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Soweit die FiiBe tragen ..... ..
warum wir Belastungsuntersuchungen TAG de,»\..
im Kindesalter machen 2 ® Cecundheltsforschung

Tag der Gesundheitsforschung

Belastungsuntersuchungen dienen der Leistungsfahigkeitmessung von Herz, Kreislauf und
Lunge. Sie kénnen standardisiert nach einem Belastungsprotokoll auf dem Laufband-
oder Fahrrad-Ergometer durchgeftihrt werden. Dabei kénnen Laufbandbelastungen bereits
auch bei kleinen Kindern durchgefuihrt werden.

Prinzip: Der Patient oder der Proband tritt auf dem Fahrradergometer, bei welchem
mittels Wirbelstrombremse die Leistung direkt abgegriffen werden kann, oder geht oder
lauft auf einem Laufband welches in Geschwindigkeit und Steigung verstellbar ist..
Leistung x Zeit = Arbeit.

Indikationen: Abkldrung von Herzrhythmusstérungen und deren Gefahrdungsgrad,
Uberprifung eines Operationsergebnisses oder -indikation bei Herzfehlern, Bestim-
mung einer Leistungseinschrénkung durch Lunge oder Herz/Kreislauf, Sportuntersuchung.

Belastungsgerate: Laufband-, Fahrradergometer
Belastungsprotokoll: Dieses ermaglicht eine standardisierte Belastung in mehreren

Stufen, mit Erhdhung der Leistungsanforderung durch Anderung von Steigung und | |
Geschwindigkeit. Laufband-Belastungs-Messplatz

Belastungsuntersuchungen dienen der Leistungsfahigkeitmessung
von Herz, Kreislauf und Lunge.

Neues Laufbandbelastungsprotokoll Mit der Belastungsuntersuchung e
nach den Empfehlungen der Deutschen kénnen folgende MeRparameter fgjgg
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Spiroergometrie DGPK-Normalwerte fiir Belastungsdauer
Phase Zeit/-dauer Stufe Laufbandgeschwindigkeit | Steigung
Referenzphase 2 min 2 km/h 0%
Belastungsphase 1:30 Stufe 1 2,5 km/h 0% Aufgrund von Lactatmesssungen ist es z.B. in der Sportmedizin moglich und tblich,
3:00 Stufe 2 3 km/h 3% individuelle Trainingspléne zu erstellen und Empfehlungen auszusprechen.
4:30 Stufe 3 3,5 km/h 6 %
6:00 Stufe 4 4 km/h 9 %
7:30 Stufe 5 4,5 km/h 12 %
9:00 Stufe 6 5 km/h 15 % .
10:30 Stufe 7 5,5 km/h 18 % Was ist Lactat?
12:00 Stufe 8 6 km/h 21 %
13:30 Stufe 9 6,5 km/h 21 % Lactat (Milchs&ure) ist ein Stoffwechselzwischenprodukt, welches vermehrt bei unzu-
.......... pro Stufe Steigerung um | 219% max. reichendem Sauerstoffangebot gebildet wird. Lactat zeigt also die Ermtdung oder
0,5km/h Belastungsgrenze an. Kurzstreckensprinter z.B. haben eine hohe Lactattoleranz und
Erholungsphase 5:00 2 km/h 0% sind in der Lage, ohne ausreichende Sauerstoffaufnahme eine sehr hohe Leistung
DGPK-Laufband-Belastungsprotokoll unter Bildung von viel Lactat zu erbringen.

Universitatsklinik fiir Kinder- und Jugendmedizin Tiibingen
Dr. med. Winfried Baden
Kinderpulmologie/Kinderkardiologie - Abteilung II 4 KT

Universitatsklinikum Tiibingen




