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Einleitung

In den Ausdauerdisziplinen im Radsport spielt die Blutmenge

und damit das Blutvolumen und die Hdmoglobinmasse fiir die

Leistungsfahigkeit eine wesentliche Rolle. Aktuell liegen Daten

von Schweizer Ausdauerathletinnen und -athleten verschie-

dener Sportarten vor, aber es finden sich noch keine Angaben
firr die exaktere Differenzierung der Alterskategorien Junioren,

U23, Elite und auch der unterschiedlichen Radsportdisziplinen.

Des weiteren sind Daten von Damen erst sparlich vorhanden

und solche von Juniorinnen fehlen noch ganzlich. Die Fragen

der Studie waren:

a) Wie stellen sich die Blutvolumenwerte, Himoglobin und
Hamatokritwerte und Leistungsparameter des Laktat-
stufentests Swiss Olympic im Radsport im Querschnitt bei
Spitzenathletinnen und -athleten der Ausdauerdisziplinen
MTB Cross Country, Strasse, Bahn, Marathon der verschie-
denen Alterskategorien dar und lassen sich entsprechende
Referenzwerte definieren?

b) Besteht eine Korrelation zwischen Blutvolumen- und
Leistungstestparametern und gibt es diesbeziiglich Un-
terschiede zwischen den Disziplinen, Altersklassen und
Geschlechtern?

¢) Wie unterscheiden sich die Blutvolumen- und Leistungs-
testswerte von an Zielwettkdmpfen erfolgreichen Fah-
rerinnen und Fahrern (Top Five an EM oder WM 2006)
vom Kadermittelwert?

Methoden

95 Fahrerinnen und Fahrer, alle Mitglieder der Nationalka-
der nahmen teil. Davon gehorten 35 zur Elite- (25m, 101),
20 zur U23- (14m, 6) und 40 zur Juniorenkategorie (31 m,
9 f) Auf die Disziplinen teilten sie sich wie folgt auf: 37
MTB CrossCountry, 13 MTB Marathon, 22 Strasse und 19
Bahn. Bei allen wurden die klassischen Blutparameter Ha-
moglobin und Hamatokrit als auch das Blutvolumen mittels
CO-Riickatmung bestimmt. 80 Athletinnen und Athleten
absolvierten den Laktatstufentest Swiss Olympic auf dem
SRM Radergometer.

Resultate
und Diskussion

Es kdnnen sowohl fir die Blutvolumenwerte (Graphik 1:
Blutvolumen total, Graphik 2: relative Himoglobinmasse)
als auch fiir den Laktatstufentest Swiss Olympic (Graphik
3: anaerobe Schwelle) Erfahrungswerte erhoben und
daraus Standardwerte fiir die verschiedenen Alterskate-
gorien und Geschlechter definiert werden. Dies ermdglicht
aussagekraftige individuelle Riickmeldungen und hilft die
Leistungsentwicklung in den kommenden Jahren quantita-
tiv zu verfolgen.

Die Gruppe der Top Five an Zielwettkampfen EM und WM
haben bei Frauen 5.3 % und bei Mannern um 6.2 % hohere
Werte an der individuell anaeroben Schwelle als der Kader-
durchschnitt. Beim Blutvolumen total sind die Werte dem
Kadermittel ahnlich, bei der relativen Hdmoglobinmasse
finden sich fiir die Top Five Frauen um 2.5 % fiir die Top Five
Herren um 1.9 % hohere Werte.

Es findet sich fiir Manner (Pearson r= 0.65) als auch fiir
Frauen (r=0.78) eine gute Korrelation zwischen der Leis-
tung an der anaeroben Schwelle und der in der Blutvolu-
menmessung bestimmten Hdmoglobinmasse total (Graphik
4). Dies unterstreicht die Wichtigkeit des Blutvolumens als
leistungsbestimmenden Faktor. Die Analyse der Top Five im
Gesamtdiagramm offenbart aber auch, dass zahlreiche Ath-
leten mit hohen Blutvolumenwerten keine entsprechende
Rangierung an einem Zielwettkampf erreichen, was darauf
hinweist, dass es noch andere die Wettkampfleistung beein-
flussende Parameter gibt.

Die getesteten Swiss Cycling Kaderathletinnen und -ath-
leten weisen einen auffallend tiefen Hamatokritwert auf,
Kadermittel Elite und U23 fir Manner 41.5 +2.5 %, Frauen
39,9+ 2.4 %, —welcher sich auch bei den Top Five Gruppen
bestatigt m: 41.4+2.4; £:40.0 £3 %. Im Gegensatz zu den
Beobachtungen im Profi-Strassenradsport erstaunt dies in
positiver Art und Weise. Dies kann als ein Indiz fiir eine phy-
siologische Entwicklung ohne Doping gewertet werden.
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Konklusion —
Relevanz fiir die Praxis:

e Esist 2006 in Ausdauerdisziplinen im Radsport moglich
mit einem Hamatokrit unter 42 % fiir Manner an der EM
und an der WM Medaillen zu holen (9 Medaillen!).

 Dank der Kadertestung und der gleichzeitigen Analyse der
Resultate an Zielwettkédmpfen konnen Anforderungen
sowohl fiir die Ausdauerleistungsfahigkeit als auch die
Blutvolumenwerte definiert werden. Diese liegen fiir Top-
resultate erwarteterweise fiir die anaerobe Schwelle um
3-8% und fiir die relative Hdmoglobinmasse um 0-2.5 %
Uber dem Kadermittelwert.

e Wie in anderen Sportarten bereits gezeigt werden
konnte, besteht auch im Radsport kein Zusammenhang
zwischen Hamatokrit und Blutvolumen und ebenfalls
kein Zusammhang zwischen dem Hamatokrit und der
Ausdauerleistungsfahigkeit.

e Blutvolumen ist auch im Radsport einer der leistungsbe-
stimmenden Faktoren, es gibt aber noch weitere...!

Kontakt:
german.clenin@bluewin.ch oder
jon.wehrlin@baspo.admin.ch
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Blutvolumen total in ml
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Graphik 1: Uebersicht der Mittelwerte des Blutvolumen total

Relative Himoglobinmasse in g/kg
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Graphik 2: Uebersicht der Mittelwerte der relativen Hdmoglobinmasse

Individuell anaerobe Schwelle relativ in W/kg

5.0

4.5

4.0

3.5 I

3.0 ¢
33 i
25

Juniorinnen U23 Frauen Elite Frauen Top Five Junioren n=32 U23 Herren Elite Herren Top Five
n=10 n=6 n=10 Frauen n=5 n=15 n=22 Herren n=9

Graphik 3: Uebersicht der Mittelwerte der relativen ind.anaeroben
Schwelle

Schwellenleistung IANS versus
Hamoglobinmasse total
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Graphik 4: Korrelationen Schwellenleistung versus Hdmoglobinmasse
total fiir m und f



