
Die im Wesentlichen an der Leistung
beteiligten Organsysteme sind die
Lunge (Atmung), Herz und Kreislauf

(Sauerstofftransport) und der Bewegungs-
apparat, im Speziellen die Muskulatur (Um-
wandlung von Energie in mechanische Be-
wegung). Diese Organsysteme sind in Ruhe
wie unter Belastung ineinander verzahnt
und steigern ihren Beitrag in Abhängigkeit
von der geforderten Intensität. Je intensiver
eine sportliche Leistung ist, umso früher
verspüren wir das Unvermögen, diese Lei-
stung auf gleichem Niveau zu halten. Ver-
schiedene Ursachen sind für diese Ermü-
dungsreaktion verantwortlich, was wir im
Folgenden mit Blick auf die verschiedenen
beteiligten Organsysteme näher betrachten
wollen.

Auch Atemmuskulatur trainierbar
Lange Zeit galt die Ansicht, dass die Atmung
für den Erhalt einer sportlichen (Höchst-)
Leistung nicht limitierend sei. In Bezug auf
den Austausch von Sauerstoff zwischen den
Millionen von feinsten Lungenbläschen und
den Blutkapillaren ist dies zwar zutreffend,
da der Austausch von Sauerstoff und CO2

zwischen Lunge und Blut passiv, einem Kon-
zentrationsunterschied entsprechend, er-
folgt. Die Atemmechanik hingegen wird
durch die Atemmuskulatur gewährleistet, in
erster Linie dem Zwerchfell, das sich zeltför-
mig zwischen Brustkorb um Bauchraum
spannt und durch seine rhythmischen Kon-
traktionen einen Unterdruck im Brustkorb
herstellt, unter dem sich die Lunge ausdehnt
und damit Atemluft einsaugt.

Im Unterschied zur ebenfalls querge-
streiften Skelettmuskulatur wird das
Zwerchfell neben unserer Willkür auch au-
tonom angesteuert und durch das Atemzen-
trum im Gehirn zu automatischer Arbeit an-
gehalten. Zusätzlich zum Zwerchfell haben
wir zwischen den Rippen unterschiedlich
verlaufende Muskelschichten, die das Ein-
und Ausatmen ebenfalls unterstützen, wie
auch die so genannte Atemhilfsmuskulatur
(Brustmuskeln, gewisse Hals- und Nacken-
muskeln), die wir bei Bedarf zur Steigerung
der Atmung willkürlich beiziehen können.
Diese Muskeln werden dann besonders effi-
zient zur Unterstützung der Atmung einge-
setzt, wenn wir die Arme auf die Ober-
schenkel abstützen, der Grund für das bes-
tens bekannte Bild des ausgepumpten
Sportlers im Ziel, der vornüber gebeugt mit
abgestützten Armen nach Luft ringt. 

Dass die Atemmuskulatur durchaus er-
müden kann, verspüren wir zum Beispiel
daran, dass uns am Tag nach einer unge-
wohnt lang dauernden Anstrengung ein

echter Muskelkater am Brustkorb plagen
kann. Analog zur «normalen» Muskulatur
sind auch die Muskeln des Brustkorbes
nicht nur einem Ermüdungsreiz unterwor-
fen, sie können auch durch ein gezieltes
Atemtraining in ihrer Leistungsfähigkeit ge-
steigert werden. Neuere Untersuchungen
haben inzwischen belegt, dass eine gut trai-
nierte Atemmuskulatur sehr wohl in der
Lage ist, die körperliche Leistungsfähigkeit
zu verbessern und die Ermüdungsschwelle
für die Atmung zu verzögern, was sowohl
im Sport, als auch in der Rehabilitation bei
Lungenkrankheiten genutzt wird 

Herz wird nicht müde
Unser Herz ist der Ausdauermuskel par
exellence und der Motor des Kreislaufs, wes-
halb schon deshalb ein Ausfall durch Ermü-
den nicht vorkommen darf. So sind die Prob-
leme, denen ein Herz ausgesetzt ist, nicht im
Bereich der Ermüdung durch Dauereinsatz
zu suchen, sondern liegen praktisch immer
im Gefolge akuter oder wiederholter Durch-
blutungsstörungen, die entweder mit einem
plötzlichen Ausfall von Herzmuskelgewebe
(beim Herzinfarkt) oder mit einem schlei-
chenden Funktionsausfall (Herzinsuffizi-
enz, Herzmuskelschwäche) verbunden sind.
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Beim Sport hingegen ist das (gesunde) Herz
nicht für die ermüdungsbedingten Leis-
tungsverluste verantwortlich. Zwar können
nach langdauernden sportlichen Einsätzen
erhöhte Herzmuskelenzyme als Zeichen der
Schädigung des Herzens (ganz analog dem
des Muskelkaters) im Blut nachgewiesen
werden, doch scheinen diese keine nachhal-
tigen Auswirkungen auf die Herzfunktion
und Leistungsfähigkeit zu haben.

Der Hauptgrund für die Ermüdung ist er-
wartungsgemäss in der Muskulatur zu su-
chen, die den grössten Beitrag für die im
Sport benötigte mechanische Energie leistet.
Damit ein Muskel eine Leistung über län-
gere Zeit auf möglichst hohem Niveau zu 
leisten vermag, sind gewisse Bedingungen
Voraussetzung. Zum einen natürlich das
Vorhandensein von Energieträgern in genü-
gender Menge. In erster Linie sind dies
Zucker und freie Fettsäuren, aus deren Ver-
wertung das für die Muskelarbeit unabding-
bare ATP hergestellt werden kann. Zu die-
sem Zweck werden in der trainierten Mus-
kulatur auch eigene Energiespeicher in Form
von Glycogen- und Fettdepots angelegt, mit
denen die Leistungsdauer verlängert werden
kann. Im Unterschied zu den Fettreserven,
die wir ausserhalb der Muskulatur vor allem
im Unterhautgewebe meist im Überfluss zur
Verfügung haben, sind der Speicherung von
Glycogen im Muskel Grenzen gesetzt. Nach

In der Anfangseuphorie glauben wir, noch stun-
denlang laufen zu können, doch früher oder spä-
ter beginnen die Beine schwer und der Schritt
schleppend zu werden: die Ermüdung setzt ein.
Warum ermüden wir und welche Mechanismen
sind dafür verantwortlich?

Sport &

WAS SIE SCHON IMMER WISSEN WOLLTENWAS SIE SCHON IMMER WISSEN WOLLTEN
Dr. med. Matteo Rossetto,
Internist und Sportmedizi-
ner mit eigener Praxis und
medizinischer Leiter von
Äquilibris-Training in Ba-
sel. Mitglied des Medical
Teams im Schweizerischen
Leichtathletikverband.

spätestens 2–3 Stunden ausdauernder Akti-
vität sind die Speicher der betroffenen Mus-
keln praktisch leer und der Nachschub muss
jetzt aus dem Blut erfolgen, durch regelmäs-
sige Aufnahme von Zuckerstoffen aus dem
Darm. Dies ist ein Vorgang, der seinerseits
nicht uneingeschränkt und in genügend ho-
her Verfügbarkeit erfolgen kann. 

Das Versiegen der Kohlenhydratreserven
ist der Grund für den «Hammermann», der
schon so manchen Marathonabsolventen
bei Kilometer 30 heimgesucht hat. Sowohl
die Veränderungen des Blutzuckerspiegels
als auch der ungewöhnlich hohe Bedarf an
freien Fettsäuren lösen Signale aus, die im
Gehirn eine Reduktion der Leistung im
Sinne eines Schutzmechanismus vor Über-
lastungsschaden zur Folge hat. So scheint
auch das Fettgewebe mit einem seiner wich-
tigeren Botenstoffe, dem Leptin, an dieser
Regulation beteiligt zu sein. Ein weiterer
wichtiger Grund für die Ermüdung der Mus-
kulatur ist der Flüssigkeitsverlust unter Aus-
dauerbelastung. Je nach Intensität, Feuchtig-
keit und Temperatur können im Verlaufe ei-
nes Wettkampfes mehrere Liter Wasser ver-
loren gehen. Bereits ab einem Verlust von
2% des Körpergewichtes, also etwa ab 1,5
Litern, wird die Ausdauerleistung bereits um
20% reduziert. Da die Flüssigkeitsaufnahme
aus dem Darm selbst unter optimalen Um-
ständen auf rund 0,8 Liter pro Stunde limi-
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tiert ist, wird sich im Laufe einer Ausdauer-
leistung unweigerlich ein (zunehmendes)
Flüssigkeitsdefizit einstellen. Und auch die
chronische mechanische Beanspruchung
der Muskulatur bleibt nicht ohne Folgen: die
Eiweissfäden (Filamente) in den Muskel-
fasern nehmen strukturellen Schaden, was
deren mechanische Leistung einschränkt.
Aufbauende und abbauende Prozesse, die
sich normalerweise die Waage halten, sind
in diesem Augenblick in Richtung Abbau
verschoben und können erst im Laufe der
Regeneration wieder korrigiert werden.

Akute Erschöpfung 
und chronische Überlastung
Was oben auf den ersten Blick sehr einfach
und nachvollziehbar erscheint, ist in Tat und
Wahrheit viel komplizierter und längst nicht
nur auf periphere Ermüdungsmechanismen,
wie die im Muskel, zurückzuführen. Viel
mehr stehen alle an der Leistung beteiligten
Organsysteme untereinander in Verbindung
und unterliegen einer übergeordneten Kon-
trolle durch Gehirn und Nervensystem. Wel-
che Kommunikationswege zwischen Mus-
kulatur und Gehirn bestehen, sind im Ein-
zelnen noch nicht klar, ebenso wenig, über
welche Signale diese Verbindungen ge-
schlossen werden. Jedenfalls sind dieselben
Mechanismen, welche kurzfristig Ermüdung
und Erschöpfung bedingen, auch für Zu-
stände längerdauernder Leistungsschwäche
verantwortlich. So finden wir Veränderun-
gen bei der akuten und kurzfristigen Ermü-
dungsreaktion, die denen des Übertrainings
gleichen. Dabei unterscheiden wir periphere
und zentrale Mechanismen (vgl. Tabelle).
Aus dem Zusammenwirken von peripheren
und zentralen Mechanismen ergibt sich letzt-
lich als Ursache für die Ermüdung ein Defizit
auf den Ebenen Nervensteuerung, Energie-
stoffwechsel und Kontraktionseigenschaften
der Muskulatur, die neben der verminderten
Leistungsfähigkeit auch für das Müdigkeits-
gefühl und die Beeinträchtigung des Wohlbe-
findens verantwortlich sind. �

Ermüdung

Periphere Mechanismen

Muskulatur:
• Energetisches Defizit
• Muskelfaserabbau
• Abnahme der Erregungsempfindlicheit 

und Koordination 

Stoffwechsel:
• Beeinträchtigung der Energiebereitstellung

aus Zucker und Fett
• Negative Glycogen- und Triglyceridbilanz

Hormonell:
• Veränderung der Cortisolkonzentration
• Freisetzung von Stresshormonen

Andere:
Entzündungsreaktion
Veränderung der Blutzellen

Zentrale Mechanismen

Nervensystem:
• Abnahme der  Nervenerregbarkeit

und Frequenz der Nervenimpulse

• Veränderung des Gleichgewichtslage zwischen
sympatischem (aktivierendem) und parasym-
patischem (erholenden) Nervensystem

Hormonell:
Komplexe Veränderungen der Hormonachsen
von 
• Schilddrüse, 
• Nebennieren und
• Sexualhormone


