WAS STE SCHDN JIHIHER WWISSEN VUDLLTEN

VON DR. MED. MATTEO ROSSETTO

muskel des Menschen und trotz Dauer-

einsatz bereitet uns das Herz vergleichs-
weise selten Probleme. So gross wie eine Faust,
wiegt es nur zwischen 300 bis 400 Gramm. Je-
der einzelne Herzschlag befordert 60 bis 80 ml
Blut in den Kreislauf, in Ruhe pumpt das Herz
damit 5 bis 6 Liter Blut pro Minute durch die
Gefésse des Korpers. Pro Jahr betrdgt die
durchschnittliche Forderleistung eines Her-
zens somit rund 3 Millionen Liter!

Unter korperlicher Belastung kann die
Pumpleistung des Herzens auf 20 bis 25 Liter
pro Minute ansteigen. Diese Anpassung erfolgt
zum einen iiber eine Zunahme des Schlagvolu-
mens (= Volumen, welches das Herz mit einem
Schlag befordert), vor allem aber iiber einen
Anstieg der Herzfrequenz. Wéhrend das
Schlagvolumen im Stehen von rund 60 ml auf
100 ml ansteigen kann, ist es dem Herzen mog-
lich, seine Schlagzahl von 70 pro Minute in
Ruhe auf gegen 200 pro Minute unter Bela-
stung zu verdreifachen. Ist durch ein regelmés-
siges Ausdauertraining eine weitere Steigerung
des Schlagvolumens bis auf das Doppelte des
Ausgangswertes moglich, so bleibt die maxi-
male Herzfrequenz eine biologisch festgelegte
Grosse, die weder durch Training noch durch
das Geschlecht beeinflusst wird, sondern nur
mit zunehmendem Alter abnimmt.

Das Herz ist der unermiidlichste Hohl-

Bei einer Lebenserwartung von 75 Jahren
schldgt ein Herz im Durchschnitt etwa 3 Milli-
arden mal. Dabei gonnt sich der Herzmuskel
keine Pause; die einzige - allerdings lebens-
wichtige - Erholung erfahrt das Herz zwischen
zwei Schldgen. Nur in dieser kurzen Zwi-
schenzeit wird der Herzmuskel mit Sauerstoff
und Energie (Glucose und Laktat) versorgt,
wogegen beim Herzschlag selbst sich der Herz-
muskel zusammenzieht und dabei die eigenen
Blutgefésse grosstenteils komprimiert.

Herzfrequenz und Lebenserwartung
Aus der Tierwelt sind viele Hinweise fiir den
Zusammenhang zwischen Herzfrequenz und
Lebenserwartung bekannt. So lebt zum Bei-
spiel ein Hamster bei einer durchschnittlichen
Herzfrequenz von rund 300 Schlégen pro Mi-
nute rund 2 bis 4 Jahre und ein Hund mit ei-
nem Puls von teils deutlich iiber 200 noch 12
bis 20 Jahre. Eine behdbige Schildkréte aber
kann mit einer Herzfrequenz von etwa 20 pro
Minute {iber 140 Jahre alt werden. Konnte also
nicht auch beim Menschen ein Zusammen-
hang zwischen Herzfrequenz und Lebenser-
wartung bestehen, frei nach dem Motto:
«langsamer schlagen, linger leben»?
Ein solcher Zusammenhang scheint
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Es schlagt pausenlos ein Leben lang und passt
sich blitzschnell an wechselnde Belastungen an.
Ohne unser Herz ware weder ein aktives Leben
noch sportliche Leistung denkbar.

tatsdchlich zu bestehen. Es ist unbestritten,
dass korperliches Training mit einer erniedrig-
ten Sterblichkeit an Herz-Kreislauf-Krankhei-
ten, welche in den Industrienationen noch
heute die héufigste Todesursache darstellen,
verbunden ist. Ebenso bekannt ist, dass kor-
perliche Belastung in Beruf oder Freizeit das
Risiko einer todlichen Herzerkrankung auf die
Hilfte gegeniiber iiberwiegend sitzender Tétig-
keit reduzieren soll. Bei professionellen Aus-
dauersportlern, die sich bekanntlich durch
recht tiefe Pulswerte auszeichnen, wird {iber
eine erhohte Lebenserwartung von 4 bis 5 Jah-
ren berichtet.

Regelmissiges Ausdauertraining beantwor-
tet das Herz mit einer Steigerung seines
Schlagvolumens und einer Reduktion der

Herzfrequenz in Ruhe und unter submaxima-
ler Belastung, es arbeitet konomischer. Eine
Reduktion der durchschnittlichen Herzfre-
quenz von 10 Schldgen pro Minute ist gleich-
bedeutend mit einer «Ersparnis» von {iber
14000 Herzschldgen pro Tag oder aber 5 Mil-
lionen Herzschlégen pro Jahr!

Nehmen wir unser obengenanntes «Kapi-
tal» von rund 3 Milliarden Herzschldgen pro
Leben, so miissten wir bei einer durchschnitt-
lichen Herzfrequenz von 60 pro Minute {iber
100 Jahre alt werden, stressen wir aber mit ei-
nem Puls von 100 durchs Leben, wire dieses
schon nach etwas iiber 50 Jahren zu Ende.
Wihrenddem die erste Annahme ein durchaus
glaubwiirdiges Rechenbeispiel darstellt, wird
uns Letzteres leider immer wieder vorgelebt.
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Solche Zahlenspiele mogen zwar auf den ersten
Blick spitzfindig anmuten, sie bergen aber mehr
Wahrheit in sich, als sich so mancher «Sessel-
hocker» vorstellen mag.

Was ist ein «Sportherz»?

Ende des letzten Jahrhunderts wurde von einem
finnischen Arzt (Henschen, 1899) erstmals bei
Skilangldufern eine Herzvergrosserung be-
schrieben, die seither unter dem Begriff «Sport-
herz» Einzug in die medizinische Literatur ge-
halten hat. Lange Zeit galt die im Rontgenbild
sichtbare Vergrosserung des Herzschattens, in
Anlehnung an die bei Patienten mit Herzmus-
kelschwéche ebenfalls vorhandene Herzver-
grosserung, als langfristig ungiinstige Anpas-
sungsreaktion des Herzmuskels an eine (iiber-
méssige) Ausdauerbelastung.

Damit wurde ein weiteres Kapitel aus der
Reihe «Sport ist Mord» gedffnet. Aufgrund un-
zdhliger Untersuchungen an Herzen von Hoch-
leistungssportlern besteht heute hingegen weit-
gehend Einigkeit dariiber, dass ein Sportherz
gesund ist und eine giinstige Anpassungsreak-
tion des Herzmuskels darstellt, die im Unter-
schied zum krankhaft vergrosserten Herzen
eine Leistungsreserve schafft.

Das Sportherz ist eine harmonische Vergros-
serung des Herzens, die alle vier Herzkammern
betrifft. Die vermehrte Volumenbelastung des
Herzens durch ein regelméssiges und meist
auch intensiv betriebenes Ausdauertraining
fiihrt sowohl zu einer Zunahme des Innen-
durchmessers der Herzkammern (Dilatation)
als auch der Herzwand selbst (Hypertrophie).
Trotz Zunahme der Herzmuskelmasse, die ja
schliesslich auch mit Sauerstoff und Nahrstof-
fen versorgt werden will, wird das kritische Ge-
wicht von 500 g beim Sportherz nicht iiber-
schritten. Obwohl als Begriff allseits bekannt,
kommt ein Sportherz viel seltener vor als allge-
mein angenommen wird. Das Ausmass der
Herzvergrosserung wird von Dauer, Intensitét
und Art der korperlichen Belastung bestimmt.
Entscheidend fiir die Entwicklung eines Sport-
herzens ist der Ausdaueranteil einer Sportart.
Zur Bildung eines Sportherzens bedarf es aller-
dings eines regelméssigen Lauftrainings von
wochentlich 50 bis 70 km bzw. mindestens fiinf
Stunden Ausdauersports mit hoherer Intensitét.
Leistungssportler in Ausdauersportarten (Stras-
senradfahrer, Triathleten, Langldufer, Lang-
streckenldufer) weisen deshalb die grossten
Herzen auf. Kraft- und Sprinttraining fithren in
der Regel nicht zu einem Sportherzen.

Ein Sportherz ist sowohl beim Kind als auch
in mittlerem und héherem Alter méglich. Hin-
gegen sind weibliche Sportherzen in der Regel
etwas Kkleiner als die ihrer ménnlichen Trai-
ningskollegen. Das Sportherz unterscheidet
sich in seiner Arbeitsweise nicht von normalen

Herzen: es zeichnet sich ebenfalls durch eine er-
niedrigte Ruhe- und Belastungsherzfrequenz
aus, wahrend die maximale Herzfrequenz un-
verdndert bleibt bzw. leicht abnimmt. Das maxi-
male Schlagvolumen und die Herzleistung kon-
nen im Einzelfall doppelt so hoch sein wie beim
Untrainierten. Die Ultraschalluntersuchung des
Herzens ist die wichtigste Untersuchungsme-
thode zur Unterscheidung zwischen einem
Sportherzen und einer krankhaft bedingten
Herzvergrosserung. Neben der Bestimmung der
Herzgrosse, erlaubt der Ultraschall auch die
Messung der Herzhéhlen und der Wanddicke,
die beim Sportherz maximal 12 mm nicht iiber-
schreitet. Hort ein Sportler mit seinem regel-
méssigen Ausdauertraining auf, so bildet sich
auch die Herzvergrosserung zuriick, wenn-
gleich wahrscheinlich nicht ganz auf das Ni-
veau des Ausgangszustandes.

Plotzlicher Herztod

Obgleich ausgesprochen selten, stellt der
plotzliche Tod eines augenscheinlich gesun-
den Sportlers ein dramatisches Ereignis dar.
In solchen Féllen wird begreiflicherweise
die Bedeutung des Sportes immer wieder in
Frage gestellt. Dennoch betrifft die Wahr-
scheinlichkeit eines todlichen Herzzwi-
schenfalls nur 1 bis 2 Sporttreibende pro
100000 Personen pro Jahr. Auf den zeitli-
chen sportlichen Einsatz umgerechnet be-
deutet dies einen Todesfall auf 125000 bis
1 Million Stunden Ausdauersport. Haufig
liegen dem Ereignis bislang nicht bekannte
Herzerkrankungen zu Grunde. Meist sind
auch zusitzliche Risiken wie Ubergewicht,
erhohte Blutfette, Bluthochdruck, Rauchen
und Zuckerkrankheit im Spiel. Fehlende
Gewohnung an intensive korperliche Belas-
tung, ménnliches Geschlecht, Alter {iber 40
sowie die intensive sportliche Aktivitéit
selbst erhohen das Risiko eines Herzzwi-
schenfalles je nach Untersuchung um das 3-
bis 20fache. Dabei gilt es aber zu bedenken,
dass einer halben Stunde erhohten Risikos
wihrend sportlicher Aktivitdt, 23 /. Stunden
eines deutlich reduzierten Risikos wihrend
dem Rest des Tages gegeniiberstehen. Wich-
tiger noch als die einzelne Trainingseinheit
ist die Regelmissigkeit, mit der ein korperli-
ches Training durchgefiihrt wird.

Fazit:

Unser Herz ist eine unermiidliche Muskel-
pumpe im Dauereinsatz, die sich schnell
und mit grossen Leistungsreserven an un-
terschiedliche Belastungen anpassen kann.
Wie im Tierreich, so scheint auch beim Men-
schen ein Zusammenhang zwischen Herz-
frequenz und Lebenserwartung zu bestehen.
Die Abnahme der Herzfrequenz als Anpas-
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sung auf regelméssige Ausdauerbelastungen
ist dabei die wichtigste Massnahme zur Ver-
langerung der Herzleistung. Das Sportherz
ist die sinnvolle Vergrosserung des ausdau-
erbelasteten Herzens und mit der Schaffung
von Leistungsreserven verbunden. |

Fakten

Das Herz

> hat die Grosse einer Faust; wiegt 300-400 g

> schlagt tiber 3 Milliarden Mal in 75 Jahren

> pumpt in Ruhe 5-6 | Blut pro Minute in den
Kreislauf, also > 2,8 Millionen Liter pro Jahr

> gonnt sich keine Pause

> kann Drucke tiber 300 mm Hg entwickeln

Eine Reduktion der Ruhe-Herzfrequenz um
10 Schlage pro Minute bedeutet:

> 14400 Schlage weniger pro Tag
> (ber 5 Millionen Herzschlage weniger pro

Herzfrequenz und

Lebenserwartung

> Meerschweinchen: HF: 230-380; Lebens-
erwartung: 4-8 Jahre

> Hund: HF: 210-250; Lebenserwartung:
12-20 Jahre

> Mensch: HF: 50-80; Lebenserwartung:
etwa 65-75 Jahre

> Elefant: HF: 35-40; Lebenserwartung:
> 100 Jahre

> Schildkréte: HF: 20; Lebenserwartung:
150-170 Jahre

Wirkung von Aus-
dauvertraining

Auf das Herz:

Max. Herzfrequenz unbeeinflusst
Ruhe-Herzfrequenz sinkt

HF unter Belastung sinkt
Schlagvolumen steigt

grossere Muskelmasse (Sportherz)

mehr Kapillaren: bessere Blutversorgung
bessere O,-Verwertung, Herzarbeit sinkt
= mehr Leistung bei kleinerem Aufwand
Auf den Kreislauf:

> Verbesserte Durchblutung; raschere Anpas-
sung

> Blutdruck in Ruhe sinkt
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