zugbelastung mittels eines Thera-
bandes)

Trizepsbeanspruchung aus Liegestitz rl.
(auf Erhdhung stitzend)

Bewertungsmaoglichkeit

Ubungen 1 und 2 sind zur Leistungsbe wer-
tung geeignet.

Die Bewertung erfolgt wahlweise au die
maximal erreichbaren Wiederholungen oder
auf Schnelligkeit (Wiederholungsai zahl
innerhalb einer vorgegebenen Zeit).

Kniegelenksstrecker

Ziel der Ubung Kraftigung der Oberschenkelmuskulatur
(M. quadrizeps, M. vastus medialis, M. vastus

lateralis)

Ubung 1

Aus der Standposition mit leicht gegratsch-
ten Beinen (FiBe moderat nach auBlen
gedreht aufgesetzt) durch Beugung in Hift-
und Kniegelenk in die Kniebeuge gehen
Dabei konnen als Variante gleichzeitig
Bizepscurls (gegebenenfalls mit Kurz-
hantel) ausgefihrt werden.

Fehlerbild: Aufldsen der geraden Riicken-
haltung; zu tief in die Beuge gegangen
(mehr als 90°); FlRe nach innen gedreht
aufgesetzt

Ubung 2

Aus der aufrechten Standposition wird ein
Bein nach vorn aufgesetzt und das Becken
gleichzeitig abgesenkt, beide Kniegelenke
sollten sich im rechten Winkel befinden;
anschliefend zuriickgehen in die Standpo-
sition und Wechsel des vorn aufzusetzen-
den Beines

Fehlerbild: Oberkérper zu weit nach vorn
gebeugt; vorderes Knie Uber die FuRspitze
geschoben (spitzer Winkel)

Abb. 1: Kniebeuge

Abb. 2: "Squats"
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Weitere Ubungsvariationen

Statisches Halten einer Kniebeugeposition
mit dem Riicken an der Wand angelehnt
("Wandsitzen")

Bewertungsmaéglichkeit

Die Ubung "Wandsitzen" ist zur Leistungs-
bewertung geeignet (siehe weitere Ubungs-
varianten)

Krankmacheriibungen

- "Entengang”

- "Kosakentanz"

- Streckspriinge aus der tiefen Hocke

Begriindung:

zu hohe Belastung der Kniegelenke insbe-
sondere der Gelenkknorpel, Patellariick-
flache, Menisken und Bandapparat

Seitliche Oberschenkel- und Hiiftmuskulatur

Ziel der Ubung Kraftigung der Abduktoren

Ubung 1

Einnahme einer Seitlage, bei der der Ober-
korper flach aufliegt; der Kopf wird auf dem
flach aufgelegten Arm positioniert, oberer
Arm wird nach vorn gestitzt, unteres Bein
wird gebeugt;

oberes Bein gestreckt mit herange-
zogenem FuB (leicht nach innen gedreht,
Ferse bildet den hdchsten Punkt) ca. 30°
abheben

Fehlerbild: aufgestiitzter Kopf auf Arm;
"Aufdrehen" des oberen Beines und daraus
resultierendes zu weites Abspreizen

Ubung 2

Aus der Seitlage (Korperpositionierung
siehe Ubung 1) beide Beine bei Abstiitzen
durch oberen Arm gleichzeitig abheben,
Kniegelenke sind leicht gebeugt und FlRe
herangezogen

Die Ubung beansprucht gleichzeitig auch
die Adduktorengruppe des unteren Beines.

Fehlerbild: Abkippen des Rumpfes nach
vorn oder hinten

Ubung 3

Einsatz von Kleingeraten (Theraband)

Bewegungsausfiihrung siehe Ubung 1, wo-
bei zunachst ein Theraband am unteren
Drittel der Unterschenkel fixiert wird

Fehlerbild: sieche Ubung 1

Bewertungsmaglichkeit

Die Ubungen sind nur bedingt zur Leis-
tungsbewertung geeignet.

Abb. 1: Abspreizen aus der
Seitlage

Abb. 2: beidbeinige Ausfihrung

Abb. 3: Ausfiuhrung gegen Wider-
stand
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Innere Hiiftmuskulatur

Ziel der Ubung Kraftigung der Adduktoren
(M. adductor magnus, M. adductor longus)

Ubung 1

Einnahme einer Seitlage, bei der der Ober-
korper flach aufliegt; der Kopf wird auf dem
flach aufgelegten Arm positioniert, oberer
Arm wird nach vorn gestitzt, oberes Bein
wird gebeugt nach vorn aufgelegt;

unteres Bein gestreckt mit herangezo-
genem FuR (leicht nach innen gedreht,
Ferse bildet den hochsten Punkt) ca. 20°
abheben

Abb. 1: Abspreizen aus der
Fehlerbild: aufgestitzter Kopf auf Arm Seitlage

Ubung 2

Aus der Seitlage (Korperpositionierung
siehe Ubung 1) beide Beine bei Abstiitzen
durch oberen Arm gleichzeitig abheben,
Kniegelenke sind leicht gebeugt und FlRe
herangezogen

Die Ubung beansprucht gleichzeitig die
Abduktoren (vgl. Ubung zur Abduktion).

Fehlerbild: Abkippen des Rumpfes nach
vorn oder hinten Abb. 2: beidbeinige Ausfiihrung

Weitere Ubungsvariationen

Sitz auf Bank, Gymnastikball wird zwischen
die Kniegelenke fixiert, Beine gleichzeitig
gegen den Ball zusammendriicken

Bewertungsmaoglichkeit

Die Ubungen sind nur bedingt zur Leis-
tungsbewertung geeignet.

GesaBmuskulatur

Ziel der Ubung Kraftigung der Gesalmuskulatur

(M. gluteus)

Ubung 1

Einnahme einer Bankstellung, wobei der
Stutz auf den Unterarmen erfolgt (schulter-
breit aufgelegt)

Zunachst wird ein Bein nach hinten ge-
streckt (FuR wird herangezogen), anschlie-
Rend erfolgt ein Heben und Senken des
Beines bei gleichzeitiger GesaR- und
Bauchspannung

Fehlerbild: Bein zu weit nach oben geho-
ben; Hohlkreuzbildung

Abb. 1: "Unterarm-Bankstellung"

(Ausgangsposition)

Abb. 2: "Unterarm-Bankstellung"
(Endposition)
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Ubung 2

Aus dem Kniesitz Oberkdrper zunachst
nach vorn absenken (Ricken annahernd
gerade) und dabei ein Bein nach hinten
gestreckt auflegen;

Bein unter Spannung vom Boden abheben;
der FuB ist dabei angezogen

Fehlerbild: Oberkdrper zu weit nach vorn
gebeugt

Weitere Ubungsvariationen

siehe Ubungen fiir Kniegelenksstrecker
("Squats")

Bewertungsmaéglichkeit

Die Ubungen sind nur bedingt zur Leis-
tungsbewertung geeignet.

Abb. 1: "Kniesitzposition"
(Ausgangsposition)

Abb. 2: "Kniesitzposition"
(Endposition)

Riicken-, GesaR- und hintere Oberschenkelmuskulatur

Ziel der Ubung

Kréaftigung des unteren Riickens, der

Gesalmuskulatur und der Beinbeuger

Ubung 1

Einnahme einer Riickenlage, FiRe werden
herangezogen, Arme liegen an der Seite;
allmahliches Aufrollen des Oberkdrpers bis
zu einer Linie mit den Oberschenkeln durch
zunachst Gesallspannung und anschlie-
Rendem Wirbel fir Wirbel aufrollen), das
Absenken erfolgt durch allmahliches Abrol-
len der Wirbelsaule

Fehlerbild: Uberstreckung des Rumpfes
wahrend der Hebephase

Ubung 2

Bewegungsausfiihrung siehe Ubung 1, in
der Hebeposition wird ein Bein nach vorn
gestreckt bei angezogenem FuR

Fehlerbild: siehe Ubung 1; Bein zu hoch
gespreizt, Absenken des Beckens wahrend
der Anspannungsphase

Abb. 1a: Beckenlifts
(Ausgangsposition)

Abb. 1b: Beckenlifts (Endposition)

Abb. 2: Beckenlifts erschwert |
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Ubung 3

Bewegungsausfiihrung siehe Ubung 1, in
der Hebeposition wird ein Bein gebeugt
zum Oberkorper (bis 90°) herangezogen

Fehlerbild: sieche Ubung 1; Bein zu weit
gebeugt; Absenken des Beckens wahrend
der Anspannungsphase

Bewertungsmaoglichkeit

Ubung 1 ist fiir die Leistungsbewertung ge-
eignet.

Die Bewertung erfolgt wahlweise auf die
maximal erreichbaren Wiederholungen oder
auf Schnelligkeit (Wiederholungsanzahl in-
nerhalb einer vorgegebenen Zeit).

Abb. 3: Beckenlifts erschwert Il

Schienbeinmuskulatur

Ziel der Ubung
(M. tibialis)

Ubung 1

Einnahme eines Langsitzes mit abgesttitz-
ten Armen bei aufrechter Oberkdrperpositi-
on; ein Bein wird aufgestellt, das andere
mit Theraband zweifach umwickelt (Band
wird durch Partner fixiert oder ist an Spros-
senwand o. a. befestigt)

Bei gestrecktem Bein wird der Ful® gegen
den Bandwiderstand zum Schienbein ge-
zogen

Fehlerbild: Auflésen der aufrechten Ober-
korperposition durch mangelnde Rumpf-
spannung

Weitere Ubungsvariationen

- Wadenheben mit VorderfuRaufsatz auf
Erhéhung (Stufe, untere Sprosse der
Sprossenwand)

- indirekt bei allen Ubungen in Riickenlage
durch die angezogenen FiiRe

Bewertungsmaglichkeit

Die Ubungen sind nicht zur Leistungsbe-
wertung geeignet.

Kraftigung der Schienbeinmuskulatur

Abb. 1: Zug gegen Widerstand
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Ganzkoérperiibungen

Ziel der Ubung:

Ubung 1

Aus der Unterarmliegestiitzposition (Beine
huftbreit auseinander mit den FURen auf-
gestellt, Unterarmstiitz schulterbreit, gera-
der Ricken, Kopf in Verlangerung der
Wirbelsaule) mit aufgelegten Knien werden
diese in die Streckposition gefiihrt

Die Ubung kann erschwert werden, indem
ein Bein leicht vom Boden abgehoben wird.

Fehlerbild: "Durchhdngen" des Ober-
korpers und Beckens auf Grund fehlender
Spannung

Kréaftigung komplexer Muskelketten

Abb. 1a: Unterarmliegestiitz
(Ausgangsposition)

Abb. 1b: Unterarmliegestiitz
(Endposition)

Ubung 2

Aus der Seitlage bei annahernd gestreckt
aufgelegten Beinen und angezogenen
FiRen wird wahrend eines einarmigen
Unterarmstiitzes (anderer Arm ist in der
Hifte eingestiitzt) das Becken abgehoben
(Beine und Oberkorper bilden in der End-
phase eine Linie).

Die Ubung wird erschwert, indem das
obere Bein leicht abgespreizt wird.

Fehlerbild: zu geringes Abheben des
Beckens, Wegkippen des Rumpfes aus der
Ebene

Abb. 2a: Seitstlitzposition
(Ausgangsposition)

Abb. 2b: Seitstltzposition
(Endposition)
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Ubung 3

Aus der Rickenlage mit gestreckten Bei-
nen und angezogenen FiiRen sowie aufge-
stellten Armen erfolgt ein Abheben des
Beckens vom Boden.

Die Ubung wird erschwert, indem ein Bein
gestreckt angehoben wird.

Fehlerbild: fehlende Rumpfspannung, zu
breiter Unterarmstutz

':

Abb. 3a: Unterarmliegestitzposition
(Ausgangsstellung)

Abb. 3b: Unterarmliegestitzposition
(Endstellung)

Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

42

Ubung 4

Einsatz von Kleingeraten (Theraband)

Leicht gegratschter Stand auf dem Thera-
band; die Enden des Bandes sind im Hand-
bereich umwickelt;

Armzug nach hinten-oben bis in die
U-Halte, Schulterblatter dabei nach hinten-
unten ziehen

Fehlerbild: Ausweichen in die Hohlkreuz-
position

Abb. 4a: seitlicher Armzug nach
oben (Ausgangsposition)

Abb. 4b: seitlicher Armzug nach
oben (Endposition)
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Allgemeines gesundheitsorientiertes Muskeltraining

Ubung 5

Aus leicht gegratschtem Stand (auf den
Enden des Therabandes) und halber Knie-
beuge erfolgt ein Armzug nach oben gegen
den Bandwiderstand bei gleichzeitiger
annahernder Kniestreckung ("Imitatives
Anheben eines Gegenstandes").

Fehlerbild: Ausweichen in die Hohlkreuz-
position

Bewertungsmaoglichkeit

Ubungen 1, 2 und 3 sind zur Leistungsbe-
wertung geeignet.

Dabei wird bei statischen Positionen die
Haltedauer bewertet.

Als Abbruchkriterium gilt das Abkippen des
Beckens aus der Ebene.

Abb. 5a: Armzug nach oben
(Ausgangsposition)

Abb. 5b:  Armzug nach oben
(Endposition)
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fur sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Lernbereich: Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes

Muskeltraining fiir sitzende und stehende beruf-
liche Tatigkeiten

Optimierung von Standpositionen

Lehrplanzuordnung: Kennen typischer Fehlerbilder beim Stehen

Abb. 1: rlickenbelastende Standpositionen

Methodische Hinweise zur Erarbeitung des optimalen Standes

Vorbereitende Ubungen im Stand zur forcierten Wahrnehmung:

e Spuren der Belastung der Fufisohlen im Stand mit gedffneten/geschlossenen
Augen

e Gewichtsverlagerungen im Stand (auf VorfuB3, Ferse, Zehenstand, Schrittstel-
lung - mit gedffneten/geschlossenen Augen)

Erarbeitung des Standes Uber Kontrolle des gesamten Korpers (begonnen bei
den FuRen und schlieRend am Kopf) mit der Zielstellung einer optimierten Stand-
position, welche sich wie folgt gestalten soll:

¢ leicht auRenrotiert aufgestellte Fiike

¢ leichte Beugung im Kniegelenk (bei gestreckter Knieposition Hohlkreuzbildung
eher mdéglich)

e Becken richtet sich in die Mittelstellung auf

e moderate Bauch- und GesafRspannung (dadurch Stabilisierung der Becken-
haltung)
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fur sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

e Brustkorbaufrichtung mit Brustbeinhebung

e Streckung der Halswirbelsaule durch Streckung des Hinterkopfes nach hinten
oben

Abb. 2:  riickenentlastende und
optimale Standposition

Vorstellen von Entlastungspostionen

Ausgehend von der physikalischen GesetzmaRigkeit, dass jede VergroRerung
der Unterstlitzungsflache zu einer Entlastung (und hier im speziellen der Wirbel-
saule) fuhrt, werden einige Entlastungspositionen vorgestellt:

e Bewegung als eine Unterbrechung der Haltungsmonotonie

e Einnehmen einer Schrittstellung

e Anlehnen mit dem Riicken an der Wand (siehe Abb. 3a)

e Thekenhaltung (siehe Abb. 3b - Arm liegt eigentlich auf "Theke" auf)
e Mit den Handen abstiitzen (z. B. auf Tisch)

e Abstellen eines Beines auf Stufe, Kante etc.

]

Abb. 3a Entlastungshaltung im Stehen Abb. 3b
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fur sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Beispiele zur Vertiefung des optimalen Stehens

e Beobachten des eigenen Standes - Bewegen nach Musik - bei Musikstopp
verschiedene Standpositionen einnehmen

e Beurteilung des eigenen Standes Uber einen gedachten Lotlinientest (seitlich -
Ohrlappchen, Mitte Schultergelenk, Mitte Huftgelenk, Mitte Kniegelenk, Mitte
FuRgelenk) - mit einem Pendel die Koérperhaltung beobachten

e "Standfestigkeit" - in unterschiedlichen Positionen stehen und Partner aus
dem Gleichgewicht bringen

e "Durchleuchten" des Korpers mit geschlossenen Augen, Belastungen der
FuRsohle wahrnehmen und Kdrperspannung erfiihlen

e "Spiegelbild" - sich gegeniiberstehen und Bewegungen des Partners nach-
ahmen

Optimierung von Sitzpositionen

Lehrplanzuordnung: Kennen typischer Fehlerbilder beim Sitzen

Abb. 1:  riickenbelastende Sitzposition

Die Belastungshaltung ist gepragt durch einen kyphotischen Verlauf (Rundri-
cken) der Brust- und Lendenwirbelsdule und einer Uberstreckung der Halswirbel-
saule sowie eine sich daraus folgernde Absenkung des Brustkorbes mit einer
eingeschrankten Atmung (siehe Abb. 1).
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fiir sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Methodische Hinweise zur Erarbeitung des optimalen Sitzens

Ausgehend von spezifischen Berufssituationen (Sitzposition vor Computer, Flie3-
band, Kasse etc.) werden Fehlerbilder aufgezeigt und optimierte Positionen abge-
leitet:

1. Erarbeitung der Beckenkippung in der Riickenlage/im Sitz
- Bewusstmachung durch nach vorn und hinten Kippen des Beckens
- im Sitz auf die Hande setzen und Sitzbeinhdcker spiliren

2. Erarbeitung der Brustbeinhebung
Gegensatze herstellen:
Hand auf Brustbein, andere Hand auf Unterbauch - Rundriicken und aufrech-
te Sitzposition im Wechsel - Bewusstmachung der Annaherung und Entfer-
nung der Hande

3. Streckung der Halswirbelsaule

Hinterkopf bewusst nach hinten oben schieben, dabei das Kinn leicht nach
unten ziehen

Eine korrekte aktive Sitzhaltung (siehe Abb. 2) ist gekennzeichnet durch:

leicht auRenrotierte Ful3stellung

leicht gedffnete Beine

die Knie stehen genau uber den Fullgelenken

Vorwartsbewegung des Beckens, so dass die Sitzbeinhdcker spurbar sind
das Brustbein ist angehoben

der Kopf stellt die Verlangerung der Wirbelsaule dar; Hinterkopf ist nach hin-
ten oben gestreckt

Abb. 2:  korrekte Sitzposition

Erarbeitung einzeln; anschlieBend partnerweise Kontrolle und Korrektur (Be-
wusstmachung der Sitzhaltung durch Selbst- und Fremdbeobachtung)
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fur sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Vorstellen von Entlastungspostionen

Ausgehend von spezifischen Berufssituationen (Sitzposition vor Computer, FlieR3-
band, Kasse etc.) sollten Entlastungshaltungen wahrend des Sitzens geschaffen
werden:

e Sitzen auf dem Stuhl mit Lehne riicklings (siehe Abb. 3a)

e Sitzen aufdem Stuhl mit angezogenem und festgehaltenem Bein (siehe Abb. 3b)

e Ausnutzung eines aufgestellten FulRes auf evtl. vorhandene Stufe/Kante/
Stange unter dem Schreibtisch

e Einrichten von "Blirospaziergangen"
e Kutschersitz (siehe S. 11, Abb. 3)

e Lehnstuhl mit Lendenpolster

e Hande auf den Knien abstitzen

Abb. 3a Entlastungshaltung wahrend des Sitzens Abb. 3b

Ubungen zur Vertiefung und Festigung

e im Sitz den Korper "durchleuchten" (mit geschlossenen Augen)

e "Marionette" - an gedachten Faden den Korper nach oben aufrichten, halten
und lokale Muskelspannungen ersplren

o aktives Sitzen in verschiedenen Positionen vorstellen - Partner ahmt die Posi-
tion nach

e isometrische Spannungsilibungen in sitzender Ausgangsstellung (mit Stab,
Luftballon, Ball etc.)

e Kraftigungsiibungen mit Partner sitzend gegeniiber (statisch und dynamisch)
e Spielformen (z. B. Stuhlpolonaise - Reise nach Jerusalem, Stuhlrutschen)
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fiir sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Besonderheiten hinsichtlich muskularer Verdnderungen bei stehenden und
sitzenden Berufen (tatigkeitsspezifische Aspekte)

e Stehende Berufe: Neigung eher zur Beckenkippung, die eine verstarkte Hohl-
kreuzbildung (Hyperlordosierung) nach sich ziehen kdnnte - besonders ver-
kurzter Riickenstrecker im Lumbalbereich und verkurzter Huftbeuger

e Sitzende Berufe: Neigung eher zur beckenaufgerichteten Position auf Grund
der verstarkten Rundrickenhaltung (Kyphosierung) wahrend des riicken-
unfreundlicheren Sitzens - Gefahr einer zusatzlichen Verkirzung der Bauch-
muskulatur (neben der Abschwachung), besonders verkiirzte Brustmuskulatur
auf Grund der permanenten ventralen Schulterposition (Innenrotation der
Schultern)

Auf Grundlage muskularer Veranderungen (Dysbalancen) ergibt sich die Not-
wendigkeit der Durchfiihrung spezieller Dehn- und Kraftigungsiibungen. Diese
sind im Lernbereich 1 im Einzelnen aufgefiihrt und deren funktionelle Ausfiihrung
beschrieben.

Dehnung der zur Verkiirzung neigenden Muskelgruppen bei sitzenden und
stehenden Berufen

e Brustmuskulatur (M. pectoralis) S.9

e Lendendarmbeinmuskel (M. iliopsoas) S.13

e Beinbeuger (M. bizeps femoris) S.14-15
e Schulterblattheber (M. levator scapulae) S.7

e Ruckenmuskulatur (M. erector spinae - lumbaler Bereich) S. 11 -12
e Kniegelenksstrecker (M. rectus femoris) S. 16

e Wadenmuskulatur (M. trizeps surae) S.18

Kraftigung der zur Abschwachung neigenden Muskelgruppen bei sitzenden
und stehenden Berufen

e Ventrale Halsmuskulatur (M. sternocleidomastoideus;

M. scalenii) S. 19
e Rautenmuskeln (M. rhomboideus major) S.24-25
e Bauchmuskulatur (M. abdominii) S.20-23
o Kniegelenksstrecker (pars medialis und lateralis) S. 31
e GesalBmuskulatur (pars maximus u. medius) S.35-36
e Schienbeinmuskulatur (M. tibialis) S. 39

Methodische Hinweise zur Durchfiihrung siehe Seiten 5 und 6 der Handreichung.
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Lernbereich: Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes

Muskeltraining fiir hebende und tragende berufliche
Tatigkeiten

Optimierung des Biickens, Hebens und Tragens

Verdeutlichung von typischen Fehlerbildern (siehe Abb. 1) beim Bicken und
Anheben von Gegenstanden - bezogen auf spezifische Berufsfelder

Abb. 1a rickenbelastende Blck- und Hebepositionen Abb. 1b

Ein Beugen des Oberkdrpers bei 90° Hiftwinkel verursacht enorme Zug- und
Scherbelastungen auf die Zwischenwirbelscheiben und die Wirbelsaule.
Methodische Hinweise zur Erarbeitung des Biickens, Hebens und Tragens

1. Zunachst Aufstellung der Gruppe in Kreisform - jeder demonstriert seine her-
kémmliche Biickvariante wahrend des Alltages und beruflicher Situationen

2. Detailliertes Erarbeiten der idealtypischen Ausfiihrung unter Beachtung des
gesamten Korpers (Beginn der Korrektur im Fu3- und Beinbereich)
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Hinweise zum riickenschonenden Biicken Alternative Biickarten (nach Frohberger, 2000)

e leicht gespreizte Beine mit leicht auswarts gedrehten FlRRen Vorteil: gute Technik fiir Personen mit

wenig Kraft in den Oberschenkeln,

e Knie- und Huftgelenk wird gleichzeitig gebeugt, so dass sich der Oberkdrper wenig Belastung auf die Wirbelsaule

nach vorn neigt
Nachteil: nur kleiner Bewegungssek-
tor; keine Blickart, um schwere Gegen-
stdnde hochzuheben

e Gesal nach hinten schieben und so weit in den Hiftgelenken beugen, dass
der Oberkdrper weit nach unten geneigt werden kann und man mit den Han-
den den Boden beriihren kann

o die Wirbelsaule bleibt dabei gestreckt
Abb. 3a: Einbeinkniestand
e ganze Fulsohlen haben dabei Bodenkontakt @ (elir:1 Enen:tzstzatn

« Kontrolle der Beinachsen auf dem Boden ab)

e Becken muss ausreichend gekippt sein

Vorteil: schnelle Méglichkeit fur leichte
Gegenstande

e Brustkorb ist angehoben

e die Schultern sind locker und Halswirbelsaule gestreckt
Nachteil: viel Platz notwendig; instabile
Haltung, koordinativ schwierig, keine
Biickart, um schwere Gegensténde
hochzuheben

Abb. 3b: Standwaage

Vorteil: wenig Belastung der Wirbel-
séule

Nachteil: hoher Kraftaufwand in den
Beinen, relativ wenig Standstabilitat

Abb. 2:  riickenschonenderer Blick- und Hebevorgang/Blicken
in Mittelstellung

Abb. 3c: In die Knie gehen

Hinweise zum Heben

e wahrend des Hebevorgangs eine Bauchspannung einnehmen (Bedeutung der
"Bauchpresse" beachten - durch die Erhéhung des Bauchinnendrucks wird
die Wirbelsaule besser stabilisiert und eine Hohlkreuzbildung vermieden)

e Verdrehung des Rumpfes vermeiden

e schwere Gewichte nicht ruckartig hochreif3en

e schwere und sperrige Gewichte immer zu zweit tragen
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Tatigkeitsspezifisches gesundheitsorientiertes Muskeltraining
fiir sitzende und stehende berufliche Tatigkeiten

Hinweise zum riickenschonenden Tragen

e das zu tragende Gewicht auf beide Arme verteilen (symmetrische Lastvertei-
lung)
e die Lasten mdglichst dicht am Oberkorper tragen

e bei schweren Gewichten den Weg zweimal mit weniger Gewicht in Kauf neh-
men oder das Gewicht zu zweit tragen (auf Kommandos gleichzeitiges Anhe-
ben der Gegenstande)

¢ Nutzen von Hilfsmitteln (Tragegurte, Rollen, Lifts u. a.)

Hinweise zum Schieben und Ziehen von Gegenstanden/Gewichten

Schieben und Ziehen bilden Alltagsbewegungen, die die Lendenwirbelsaule bei
fehlerhafter Ausfiihrung stark belasten:

e Beim Ziehen entsteht ein Drehmoment an den Wirbeln in Beugerichtung, dem
die Rlckenmuskeln entgegenwirken (Erhéhung des Bandscheibeninnen-
drucks).

e Beim Schieben entsteht auf Grund der Masse des zu schiebenden Gegen-
standes auf die Wirbel ein Drehmoment in Streckrichtung, dem die Bauch-
muskeln entgegenwirken.

Trotzdem stellen sie Alternativen beim Transportieren von schweren Gegenstan-
den dar. Folgendes sollte jedoch bei der Ausflihrung beachtet werden:

e Beim Ziehen Hande in Bauchhdhe, FlRe in Schrittstellung oder Gratschstand
bei gebeugten Beinen, Gewicht in Zugrichtung verlagern; Rumpf stabilisieren
(Bauch- und Gesallspannung), gleichmaRige Atmung beachten.

e Beim Schieben Hande in Schulterhdhe, FuRe in Schrittstellung, Gewicht in
Zugrichtung verlagern; Rumpf stabilisieren (vor allem Bauchspannung),
Pressatmung vermeiden.
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Ubungen zur Vertiefung und Festigung

e Einflechtung des Biickens, Hebens und Tragens in berufstypische Bewe-
gungsablaufe (z. B. spezifische Bewegungsparcours oder Geh-/Laufstaffel-
Varianten (siehe Tabelle S. 56) mit Beférderung von Gegenstanden - Medi-
zinballe, Kisten, Turnhocker, leere/volle Getrankekasten, leere/volle Pakete)

e Einflechtung von typischen Bewegungsablaufen (z. B. aus der Kniebeuge in
die aufrechte Korperposition) in spezifische Kraftigungsiibungen (z. B. Knie-
beugen ohne/gegen Widerstand)

Auf der Grundlage der Existenz von muskularen Dysbalancen ergibt sich die
Notwendigkeit der Durchfiihrung spezieller Dehn- und Kraftigungsiibungen. Diese
sind im Lernbereich 1 im Einzelnen aufgefiihrt und deren funktionelle Ausfiihrung
beschrieben.

Dehnung der zur Verkiirzung neigenden Muskelgruppen bei hebenden und
tragenden Berufen

Brustmuskulatur (M. pectoralis)
Lendendarmbeinmuskel (M. iliopsoas)
Beinbeuger (M. bizeps femoris)

Kapuzenmuskel (M. trapezius, Pars descendens)
Schulterblattheber (M. levator scapulae)
Kniegelenksstrecker (M. rectus femoris)

W
1

-
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Kraftigung der zur Abschwachung neigenden Muskelgruppen bei hebenden
und tragenden Berufen

e Ventrale Halsmuskulatur (M. sternocleidomastoideus) S. 19
e Rautenmuskulatur (M. rhomboideus ) S.24-25
e Bauchmuskulatur (M. abdominii) S.20-23
o Khniegelenksstrecker (pars medialis und lateralis) S. 31
e GesaBmuskulatur (pars maximus und medius) S.35-36

Methodische Hinweise zur Durchfiihrung siehe Seiten 5 und 6 der Handreichung.
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Wiederholung der Kenntnisse zur Problematik "Blicken, Heben,

Inhalte/Ubungen
Tragen"

Beispiel fiir ein Stationsparcour zur Ubung des Biickens, Hebens und Tragens

Harter, W. H. (1998). Die Dynamik des Hebens in der Kritik als Gefahrdungs-
bedingung am Arbeitsplatz. Objektivierung der Belastung durch Heben anhand
der Bewegung in die Rumpfextension. Universitat Gottingen. Diss.

Hartmann, H.; Schardt, A.; Pangert, R. (1996). Wirbelsaulenbelastung in ihrer
Haufigkeit und Dauer in unterschiedlichen Berufen. Arbeitsmedizin, Sozialmedi-
zin, Umweltmedizin. 31 (5), 213 - 216.

Horn, H. G.; Steinmann, H. J. (1998). Medizinisches Aufbautraining. Stuttgart.
Fischer.

Knebel, H. P. (1985). Funktionsgymnastik. Hamburg. Rowohit.

Medler, M.; Milke, W. (1999). Rickenschule im Schulsport. Anregungen fiir den
Sportunterricht. Flensburg. Sportbuch-Verlag.

Streicher, H. (2002). Krankmacheribungen. Konferenzbericht zur 3. Sachsischen
Schulsportkonferenz in Leipzig, 22. und 23.11.2002. Schulsport in Sachsen-
Kontinuitat und neue Herausforderung, S. 80 - 82.

Zimmermann, K. (2000). Gesundheitsorientiertes Muskelkrafttraining - Theorie -
Empirie - Praxisorientierung. Schorndorf. Hofmann.

Heben von leichten Gegenstanden (Gymnastikballe, Keulen

etc.)
Kastenteil etc.) von A nach B einerseits bei symmetrisch ver-

teilter Last (z. B. vor Oberkorper), andererseits unsymmet-

Punkt A hochgehoben; nach B getragen und dort wieder ab-
risch verteilt (an der Seite)

gesetzt (Absetzen entweder auf Boden oder Erhéhung

den anderen Gruppenmitgliedern vorbei. Diese heben einen
(Turnhocker)

Gegenstand (z. B. Medizinball) vom Boden auf und legen

diesen in die Kiste.
Kommandogebung; die anderen zwei eine Turnbank

mit Medizinballen)
5. Tragen eines Gegenstandes (Kiste, Medizinball, Turnhocker,

2. Heben eines schwereren Gewichts mit Partner (Klappkiste
4. Markierung zweier Anlaufpunkte - eine Wasserkiste wird von

3. Ein Schiiler der Gruppe geht mit einer Kiste kreisformig an
6. Zwei Personen tragen eine Turnmatte von A nach B bei

Parcour

1.
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Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining

Lernbereich: Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-

Kreislauftraining

In der Handreichung soll im Abschnitt gesundheitsorientiertes Herz-
Kreislauftraining dem Lehrer vor allem Material gegeben werden, das zur Vorbe-
reitung und Durchfiihrung des Unterrichts geeignet ist. Dabei konnen diese Ma-
terialien entweder nur fiir den Lehrer oder auch fir die Schiiler als Arbeitsblatter
dienen. In Abschnitt gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining wird beson-
ders auf die bewusste kognitive Vermittlung von Inhalten wert gelegt.

1 Uberblick Trainingsbereiche und -methoden des Herz-Kreis-
lauftrainings

Ausdauersportarten, die fir die Schule anwendbar sind (sind im sachsischen
Lehrplan ausgefiihrt):

Gehen/Walking
Laufen/Jogging
Schwimmen/Swimming
Radfahren/Biking

Inline Skating
Skilaufen/Skiing
Aerobicformen

Uberblick iiber die Trainingsbereiche und -methoden

Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining

Ziel Methode

Regeneration Wiederherstellung und Dauermethode
Regeneration

Grundlagenausdauer GA, Verbesserung des Fettstoff- | Dauermethode
wechsels Fahrtspiel
Erhéhung der aeroben
Kapazitat

Grundlagenausdauer GA; Erhéhung der anaeroben Fahrtspiel
Schwelle

Wechselhafte Dauermethode

VergroBierung der Glyko- Extensives Intervalltraining
genspeicher

Wettkampfspezifische Aus- Erhéhung der Laktattoleranz | Intensives Intervalltraining
dauer WSA Langeres Aufrechterhalten | Wiederholungsmethode
der Spitzengeschwindigkeit

Taktische Schulung Wettkampfmethode
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2 Steuerung und Regelung des Ausdauertrainings

Zur Steuerung und Kontrolle von Ausdauerleistung sind Tests notwendig.

Im schulischen Bereich ist neben der Aussagefahigkeit einer Testform auch die
Durchfiihrbarkeit des Testes innerhalb der vorgegebenen Rahmenbedingungen
ein wesentliches Kriterium.

Unter dem gesundheitsorientierenden Aspekt des Herz-Kreislauftrainings steht
nicht unbedingt die Leistung im Vordergrund, sondern die individuelle Belas-
tungsgestaltung in den einzelnen Normbereichen.

21 Ausdauertests

Wo die Normbereiche des Einzelnen liegen, lasst sich anhand von allgemeinen
Ausdauertests ermitteln.

Im Anhang A dieser Handreichung sind in Form von Arbeitsblattern einige Mdg-
lichkeiten zur individuellen Erfassung von Ausdauerleistungen dargestellt:

Arbeitsblatter (sieche Anhang A)

1. Trainingsprotokoll (eignet sich zur Kontrolle der Werte uUber einen langeren
Abschnitt)

2. Ausdauerbelastung und Herzfrequenzmessung (eignet sich fiir das Ermitteln
der Herzfrequenz bei unterschiedlichem Umfang oder Belastungsart)

3. Herzfrequenzwerte in den verschiedenen Trainingsbereichen (geeignet als
Schiilerarbeitsblatt zur Pulskontrolle in den einzelnen Trainingsbereichen)

2.2 Trainingskontrolle anhand der Herzfrequenz

Am einfachsten, genausten und effektivsten lasst sich das Training lber die Herz-
frequenz steuern.

Herzfrequenzarten

Es werden fiinf Herzfrequenzen (Pulsarten) unterschieden:

Ruhe-Herzfrequenz
Belastungs-Herzfrequenz
Maximale Herzfrequenz
Optimale Trainings-Herzfrequenz
Erholungs-Herzfrequenz

59




Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining

Ruhe-Herzfrequenz

beschreibt den Pulswert, der vor einer Belastung gemessen wird. Die absolu-
te Ruhe-Herzfrequenz wird morgens vor dem Aufstehen gemessen. Je ge-
ringer die Ruhe-Herzfrequenz, desto angepasster und effizienter arbeitet im
allgemeinen das Herz-Kreislauf-System. Die absolute Ruhe-Herzfrequenz
verringert sich, wenn verstarkt und kontinuierlich Ausdauerbelastungen absol-
viert werden.

Belastungs-Herzfrequenz

beschreibt den Pulswert, der wahrend oder unmittelbar nach der Belastung
(bis ca. 10 sec danach) gemessen wird. Im Wesentlichen wird die Belastungs-
Herzfrequenz bestimmt durch:

e die Art der Belastung (Volleyball, Schwimmen, Sprintlauf, Krafttraining, ...)
e den zeitlichen Umfang der Belastung

e die Intensitat (hoch, mittel, gering)

e die Qualitat der Bewegungsausfiihrung

Maximale Herzfrequenz

beschreibt den Pulswert, der maximal erreicht werden kann. Es existieren
verschiedene Belastungstests, mit deren Hilfe die maximale Herzfrequenz in-
dividuell bestimmt werden kann. Orientierungshilfe geben Herzfrequenz-
Formeln, die in Abhangigkeit vom Alter ermittelt werden. Als Faustformel fiir
die Bestimmung der maximalen Herzfrequenz gilt:

Maximale Herzfrequenz (MHF) = 220 - Lebensalter

Beispiel (Alter 20 Jahre): Maximale Herzfrequenz = 200 (220 - 20)

Optimale Trainings-Herzfrequenz

beschreibt den Pulswert fir ein gesundheitsorientiertes Training. Dieser Herz-
frequenz-Korridor liegt so hoch, dass positive kérperliche Anpassungen er-
reicht werden und gleichzeitig vor Uberforderung geschiitzt wird. Mit diesen
Herzfrequenz-Richtwerten wird nicht ausgeschlossen, dass kurzzeitig auch
unter und Uber diesen Pulswerten trainiert werden kann.

Optimale Trainingsfrequenz = MHF * 65 % bis 85 %

Beispiel (Alter 20 Jahre):
Optimale Trainingsfrequenz = 130 bis 170
[(220 - 20) x 65% = 130]

[(220 - 20) x 85% = 170]
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- Erholungs-Herzfrequenz

beschreibt den Pulswert der nach der kérperlichen Belastung gemessen wird.
Je langer die Erholungszeit nach der Belastung dauert, desto geringer wird
die Erholungs-Herzfrequenz sein. Im allgemeinen werden Erholungs-Puls-
werte eine Minute, zwei Minuten, drei Minuten und finf Minuten nach der Be-
endigung der Belastung ermittelt. Je starker der Pulswert absinkt, desto bes-
ser ist die Erholungsfahigkeit ausgepragt. Als Richtwert fur eine gute Erho-
lungsfahigkeit gilt, dass eine Minute nach der Belastung der Pulswert um 25
bis 35 Schlage/min abgenommen haben sollte. Liegt der Rickgang unter 25
Schlage/min, so ist die Erholungsfahigkeit ungenlgend, liegt der Rickgang
Uber 35 Schlage/min, so ist eine sehr gute Erholungsféhigkeit vorhanden.

Kontrolimethoden

Es gibt zwei Moglichkeiten im schulischen Bereich, Herzfrequenzen zu bestim-
men:

— Die manuelle Methode

Hierbei tasten Sie den Puls mit zwei Fingern (Zeigefinger und Mittelfinger) an der
Halsschlagader oder am Handgelenk ab und zahlen die Schlage in einer be-
stimmten Zeiteinheit. Um den Puls zu bestimmen, notieren Sie die Anzahl der
Schlage uber 15 Sekunden, nehmen diese Zahl mal vier, und Sie haben lhre
Pulsfrequenz fir eine Minute.

Die Vorteile der Methode: Sie brauchen keine Gerate, konnen Sie (iberall durch-
fuhren, selbst beim Schwimmen, und es entstehen keine Kosten. Daneben hat
die manuelle Kontrolle aber auch Nachteile: Sie ist sehr ungenau, denn schon
wenn Sie sich um einen Schlag verzahlen, sind Abweichungen von vier Schlagen
mehr oder weniger die Folge. Auflerdem haben Sie keine Kontrolle wahrend der
Belastung, sondern nur nach dem Training. Um unmittelbar nach einer Trainings-
einheit den Puls zu messen, mlssen Sie abrupt anhalten, statt langsam auszu-
laufen oder das Cool-down-Programm anzuschlieRen. Weiteres Minus: Anfanger
und altere Sportler haben oft Probleme, ihren Puls zu fiihlen.
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— Herzfrequenzmessgerate

Bei diesen Geraten nimmt ein schmaler Brustgurt die Herzfrequenz auf und sen-
det sie per Funk an eine spezielle Armbanduhr am Handgelenk, von der man den
Wert ablesen kann. Diese Gerate haben die Trainingssteuerung fiir Freizeitaus-
dauersportler enorm vereinfacht. Denn nun ist es méglich, wahrend des gesam-
ten Trainings die Herzfrequenz im Blick zu behalten, seine Intensitaten genau
einzuhalten und trainingsspezifische Veranderungen sofort zu registrieren.

Vorteilhaft dabei ist die standige Pulskontrolle und die sehr exakte Messung. Je
nach individuellem Anspruch gibt es unterschiedliche Modelle und Funktionen.
Bei manchen kénnen Intensitatsbereiche vor dem Workout eingespeichert wer-
den, bei anderen ist die Trainingsauswertung am Computer mdglich. Der einzige
Nachteil sind die Kosten: Gute Pulsmesser sind relativ teuer.

Arbeitsblatter

Zur grafischen Verdeutlichung der Herzfrequenzbereiche dienen die im Anhang B
beigefligten Arbeitsblatter:

1. Ubersicht Trainingsbereiche im Herz-Kreislauf-Training
2. Die Fiinf Trainingsherzfrequenzzonen - Uberblick
3. Altersabhangige Herz-Kreislauf-Trainingsbereiche (in Herzschlage/Minute)

Die Arbeitsblatter kdnnen als Kopiervorlagen im Unterricht eingesetzt werden.
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3 Leistungstests

Im schulischen Bereich muss der Lehrer vor Ort individuell entscheiden, welche
Form von Ausdauerleistungstests sich unter den gegeben Mdglichkeiten eignet.
Auflerdem ist es erforderlich, dass die Bewertungsmalfistabe auf die spezifischen
Anforderungen der Schiiler und Auszubildenden angepasst werden. Dazu sind
Erfahrungswerte heranzuziehen.

Im Folgenden sollen nur exemplarisch einige Leistungstests aufgefiihrt werden,
die wie dargestellt angewandt und auch abgewandelt werden kénnen. In der
Literatur finden sich noch eine Vielzahl von Alternativen.

Walking-Test

Walking ist nicht nur Trendsportart, sondern eignet sich in der schulischen Ver-
mittlung besonders gut fur ein gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauf-Ausdauer-
training, weil

beim Walking die Leistung schonend und kontrolliert dosiert werden kann.

e auch bei Untrainierten ein systematischer Aufbau der Grundlagenausdauer
moglich (weniger Pulsanstieg als beim Joggen) ist.

e das Korpergewicht beim Walken keine so groRe Rolle wie beim Joggen spielt.

e es gelenkschonender ist, da die auftretenden StoRkrafte bis zu zwei Drittel
geringer sind als beim Joggen.

Vorbereitung zum Walking-Test

Messgerate

Sie brauchen eine Uhr mit Sekundenanzeiger oder eine Stoppuhr, denn Sie mus-
sen lhre Walking-Zeit in Minuten und Sekunden stoppen und anschlieRfend lhre
Pulswerte bestimmen.

Wahl der Teststrecke

Suchen Sie sich ein ebenes, flaches Gelande. Markieren Sie den Start. Messen
Sie eine Strecke von 2000 m ab (am besten mit einem Fahrrad mit Kilometerzah-
ler). Einfacher ist es, wenn Sie einen Sportplatz mit einer 400-m-Laufbahn aufsu-
chen (finf Runden).

Warming up

Vor dem Walking-Test sollten Sie sich aufwarmen. Walken Sie 200 bis 300 m und
probieren Sie dabei, wie schnell Sie maximal walken kénnen, ohne aulRer Puste
zu kommen. Das gibt Ihnen das Gefuihl fur das richtige Walking-Tempo wahrend
des Walking-Testes.
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Durchfiihrung
Start

Walken Sie so schnell wie Sie kdnnen, aber iberanstrengen Sie sich nicht. Sie
sollten sich auch beim Walking-Test immer wohlfiihlen.

Versuchen Sie, dieses Tempo gleichmafig Uber die gesamte Strecke beizubehal-
ten (kein Endspurt!).

Wenn Sie aber Atemnot verspiren, missen Sie das Tempo verringern! Dann
sind Sie zu schnell, der Puls geht zu hoch und kann das Testergebnis verfal-
schen!

Ziel

Wenn Sie die Ziellinie erreichen, sofort die Endzeit in Minuten und Sekunden
stoppen und auf einem Zettel notieren. Dann konzentrieren Sie sich auf das
Pulsmessen. Sie fiihlen Ihren Puls an der Handschlagader, schauen auf lhre Uhr
und zahlen flinfzehn Sekunden lang die Pulsschlage.

Notieren Sie erst die Anzahl auf dem Zettel, bevor Sie mit vier multiplizieren, um
auf den Minutenwert zu kommen.

Anhang C dieser Handreichung stellt eine Aufstellung durchschnittlicher Zeitwerte
fir den Walking-Test in verschiedenen Altersstufen sowie einen Walking-
Trainingsplan fur Anfanger dar.

Bewegungsablauf beim Walking

1. Die Oberkérperhaltung ist aufrecht, die Schultermuskulatur bleibt locker bei
stets angespannter Bauchmuskulatur. Kein Hohlkreuz!

2. Die Arme werden wie beim Joggen im 90-Grad-Winkel gehalten. Sie schwin-
gen gegenlaufig zur Beinbewegung neben dem Korper vor und zuriick.
(Nach-vorn-Schwingen aktiv, das Zurlickfiihren passiv ohne Druck ausfiih-
ren.)

3. Die Knie werden in der Aufsetzphase leicht gebeugt.

4. Die FiiRe setzen mit den Fersen auf, rollen gerade tiber den Mittelfu® ab und
bekommen beim Abrollen Uiber den Ballen von den Zehen noch einmal zu-
satzlich Schub.

Auswertung und Trainingsplan (siehe Anhang C)

Die im Anhang C aufgefiihrten Zeiten sind nur Richtwerte fur eine Bewertung. Der
Lehrer muss diese vor Ort noch spezifizieren (Notenskala).
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Stepptest nach Ruffier

Dieser Mehrelement-Test hat einen informativen Charakter. Er gibt Auskunft Gber
Abweichungen vom Optimalzustand und wird zur Bestimmung der Trainingsherz-
frequenz herangezogen. Ermittelt wird ein Leistungsindex der Schdler.

Instrumente und Versuchsanordnungen

e Stufe (kastenahnlich) mit 30, 40 oder 50 cm Steighdhe. Die Stufenhdhe ist fir
den Test so auszuwahlen, dass sowohl zwischen Unterschenkel und Ober-
schenkel als auch zwischen Oberschenkel und Wirbelsaule des Probanden
ein rechter Winkel vorhanden ist (siehe Bild).

Stoppuhr

Blutdruckmessgerat (nicht notwendig)
Metronom

Herzfrequenz-Messuhren (wiinschenswert)

Durchfiihrung des Testes

e In Ruhe, d. h. nach 10 min Ruhe in sitzender Lage, werden Herzfrequenz und
Blutdruck fakultativ bestimmt

e Belastung: 3 min Stufensteigen, kontrolliert mittels Metronom und Stoppuhr:
90mal, d. h. 30mal pro min

e Messungen: Die Herzfrequenz wird gemessen und dokumentiert:
P1 - Ruhe-Herzfrequenz
P2 - Herzfrequenz unmittelbar nach der Belastung
P3 - Herzfrequenz nach der ersten Erholungsminute (Angabe jeweils in

HF/min)

Analyse und Bewertung

Aus den gemessenen HF-Werten wird der Leistungsindex (LI) errechnet:

P1 + P2 + P3 - 200

LI = 70

Bewertung des Leistungsindexes:

0- 29 ausgezeichnet
3- 59 sehr gut = "topp fit"
6- 99 gut trainiert
10-14,0 normale Alltagsfitness
mehr als 14 verminderte Leistung
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Bestimmung der Trainings-Herzfrequenz ("Zielfrequenz"):

Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining

Ruhepuls + (220 - %4 des Alters - Ruhepuls) x 0,6 (nicht trainiert)

0,65 (maRig trainiert)
0,7 (trainiert)
0,75 (topp fit)

Empfehlungen zur Bewertung der erreichten Laufstrecke (m) in 12 Minuten

Cooper-Test

Bei diesem Lauftest wird Uberprift, welche Strecke Sie innerhalb von zwdlf Minu-
ten zuriicklegen kénnen. Am einfachsten lasst sich der Cooper-Test im Stadion
durchfiihren, da Sie so problemlos die gelaufene Strecke messen kénnen.
Anhand der Tabelle ermitteln Sie den Fitnesslevel und die Tempovorgaben fiir
ein intensives Dauerlauftraining. (Individuelle Tabellen fur die Schule sind zu
erstellen.)

Der Vorteil dieses Testes ist, dass er recht einfach durchzufiihren ist und Sie
auler einer Stoppuhr keine technischen Hilfsmittel benétigen.

Nachteile des Cooper-Testes:

e Vollig Untrainierte kann ein Lauf Gber zwolf Minuten schon deutlich Uberfor-
dern.

e Der Test ist eine Maximalbelastung, die ohne arztliche Uberwachung nicht
ohne Risiko ist.

e Der Test gibt lediglich Auskunft Giber die Gestaltung der Laufgeschwindigkeit,
ist aber nicht Gbertragbar auf Skaten, Schwimmen oder Radfahren.

e Eine Belastung von zwolf Minuten stellt vollig unterschiedliche Anforderungen
an Untrainierte und Trainierte. Jemand, der korperlich fit ist, kann den Lauf mit
sehr hohen Laktatwerten (bis 13 mmol/1), also im anaeroben Bereich, absol-
vieren. Ein Untrainierter 1auft dagegen mit 4 bis 5 mmol/1 an der aerob-
anaeroben Schwelle, um tberhaupt die Distanz bewaltigen zu kénnen.
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mannlich Lauf-Strecke inm
Klasse Alter sehr gut gut befriedig. | ausreich. | mangelh.
(Jahre)
5 11 2660 2480 2120 1960 1660
6 12 2720 2540 2180 2020 1730
7 13 2780 2620 2240 2080 1800
8 14 2860 2700 2340 2160 1900
9 15 2960 2800 2460 2280 2000
10 16 3060 2900 2680 2440 2100
11 17 3100 2970 2760 2560 2200
12 18 3100 2970 2760 2560 2200
weiblich Lauf-Strecke inm
Klasse Alter sehr gut gut befriedig. | ausreich. | mangelh.
(Jahre)
5 11 2400 2200 1900 1730 1450
6 12 2450 2280 2000 1800 1510
7 13 2520 2340 2050 1840 1550
8 14 2560 2360 2070 1870 1580
9 15 2580 2390 2100 1900 1600
10 16 2600 2400 2130 2000 1650
11 17 2610 2420 2150 2020 1680
12 18 2610 2420 2150 2020 1680
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Minutenlauf-Test

Bei der zeitdauerorientierten Kontrollmethode kommt es darauf an, eine Ausdau-
erbelastung Uber eine bestimmte Dauer zu absolvieren. Dabei kommt es nicht auf
die zuriickgelegte Strecke an, sondern ausschlieRlich auf das Durchhaltevermo-
gen in der gewahlten Fortbewegungsform (Skilaufen, Radfahren, Schwimmen).
Dieser Test (iberpriift die Herz-Kreislauf-Funktion und den Grad der Okonomie
des Laufstils (bzw. des Stils beim Inline Skating oder beim Schwimmen).

Nach dem Absolvieren des Testes sollte die Belastungs-Herzfrequenz ermittelt
werden. Dieser Pulswert gibt Auskunft dartber, wie hoch der individuelle Bean-
spruchungsgrad war. Im Allgemeinen gilt: Je hoher der Pulswert, desto groRer
war die individuelle Ausdauerbelastung.

Als Empfehlung fiir die einzelnen Klassenstufen gelten nachfolgende Durchhalte-
Formeln.

Durchhalte-Formel Laufen: Klassenstufe + Lebensalter = Lauf-Minuten

Diese Minuten-Tests lassen sich auch gut in anderen Ausdauersportarten
(Schwimmen u. a.) anwenden.

Lauf-Minuten
Klasse Alter
(Jahre) .

sehr aqut ut befrie- aus- man-

9 g dig. reich. gelh.
5 11 16 12 8 4 2
6 12 18 14 10 6 3
7 13 20 16 12 8 4
8 14 22 18 14 10 5
9 15 24 19 14 10 6
10 16 26 21 16 11 7
11 17 28 23 18 13 8
12 18 30 25 20 15 9
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Bodymass-Index (Wohlfiihlgewicht)

Mafstab ist immer das subjektive Wohlfiihlgewicht. Formeln zur Berechnung des
"richtigen" Korpergewichts kénnen daher immer nur Anhaltspunkte fiir das Ge-
wicht geben:

Eine etwas veraltete Formel ist die nach Broca:
KorpergroRe in cm minus 110 = Normalgewicht in kg

Ein modernerer Orientierungswert ist der Bodymass-Index (BMI):
BMI = Kdrpergewicht in kg geteilt durch (KrpergréRe in m)?

Beispiel:
65

— =2
1,65 x 1,65

Der BMI sollte fiir Manner zwischen 20 und 25 und flir Frauen zwischen 19 und
24 liegen.

69




Allgemeines gesundheitsorientiertes Herz-Kreislauftraining

Stichwort »Bodymass-Index (BMI)«

Bevor Sie sich vornehmen, ab jetzt radikal die Pfunde purzeln zu lassen,
sollten Sie erst mal liberpriifen, wie Sie derzeit dastehen. Und dafiir reicht
nicht der tagliche Gang auf die Waage. Das Gewicht muss in Relation zur
GroRe betrachtet werden.

Als bester Indikator fiir Ubergewicht hat sich der Bodymass-Index (BMI)
erwiesen. Lesen Sie Ihren Wert in der Grafik unten auf der Gerade zwi-
schen GroRe und Gewicht ab.

» Als optimal gelten Werte zwischen 20 und 25.

» Bis zu einem BMI von 30 haben Sie leichtes bis mittleres Ubergewicht.
> Erst bei einem Wert von iiber 30 ist eine Di&t in Verbindung mit viel

Bewegung Pflicht.

KorpergroRe (cm) Gewicht (kg)
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Verwendete und weiterfiihrende Literatur
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- Starten statt Warten
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- Essen und Trimmen
- Gutin Form
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Lernbereich: Entspannung

Ziel der vorgestellten Entspannungstechniken sind die Verbesserung der Kérper-
wahrnehmung sowie eine psychische Hygiene (z. B. Stressabbau). Unter der
Voraussetzung, dass das Erleben von Stress im entspannten Zustand nicht mog-
lich ist, fordern Entspannungsiibungen die Fahigkeit, sich von Beanspruchungen
des Alltages zu erholen und unterstiitzen eine bewusstere Selbstwahrnehmung.

Positive Effekte des Entspannungstrainings

e Stressreduktion

e Steigerung der Lebensqualitat

e Verbesserung der Entwicklung des Korpergefihls

e Verbesserung des psychischen und physischen Wohlbefindens
e Verbesserung der Konzentration und Leistungsfahigkeit

e Beschleunigung der Regeneration nach Belastung

e Verringerung von Unruhe und Nervositat

e Beseitigung muskularer Verspannungen und Schmerzlinderung
e Abnahme der Herzfrequenz

e Senkung der Atemfrequenz und Vertiefung des Atems

e Schwere- und Warmeempfinden in Armen und Beinen als Zeichen tiefer Ent-
spannung

Allgemeine Hinweise zur Durchfiihrung

e Atmosphare der Ruhe schaffen (Storfaktoren ausschalten)
e Eigene Grundstimmung sollte ruhig und entspannt sein

e Zurlicknehmen und Aktivieren am Ende der Entspannung
e Auf ruhige und gleichmaRige Atmung achten

e Muskulatur in den Anspannungsteilen so kraftig anspannen, dass die An-
spannung deutlich, aber nicht schmerzhaft zu spuren ist
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1 Atemschulung

Zielstellung der Ubung

e Eigenrhythmus der Atmung entdecken
e Erkennen der Schwingungsfahigkeit des Zwerchfells
e Entspannungszustand durch die Atmung erreichen

Beschreibung der Ausfiihrung

e Jegliche Storfaktoren werden zunachst ausgeschalten (zu grelles Licht, geoff-
nete Fenster, eventuelle Larmpegel).
Die Matten sind in Blockform positioniert; relativ eng zusammen.

e Die Schiler nehmen eine entspannte Riickenlage ein.

e Der Lehrer sollte seine Stimme ruhig und pastoral gestalten.

Vorschlag einer Textsequenz (nach Kempf, 1996)

Legen Sie sich auf den Ricken und schlieBen Sie die Augen. Wenden Sie sich in
ihrer Aufmerksamkeit ganz lhrem Atem zu. Lassen Sie ihn kommen und gehen.
Spiuren Sie, wie Ihr Atem in einem natirlichen Rhythmus ganz von selbst ablauft.
Und wahrend Sie ihren Atem beobachten, lassen Sie ihn immer tiefer werden.
Fihlen Sie ihren Atem stréomen: durch die Nasenloécher, durch die Luftréhre, in
der Brust und im Bauchraum. Spiiren Sie, wie sich beim Einatmen das Zwerchfell
nach unten bewegt und sich dadurch Ihr Bauch nach vorn woélbt. In der Phase der
Ausatmung kehrt das Zwerchfell in seine urspringliche Lage zurlick und die
Bauchdecke zieht sich wieder zusammen. Lenken Sie Ihre Aufmerksamkeit ganz
auf die gleichmafRige Ausatmung und nehmen Sie wahr, wie nach Beendigung
der Ausatmung eine kleine Pause eintritt und danach das Einatmen ganz von
selbst ablauft. Vielleicht kbnnen Sie spuren, dass die Ausatmung etwa drei mal
so viel Zeit beansprucht wie die Einatmung. Die langsame Ausatmung hat eine
entkrampfende Wirkung auf den ganzen Kérper und sorgt fir eine Entschlackung
des Organismus. Lassen Sie sich in dieser Phase bewusst los und spiiren Sie,
wie die Spannung und der Druck aus Ihrem Korper entweichen. Sie kénnen Ihren
Atem auch durch die leicht geéffneten Lippen ausstromen lassen und beobach-
ten, wie er dadurch langer wird. lhr Atem ist gleichmaRig und ruhig wie eine sanft
auslaufende Welle.
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2 Partneriibungen zur Entspannung (Massageformen)

Entspannungslbungen mit Partner beziehen vorrangig Techniken aus dem Be-
reich der Massage ein und nutzen das Sinnesorgan Haut mit seinen Rezeptoren,
um Entspannungswirkungen zu erreichen.

2.1 Schiittelmassage mit dem Seil oder Theraband

Zielstellung der Ubung

e Lockerung der Muskulatur
e Erspiren des Eigengewichts der Extremitaten

Beschreibung der Ausfiihrung

Der Partner liegt entspannt in der Rickenlage auf einer Matte.

e Der rechte Arm wird in H6he des unteren Drittels des Unterarms mit einem
Seil oder Theraband zweifach umwickelt.

e Der Ausflihrende nimmt eine stabile Standposition ein, fixiert beide Enden des
Seiles bzw. Therabandes in beiden Handen und fiihrt kreisende, schittelnde
Bewegungen aus, wahrend dessen der umwickelte Arm sich "kraftlos" (ohne
jeglicher Anspannung) der Bewegung hingibt (siehe Abb. 1).

Wechsel zum linken Arm, gleiches Procedere
Wechsel zu den unteren Extremitaten

e Rechtes Bein wird in Héhe des unteren Drittels des Unterschenkels mit Seil
bzw. Theraband zwei- bis dreifach umwickelt.

e Wiederum nimmt der Ausfiihrende eine stabile Standposition ein und flhrt
kreisende, lockernde Bewegungen aus.

e Wechsel zum linken Bein

Die Ausfiihrung erfolgt pro
Extremitat Gber 2 - 3 min;
anschlieRend Rollenwechsel.

Abb. 1: Schittelmassage der oberen Extremitaten
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2.2 Igelballmassage

Zielstellung der Ubung

e Lockerung der Muskulatur
e Durchblutungsférderung der Muskulatur
e Ldsen von Verspannungen

Beschreibung der Ausfiihrung

e Der Partner liegt entspannt in der Bauchlage, Arme liegen an der Seite; gege-
benenfalls wird die Stirn durch ein kleines Kissen unterstiitzt.

e Die Aufmerksamkeit soll auf den Korper gelenkt werden.

Der Ausfiihrende kniet im Einbeinkniestand neben dem Liegenden.
Der Igelball (Tennisball) wird mit kleinen kreisenden Bewegungen Uber die
einzelnen Korperpartien gerollt (siehe Abb. 2).

e Beginn in herzentfernter Riickenzone, ausweitende Bewegung tber die Mus-
kelpartien der Schulter, des Nackens, der Arme, des Gesalles und der Beine,
wobei der Bereich der Kniekehle ausgespart werden sollte.

e Vermeidung des unmittelbaren Kontaktes mit der Wirbelsaule durch den Igel-
ball.

Die Ausfiihrung erfolgt iber
ca. 5 - 7 min; anschlieBend
Rollenwechsel.

Abb. 2: Igelballmassage in der Bauchlage

Erweiterungen

e Igelballmassage in sitzender Position
e Variation des Druckes, mit dem der Partner massiert wird
e Einsatz von zwei Igelballen gleichzeitig (in jeder Hand einen Ball)
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2.3 Partnerklopfmassage

Zielstellung der Ubung

e Lockerung der Muskulatur, Vermittlung eines angenehmen Warmegefihls
e Entspannung der Muskulatur durch Abklopfen

Beschreibung der Ausfiihrung

e Der Partner liegt entspannt in Bauchlage auf einer Matte, Arme befinden sich
an der Korperseite liegend.

e Der Ausflihrende kniet oder sitzt vor dem Liegenden.

e Zur Klopfung werden Fingerkndchel, Fingerkuppen, Handkanten oder die
hohlen Hande benutzt (siehe Abb. 3).

e Beginn am rechten Ful, Gber Unterschenkel, Oberschenkel, Gesal und rech-
te Rickenhalfte hinauf zur Schultermuskulatur und zum rechten Arm; an-
schlieBend Wechsel zur linken Seite und vom linken Arm wird abwarts bis
zum linken Ful} geklopft

Die Ausfiihrung erfolgt tiber
ca. 3 min; anschlieend
Rollenwechsel.

Abb. 3: Klopfmassage in Bauchlage

Erweiterungen

e Klopfmassage in sitzender Position
e Variation des Druckes, mit dem der Partner abgeklopft wird
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3 Progressive Muskelrelaxation (nach Jacobsen)

Die progressive Muskelrelaxation (PMR) beruht auf dem Prinzip, spezifische
Muskelgruppen gezielt anzuspannen und die darauf folgende Entspannung be-
wusst wahrzunehmen. Der Vergleich von muskuldren Anspannungs- und Ent-
spannungszustanden ermdglicht damit eine zunehmende Spannungskontrolle
und unterstitzt die Entwicklung der Kérperwahrnehmung.

Zielstellung der Ubung

e Lenkung der Aufmerksamkeit auf Spannungszustande

e Bewirken von Kontrasterlebnissen durch den systematischen Wechsel von
Anspannung und Entspannung

Beschreibung der Ausfiihrung

Der Zyklus "Anspannung - Entspannung" lauft in zwei Phasen ab:

1. Die Anspannungsphase umfasst eine Zeitspanne von ca. 5 - 10 sec.

2. Innerhalb der Entspannungsphase (ca. 30 - 60 sec) sollte die Anspannung

aus der aktivierten Muskulatur "herausstromen".

Zweimalige Durchfuhrung des Zyklus "Anspannung - Entspannung" jeder einzel-
nen Muskelpartie
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Entspannung

Sieben Muskelgruppenverfahren

Muskelgruppe

Rechte Hand, Unterarm und Ober-
arm

Rechte Hand zur Faust ballen, Un-
terarm anwinkeln und den Arm ge-
gen die Unterlage driicken

Alternative: Hand zur Faust ballen
und gestreckten Arm gegen die Un-
terlage driicken

Linke Hand, Unterarm und Ober-
arm

Linke Hand zur Faust ballen, Unter-
arm anwinkeln und den Arm gegen
die Unterlage driicken

Alternative: Hand zur Faust ballen
und gestreckten Arm gegen die Un-
terlage driicken

Bildhafte Darstellung

Muskelgruppe

Gesicht

"Kleines" Gesicht machen (Zahne
zusammenbeif3en, Lippen aufeinan-
derpressen, Nase riimpfen und Stirn
runzeln)

Hals und Nacken

Kinn Richtung Brust ziehen und den
Hinterkopf leicht gegen die Unterlage
driicken

Schultern und Rumpf

Den Rumpf hart wie ein Brett gestal-
ten, Schulterblatter nach hinten un-
ten zusammenziehen, den Bauch
anspannen und den Ricken nach
unten driicken (Gesal anspannen)

Bildhafte Darstellung
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Muskelgruppe

Rechtes Bein

Gestrecktes Bein nach unten gegen
den Boden drlcken, die Zehen des
rechten Beines Richtung Schienbei-
nes heranziehen und Ferse nach
unten gegen den Boden driicken

Alternative: Zehen strecken und Ful}
nach innen drehen oder gestrecktes
Bein leicht abheben

Linkes Bein

Gestrecktes Bein nach unten gegen
den Boden drlcken, die Zehen des
rechten Beines Richtung Schienbei-
nes heranziehen und Ferse nach
unten gegen den Boden driicken

Alternative: Zehen strecken und Ful®
nach innen drehen oder gestrecktes
Bein leicht abheben

Bildhafte Darstellung
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4 Wanderung durch den Kérper (Korperreise)

Die Korperreise stellt ein passives Entspannungsverfahren dar, bei dem durch die
mentale Hinwendung auf bestimmte Ko&rperbereiche die Muskulatur entspannt
werden soll.

Zielstellung der Ubung

e Auseinandersetzung mit lokalen Bereichen des Kérpers
Fokussierung der Aufmerksamkeit auf das Korperinnere (Wahrnehmung und
Beobachtung des Gewichtes, Umfangs und Spannungszustandes von einzel-
nen Korperpartien)

Beschreibung der Ausfiihrung

e Einnehmen einer entspannten Rickenlage auf der Matte, die Augen werden
geschlossen.

e Der Vortragende spricht langsam und ruhig.

e Die Anzahl der Korperpartien oder Muskelgruppen kann variabel verandert
werden.

e Die Lange der Verweilzeiten in den einzelnen Koérperpartien kann selbst be-
stimmt werden.

e Die Zurlicknahme erfolgt durch einen moderaten Spannungsaufbau in den
Hénden (durch Faustschluss) mit anschlieBenden Rékeln, Strecken und Deh-
nen des Korpers sowie der Offnung der Augen.

e Die Durchfiihrungsdauer betragt ca. 10 min.

Vorschlag einer Textsequenz (modifiziert nach Kempf, 1996)

Sie liegen entspannt und ruhig auf dem Boden. Die Augen werden geschlossen,
um die Aufmerksamkeit besser in das Koérperinnere zu lenken. Sie haben jetzt
Zeit, um sich zu entspannen. Die Gedanken kommen und gehen. Gehen Sie nun
mit ihrer Aufmerksamkeit zu ihrem Korper. Spuren Sie den Kontakt des Korpers,
seiner einzelnen Teile zum Boden. Schicken Sie lhre Gedanken jetzt auf eine
Reise.

Lassen Sie Ihre Gedanken zuerst in den rechten Arm hineinstrémen. Nehmen
Sie den Arm wahr und erfiihlen Sie, an welchen Stellen der Arm Kontakt zum
Boden hat. Er besitzt ein natirliches Gewicht, mit dem er schwer und ruhig auf-
liegt. Stellen Sie sich vor, was flr einen Abdruck der Arm im weichen Sand lie-
gend hinterlassen wurde.
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Wandern Sie nun mit den Gedanken allmahlich in den linken Arm und verweilen
Sie dort. Erfihlen Sie auch hier, an welchen Stellen der linke Arm Kontakt zum
Boden hat. Auch hier spiiren Sie wieder die Schwere und Ruhe des Armes. Sie
beobachten, wie er in den weichen und warmen Sand einsinkt.

Wandern Sie nun mit den Gedanken allmahlich zur Kérpermitte und fiihlen Sie,
an welchen Stellen die Schultern, der Riicken und das Gesal Kontakt zum Bo-
den haben. Versuchen Sie zu spliren, wie schwer und ruhig Ihr Rumpf auf dem
Boden liegt. lhre Aufmerksamkeit richten Sie nun auf die Atmung. Sie atmen
ruhig und gleichmaRig. In seinem naturlichen Rhythmus flie3t der Atem wie von
selbst in Sie hinein und wieder heraus. Sie splren eine Bewegung der Bauchde-
cke wahrend des Atmens, der Bauch hebt sich wahrend des Einatmens und er
senkt sich langsam wahrend des Ausatmens.

Auf Ihrer Reise durch den Koérper sind Sie allmahlich am rechten Bein angelangt.
Spiren Sie wieder, wie schwer und ruhig das Bein auf dem Boden liegt und stel-
len Sie sich den Abdruck des Beines im Sand vor.

Langsam entfernen Sie sich vom rechten Bein und wandern abschlieRend in das
linke Bein, welches an manchen Punkten mehr oder weniger Kontakt zur Unter-
lage hat. Spuren Sie diese Stellen und die Schwere des linken Beines.

Durchwandern Sie nochmals den ganzen Koérper und fuhlen, wie die einzelnen
Korperteile jetzt auf dem Boden liegen. Vielleicht splren Sie Unterschiede, vergli-
chen mit dem Beginn der Ubung? Fiihlen sich die Kérperteile eventuell entspann-
ter, schwerer oder leichter an? Beginnen Sie dabei wiederum am rechten Arm,
gelangen anschlieRend zum linken Arm, iber den Rumpf zum rechten Bein und
abschlieRend zum linken Bein.

Kehren Sie nun allméhlich von der Reise wieder zurtick und bereiten Sie sich auf
das Zuriicknehmen vor. Ein Rakeln und Strecken schlieft sich an, die Augen
werden gedffnet und Sie genielRen den erreichten angenehmen Zustand.
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5 Phantasiereisen

Bei den Phantasiereisen kommt es darauf an, dass die Teilnehmer an bekannte
Orte entfiihrt werden (Wiese, Strand, Wald, See). Die Nutzung der Imagination
durch Verwendung von Metaphern (bildhaftes Vorstellen) wird hierbei einbezo-
gen.

Zielstellung der Ubung

e Steigerung des Gefihls, der Empfindlichkeit und der Wahrnehmungsfahigkeit
fur den eigenen Koérper

Beschreibung der Ausfiihrung

e Einnehmen einer entspannten Rickenlage auf der Matte, die Augen werden
geschlossen.
Der Vortragende spricht langsam und ruhig.

e Die Zurlicknahme erfolgt durch einen moderaten Spannungsaufbau in den
Handen (durch Faustschluss) mit anschlieBenden Rakeln, Strecken und Deh-
nen des Korpers sowie der Offnung der Augen.
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Vorschlage von Textsequenzen

Sandstrand (Miiller, 2000)

Du liegst an einem Strand -

Liegst im weichen, zarten Strand -

Du flihIst mit deinem Korper diesen weichen, warmen Sand -
An deiner Haut, er ist so weich und so warm -

Die Sonne scheint -

Es ist ein schéner Sommertag -

Du spiirst die Warme auf deiner Haut -
Auf deinem Korper, tberall -

Es ist ein wohliges Gefiihl, diese Warme zu spiren -

Die Warme zieht durch Deinen ganzen Korper -

Ruhe durchstréomt dich -

Du horst das Meer, sein ruhiges, gleichmaRiges Rauschen -
Die Wellen gehen auf und ab -

Du spurst deinen Atem, ruhig und gleichmaRig -
Ein und aus -

Der Atem passt sich den Wellen an -

Ruhig und gleichmaRig -

Ein und aus -

Ruhig geht dein Atem den Wellen gleich -

Du bist schwer, warm, ruhig und entspannt -
Ein leichter Wind weht tber deine Stirn -

Du flhlst dich wohl -

Du bist ganz ruhig und entspannt.
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Boot (Miiller, 2000)

Du bist auf dem Meer in einem Boot -

Du liegst im Boot, spurst den warmen Boden aus Holz -
Der Geruch des Holzes, sonnenwarm, ist angenehm -
Du spiirst das sanfte Schaukeln des Bootes -

Auf und ab - auf und ab -

Du spurst Deinen Atem dem Rhythmus gleich -

Auf und ab - ist ein und aus -

Ruhe ist in Dir -

Du bist schwer, geldst und ruhig -

Du hérst die Wellen leicht gegen das Boot klatschen -
Das Platschern ist ganz beruhigend -

Du bist ganz ruhig und entspannt -

Du hérst das Rauschen des Meeres -

Riechst Du das Meer?
Du schaust zum Himmel -
Siehst Du die Wolken?

Du lasst Dich treiben -

Du bist ruhig, gelést und entspannt -
Es gibt nichts, was Dich stért -

Du fiihlst Dich wohl in Deiner Haut -

Du bist ganz ruhig und véllig entspannt.
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Trainingsprotokoll

Grole:

Name, Vorname:
Geburtsdatum:
Anschrift:
Telefon:

Gewicht:
Leistung in Watt:
Pulsgrenzwert:
Blutdruck:
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Ausdauerbelastung und Herzfrequenzmessung

Anhang A
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Arbeitsblatt Pulskontrolle

Anhang A

Herzfrequenzwerte in den verschiedenen Trainings-

bereichen

Name:
Max. HF:
(It. Formel 220-LA)

Alter:
Max. HF: ...
(falls bekannt)

2. Minute
3. Minute

Zielzonen
Gesundheitszone 50 %
60 %
Fettstoffwechsel 60 %
Regeneration 65 %
70 %
Aerober Bereich 70 %
75 %
80 %
Anaerober Bereich 80 %
Schwellenzone 85 %
90 %
Max. Bereich 90 %
Warnzone 100 %

Trainings-HF
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Anhang B

Herz-Kreislauf-Training

im

bereiche

inings

100%

Ubersicht Tra

100%

85%
70%

%

70%
60%

60%

anuiy oid sing

35

25

20

Alter

Es ist nicht empfehlenswert, oberhalb 85 % des theoretischen Maximalpulses

2u trainieren.
Herz-Kreislauf-Trainingsbereich - zwischen 70 % und 85 % des theoretischen

Maximalpulses
Fettabbau Trainingsbereich - zwischen 60 % und 70 % des theoretischen

Maximalpulses

Training unterhalb 60 % Ihres Maximalpulses bringt keine Verbesserung der

Ausdauer-Leistungsfahigkeit.




Anhang B

Altersabhédngige Herz-Kreislauf-Trainingsbereiche
(in Herzschlage/Minute)

Anhang C

1. Maximaltraining (100 %): 220 - Lebensalter in Jahren

2. Herz-Kreislauf-Training: 70 - 85 % des Maximaltrainings

3. Fettabbau: 60 - 70 % des Maximaltrainings

Alter 60 -70 % 70-85%

20 120 - 140 141 -170
25 117 - 137 138 - 166
30 114 - 133 134 - 162
35 111-130 131 -157
40 108 - 126 127 - 153
45 105-123 124 - 149
50 102 - 119 120 - 145
55 99-116 117 - 140
60 96 - 112 113-136
65 93 -109 110-132

Auswertung
Walking-Testzeit
Manner Frauen
Alter Durchschnittliche Alter Durchschnittliche
Walking-Zeit Walking-Zeit
min : sec

20 13:45-15:15 20 15:45-17:15
25 14:00 - 15:30 25 15:52 - 17:22
30 14:15 - 15:45 30 16:00 - 17:30
35 14:30 - 16:00 35 16:07 - 17:37
40 14:45 - 16:15 40 16:15-17:45
45 15:00 - 16.30 45 16:22 - 17:52
50 16:15-16:45 50 16:30 - 18:00
55 15:30 - 17:00 55 16:37 - 18:07
60 15:45-17:45 60 16:45 - 18:15
65 16:15-17:45 65 17:00 - 18:30
70 16:45 - 18:15 70 17:15-18:45
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