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Grundgedanken bei der
Trainingsplan-Erstellung

& Pathobiologischer Mechanismus
4 Quelle der Symptome
@ Einschrankungen

Aktivitaten
= Participation
» Funktion / Struktur

4 Beitragende Faktoren
4 VorsichtsmafBnahmen
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Das aktuelle Kraftmaximum

Einflussfaktoren
1. Nozizeptive Information aus dem Athron
2. Reflektorische Hemmung

3. Antizipationscharakter der Testlibung
(Feed forward closed loop)

4, Compliance des Patienten
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Die Kurve stellt die Beziehung zwischen statischer Kraft und
héchstmaglicher Wiederholungszahl bei einer gegebenen

Bewegungsgeschwindigkeit dar.
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Adaptationen an ein
Krafttraining

@ Morphologische Adaptationen
- Hypertrophie der Muskelfasern

- Verme
- Verme

- Verme
Phos

Arung ¢
Arung d

Arung d

bhate
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er DNS und RNS
er Myofibrillen
er energiereichen



Adaptationen an ein

Krafttraining

@ Adaptationen der neuromuskularen
Reizweiterleitung

- Verbesserte Rekrutierung

- Verbesserte Frequenzierung

- Verbesserte Synchronisation

- VergroBerung des Querschnitts des
mot. Nervs

- Zunahme der Transmitterproduktion
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Adaptationen an ein
Krafttraining

@ Adaptationen des Bindegewebes

- VergrofBerung des
Diaphysendurchmessers der Ossa longa
und der Kortikales

- Neubildung von Knochentrabekeln
- Dickenzunahme des Gelenkknorpels
- Hypertrophie der Sehnenfasern
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Adaptationen an ein
Krafttraining

@ Adaptationen der Motorik
- Anlegen eines neuen Bewegungsprogramms
- Durchlauf der Stadien des motorischen
Lernens:
Grobform - Feinform — Variable Verfugbarkeit
- Optimierung des Zusammenspiels von
Agonist und Antagonist
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Adaptationen an ein
Krafttraining

4 Adaptationen der Motorik
- Verbesserte zeitliche Innervation

- Uberlagerung neuromuskulérer
Dysbalancen durch neue zeitliche und
raumliche Bahnung.

E DIE AKADEMIE




Phasenmodell der
Rehabilitation

. Automobilisation

. Anbahnung , Koordination

. Ausdauer , lokale Ausdauer
. Hypertrophie

. Umsetzung , intramuskulare
Koordination

6. Spezialisierung , ADL
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Phasenmodell der Rehabilitation

Phase 1 - Aktive Automobilisation

« Allgemeine od. Spezifische Mobilisation gegen
Widerstand

Mobilisation mit Gerat, z.B. Seilzug
Verbesserung der Beweglichkeit
Bewegungswahrnehmung

endgradige Bewegungsbahnung

Beginn der Koordinationsschulung

Intensitat : 10 - 30 % des
aktuellen Kraftmaximums

Wiederholungen: 5-15

Pausendauer : 1 min.

P Serienzahl : 1-4
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Phasenmodell der
Rehabilitation

Phase 2 - Anbahnung, Propriozeption, Koordination

- Bewegungsanbahnung

- Bewegungswahrnehmung

- Intermuskulare Koordination

- Zusammenspiel von Agonist und Antagonist

- Koordinationstraining, Propriozeption

- neuromuskulare Funktionsmuster

. Stabilisation uber Kontraktion mit Geraten, Seilzugen

Intensitat : 10 - 35 % des
aktuellen Kraftmaximums
Wiederholungen: 10 - 20

4 Pausendauer : 30 - 90 sec.
E Serienzahl : 2—06
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Phasenmodell der
Rehabilitation

Phase 3 - Ausdauer, Kraftausdauer, Trophik

- lokales Muskelausdauertraining
- allgemeine und lokale Verbesserung der Stoffwechsellage

- Verbesserung der Ermudungswiderstandsfahigkeit der

Strukturen
- Allgemeine Verbesserung der cardio-pulmonalen

Belastungsfahigkeit

Intensitat : 30 - 60 % des
aktuellen Kraftmaximums

Wiederholungen: 25-40
Pausendauer : 1 -2 min.

Serienzahl : 3-6
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Phasenmodell der
Rehabilitation

Phase 4 - Hypertrophie

- Wiederaufbau der Muskelmasse

- VergroBBerung des Muskelquerschnitts

- Stabilisation der Gelenke

- Anpassen der pathologischen Verhaltnisse an die
rechts/links Symmetrie

. Kraftzuwachs

Intensitat : 60 - 95 % des
aktuellen Kraftmaximums

Wiederholungen: 8-12
Pausendauer : 2 -5 min.

Serienzahl : 3-6
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Phasenmodell der
Rehabilitation

Phase 5 - Umsetzung

- Steigerung der neuromuskularen Kraftqualitaten

- Verbesserung der intramuskularen Koordination

. muskelfaserspezifisches Umsetzen
(Rekrutierungsfahigkeit)

- Aufbau der reaktiven Kraftqualitaten und Verbesserung
der Reaktionskraft

- Beginn des Schnellkrafttrainings

Intensitat : 75 -100 (120) %
der Maximalkraft
Wiederholungen: 1-8

Pausendauer : 3 -6 min.
— Serienzahl : 3-8
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Phasenmodell der
Rehabilitation

Phase 6 - Spezialisierung

- Entwicklung vielfaltiger Kraftqualitaten

- Verbesserung und Optimierung der Alltagsmotorik

- Verbesserung sportspezifischer Qualitaten und
Bewegungsmuster

- Verbesserung spezifischer Bewegungsablaufe und der
iIntermuskularen Koordination

- Verbesserung der Schnellkraft und Explosivkraft,

Sprungubungen

Intensitat : 20 % und mehr
der Maximalkraft

Wiederholungen: 3 und mehr

4 Pausendauer : 1 min. und mehr
— Serienzahl : 3 und mehr
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Motorische Grundeigenschaften
- Differenziertes Training an der betroffenen Extremitat

Betroffene Extremitat

Direkt betr. Gelenk

1. Automobilisation
2. Anbahnung / Proprio.
3. Lokale Ausdauer
4. Hypertrophie
5. Umsetzung
6

(=

. Spezialisierung
Phasenmodell)
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Hypertrophie Reaktivitat
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Klassifizierung der
Muskulatur

4 Muskelfasertypen

@ Zur Verklrzung und zur Abschwachung
neigende Muskulatur

4 Lokale und globale Muskulatur
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