Der IPN-Test®

Zusammenfassende Darstellung zu den Grundlagen, der Entwicklung
und Anwendung des IPN-Test® sowie des darauf aufbauenden
IPN-Trainingssystems.

In der Entwicklung der Menschheit war die korperliche Aktivitat stets der
bestimmende Faktor des Tagesablaufs. Waren noch zu Zeiten der industriellen
Revolution 10 bis 12 Stunden korperlicher Arbeit die Regel, so steht heutzutage
zunehmender Bewegungsmangel im Vordergrund. Da sich zudem - kalorisch
gesehen - die Essgewohnheiten nicht adaquat anpassten, kommt es heute bei der
Mehrheit der Bevdlkerung zu einer unausgeglichenen Kalorienbilanz, die sich in
unterschiedlichen Krankheits- und Beschwerdebildern, insbesondere dem
metabolischen Syndrom widerspiegelt. Adipositas und Bewegungsmangel gelten
heute als ursachliche Risikofaktoren fur Herz-Kreislauf- und
Stoffwechselerkrankungen.

Die tagliche Bewegungsdosis

Bereits 1978 definierten PAFFENBARGER et al. ein Mindestmal3 an zusatzlicher
korperlicher Aktivitat fir Menschen mit sitzenden Tatigkeiten, das mit wochentlich
2000 bis 3000 kcal als Basisziel zur Gesunderhaltung veranschlagt wird. Die
mittlerweile Uber Metaanalysen bestatigten Befunde machen ferner deutlich, dass ein
hoherer Energieverbrauch aus gesundheitlicher Sicht keine zusatzlichen positiven
Effekte erwarten lasst. Sehr hohe oder gar extreme Belastungen kénnen sogar zu
einer Erhdhung gesundheitlicher Risiken fuihren (Abb. 1). Unter Bertcksichtigung des
Korpergewichts differenzierte LAGERSTR@M (1995) dieses Bewegungs-Tages-Soll.
Daraus ergibt sich folgende Faustregel:

Bewegungs-Mindest-Soll: taglich 4 kcal pro Kilogramm Koérpergewicht
verbrennen

Bewegungs-Optimal-Soll: taglich 7 kcal pro Kilogramm Korpergewicht
verbrennen

Gemal? dieser Empfehlung sollte eine 70 kg schwere Person taglich zwischen ca.
280 — 490 kcal durch kdrperliche Betatigung umzusetzen. Bezogen auf das Minimal-
Soll entspricht dies z.B. 40 Minuten gemutlichen Fahrradfahrens oder 30 Minuten
ruhigen Schwimmens, optimal waren hier 70 bzw. 55 Minuten.
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Bewegung = Bewegung?

Gemeint sind korperliche Aktivitaten, die grof3e Muskelgruppen lber langere Zeit in
einem mittleren (moderaten) Intensitatsbereich fordern. In erster Linie sind dies die
klassischen Ausdauersportarten, aber auch korperlich fordernde Tatigkeiten des
Alltags wie Treppensteigen oder Gartenarbeit tragen zur Gesunderhaltung bei.
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Abb. 1: Haufigkeit von Herzinfarkten in Abhangigkeit zur kérperlichen Aktivitéat
(PAFFENBARGER etal. 1978)

Intensitat - der Schlissel zum Erfolg

Grundsatzlich holt sich unser Kérper stets diejenige Energie, die fur die jeweilige
Aufgabe am 6konomischsten greifbar ist. Wahrend in Ruhe der Anteil von Fett- und
Zuckerverbrennung etwa ausgeglichen ist (wir verbrennen also auch in Ruhe Fett!),
hangt es bei korperlicher Belastung vornehmlich von der Intensitat ab, welche
Energiequelle herangezogen wird. Ist die Belastung hoch - wird also viel Energie pro
Zeiteinheit benotigt - verbrennt der Korper vorwiegend Kohlenhydrate. Die
Fettdepots, mit ca. 100.000 kcal unser mit Abstand grof3ter Energiespeicher, kdnnen
aufgrund ihrer langsamen Durchflussraten dagegen nur ,angezapft* werden, wenn
die Belastungen leicht bis mittel schwer sind (Abb. 2).
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Energiespeicher und Durchfluf3rate
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Fettstoffwechsel-
trainings:

- ‘ Erhdhung der
DurchfluBrate

- HK-Risiko senken

-HDLZ2,
Schutzfaktor

- Immunabwehr
- StreRabbau

= aerobes

Ausdauertraining

Muskel

Abb. 2: Energiebereitstellung in Abhéngigkeit von Belastungsintensitat und
Durchflussrate

Deshalb ist fur Untrainierte das stramme Gehen bereits ein optimales Fatburner-
Programm. Dabei kann der Anteil des Fettstoffwechsels gut und gerne 60-70 Prozent
ausmachen, wie spiroergometrische Untersuchungen des Kdlner Instituts fur
Pravention und Nachsorge bestatigen. Kommt man dagegen beim Trimmen aul3er
Atem, ist dies ein sicheres Zeichen flr ein zu intensives Training, bei dem
vorwiegend Kohlenhydrate verbraucht werden. Ein wichtiges Trainingsziel des
Gesundheitssports besteht deshalb darin, die Durchflussrate des Fettspeichers zu
steigern. Durch ein moderates Ausdauertraining (z.B. im Bereich von ca. 1,5-2,0
mmol/L Blutlaktat) kann die “Zuleitung” erheblich “verbreitert” werden, wodurch
hohere Fett-Energiemengen genutzt werden kénnen (Abbildung 3).

Das richtige Mal3
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Fettkalorien-
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Abb. 3: Relativer Anteil der Fettverbrennung bei Untrainierten und Trainierten
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Liegt das Maximum des relativen Anteils der Fettverbrennung (grof3ter Anteil der
Fette an der Energiebereitstellung, Abb. 3) noch interindividuell vergleichsweise
konstant ungefahr bei einer Geschwindigkeit des gemutlichen Gehens, so besteht fir
das Maximum der absoluten Fettverbrennung (Belastung, bei der die meisten
Fettkalorien verbrannt werden, Abb. 4) eine deutliche Abhangigkeit von der
Ausdauerleistungsfahigkeit des Einzelnen.

Mit Zunahme der Ausdauerleistungsfahigkeit kdnnen Fette sowohl bei héheren
Intensitaten, als auch in groRerem Ausmall als Energiequelle genutzt werden
(MADER et al. 1986).

Unter dem Strich also ein doppelter Effekt fir gut Ausdauertrainierte.

Fettstoffwechsel- Trainingseffekte

s Ausdauertraining
Fettkalorien-
verbrauch
(absolut)
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36%  75%  100% Leistung

Untrainiert Trainiert

Abb. 4: Absoluter Anteil der Fettverbrennung in Abhangigkeit vom Trainingszustand

Gesundheitliche Wertigkeit - Aufbau von Schutzfaktoren

Dass Bewegung Stress abbaut ist allgemein bekannt, dass jedoch durch korperliche
Aktivitdt auch Schutzfaktoren aufgebaut werden kénnen, ist weniger gelaufig. Als
Mittel der Wahl werden in erster Linie Aktivitaten empfohlen, die zur Verbesserung
der Ausdauer beitragen. Unter gesundheitlichen Aspekten kommt dem
Fettstoffwechsel beim Aufbau protektiver Faktoren zur Pravention und Rehabilitation
von Herz-Kreislauf- und Stoffwechselerkrankungen besondere Bedeutung zu. So
kann regelmafige Bewegung zur Erh6hung des HDL,-Fraktion des Cholesterins
fuhren und insgesamt den HDL/LDL-Quotienten gunstig beeinflussen. Weitere
maoglich Effekte liegen in der Erh6hung der Stressresistenz bzw. der Stabilisierung
der Immunabwehr (Abb. 5).
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Da der Fettstoffwechsel heutzutage sowohl im Alltag als auch im Berufsleben immer
weniger gefordert ist, bieten sich durch regelmafRige korperliche Aktivitat umso
gro3ere Verbesserungs-Ressourcen.

Fettstoffwechseltraining
|
Gewichtsreduktion
* Verbesserung der
aeroben Ausdauer

damit

- Voraussetzungen fir
Fettverbrennung schaffen

- Erhéhung des
Fettkalorienumsatzes

Abb. 5: Angestrebte gesundheitliche Effekte des aeroben Ausdauer- bzw.
Fettstoffwechseltrainings

Trainingssteuerung nach dem IPN-Test®

Die Arbeitsgruppen um Dr. Dieter Lagerstrgm beschéftigen sich seit den 80er Jahren
mit der Entwicklung geeigneter Tests fir den Gesundheitssport- und Fitnessbereich.
Die wissenschaftlichen Untersuchungen fihrten u.a. 1990 zur Etablierung des 2-
bzw. 4-Stufentests (LAGERSTROM et al.1990). Diese und die nachfolgenden
Ausdauertests basieren auf einer einheitlichen Norm-Soll-Leistungtabelle.
Ausgangspunkt dieser Datenbank ist die Erwartung, wonach ein gesunder, 30
jahriger Mann eine maximale Leistungsfahigkeit von (mindestens) 3 Watt/kg
Korpergewicht bewaéltigen sollte, wahrend der entsprechende Wert fir Frauen bei 2
Watt/kg Korpergewicht angesetzt werden (ROST/HOLLMANN 1982). Mit
zunehmendem Lebensalter werden physiologisch bedingte Abschlage bertcksichtigt.
Fur das aerobe Training werden diese Daten fur Normaltrainierte als “Zwei-Drittel-
Leistung” herangezogen, also gegenuber den Maximalleistungen um ein Drittel
reduziert.

Mitte der 90er Jahre wurde dieser Test dann auf die gangigen Stufentestverfahren
WHO und HOLLMANN-VENRATH adaptiert (LAGERSTR@M, TRUNZ 1997), um die
Voraussetzungen fur eine uneingeschrankte Anwendbarkeit zu sichern und die
etablierten Schemata zu nutzen. So entstand der IPN-Fahrradergometer-
Ausdauertest, bekannt auch unter dem geschitzten Begriff IPN-Test®. Der
wesentliche Unterschied dieses Tests zu anderen Verfahren, insbesondere den
PWC-Tests, bestent in der Definition der individuellen Zielherzfrequenz
(=Abbruchfrequenz) fur die aerobe Norm-Soll-Leistung, um bereits anhand einer
Voreinstufung den relevanten Belastungsbereich anzupeilen und zu treffen.
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Dieser Zielherzfrequenzbereich soll beim IPN-Test® mdoglichst nicht vor bzw. im
Bereich der 4 Belastungsstufe erreicht werden. Aus dieser Anforderung ergibt sich
auch die Zuteilung des jeweiligen Belastungsschemas: da beim HOLLMANN-
VENRATH-Schema ab der 4. Stufe 150 Watt bewaltigt werden mussen, kommt dies
nur fir Personen in Frage, denen per Voreinstufung eine Belastbarkeit von
mindestens 150 W zugemessen wird. In allen anderen Fallen kommt das WHO-
Schema zur Anwendung. Insgesamt flie3en also eine ganze Reihe von Parametern
in die Testplanung, -durchfihrung und -—auswertung ein, die in Abbildung 4
schematisch zusammengefasst sind (Abb. 6)

1. Voreinstellung

Ruhepuls Korpergewicht

2. Testdurchfuhrung Zielfrequenz WHO / H-V

3. Auswertung
Watt / kg

Belastungs Fak

Herzfrequenz-Formeln

Abb. 6: Einflussparameter und Ablaufdiagramm des IPN-Test®

Das Ergebnis des IPN-Test® auf der letzten Belastungsstufe wird dann mit der
Norm-Soll-Leistungstabelle verglichen. Dieses Vorgehen erlaubt zum einen die
Uberpriifung des “normalen” Leistungsniveaus (damit kann auch die Voreinstufung
Uberpruft und ggf. korrigiert werden). Zum anderen wird Gber das Testergebnis ein
individueller Belastungsfaktor bestimmt, der — neben Ruheherzfrequenz und
Lebensalter - in die Formel zur Berechnung der empfohlenen Trainingsherzfrequenz
(Abbildung 7) eingeht. Diese Empfehlung bezieht sich auf das Training im aeroben
Bereich. Dass hierbei in den meisten Féallen eine zuverlassige Empfehlung
ausgesprochen werden kann, zeigen Ubereinstimmend mehrere Kontrollstudien unter
Einbezug der Laktatdiagnostik (LAGERSTR@M et al. 1993, HERBORT 1996,
GRUNDMANN 2000).
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ainingsherzfrequenz  Ruheherzfrequenz Lebensalter Belastungsfaktor
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[THF = RHF + (220 - LA - RHF) x BF

e
Maximale Herzfrequenz

Ausgangsbasis Belastungsreaktion
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Abb. 7: Ableitung der individuellen Trainingsherzfrquenz nach dem IPN-Test®

Die Bestimmung der individuellen Herzfrequenz setzt sich — schematisch gesehen —
aus 2 Bereichen zusammen: die Herztatigkeit unter Ruhebedingungen sowie die
Herzaktivitat unter Belastungsbedingungen. Der Klammerausdruck berechnet die um
die Ruheherzfrequenz reduzierte Maximalfrequenz. Das Ergebnis wird dann mit dem
aus dem IPN-Test® ermittelten Belastungsfaktor (als Kennwert fur die aerobe
Leistungsfahigkeit) multipliziert. Damit erhalt man den belastungsinduzierten Wert
der nun mit der Ruheherzfrequenz als Ausgangsbasis addiert wird.

Untersuchungen des Instituts fur Pravention und Nachsorge zeigen, dass der Weg
Uber den IPN-Test auch gute Mdoglichkeiten zur Ansteuerung des
Fettstoffwechsels zulasst. Wahrend 10 spirometrisch getestete mannliche
Probanden bei ihrer ermittelten Trainingsherzfrequenz samtlich unterhalb von 4
mmol/L Laktat lagen (g 2,4), ergab eine Reduzierung dieser Empfehlung um 10
Schlage Laktatkonzentrationen im Bereich von ca. 2 mmol/L (g 1,83), ein Beleg fur
eine effektive Ansteuerung der Fettverbrennung. Diese Vorgehensweise sollte bei
entsprechender Zielsetzung bertcksichtigt werden.

Bei der Ubertragbarkeit der Ergebnisse auf andere Ausdauergerate (bzw.
Sportarten) missen — neben den individuellen Voraussetzungen - die spezifischen
Belastungsbedingungen berticksichtigt ~ werden. Diese ergeben sich
zusammenfassend aus a) dem Anteil der eingesetzten Muskulatur, b) der
Arbeitsweise der Muskulatur (statisch/dynamisch) sowie c¢) nicht zuletzt den
koordinativen Anforderungen am jeweiligen Gerat. Letztere machen sich offenbar vor
allem bemerkbar, wenn Bewegungsablaufe (noch) nicht automatisiert sind, indem bei
gegebener Herzfrequenz vergleichsweise geringere Leistungen bewaltigt werden.
Denn eine schlechtere Bewegungstkonomie fihrt zu erhohter Muskelaktivitat,
entsprechend gréRerer Arbeit und héheren Herzfrequenzen.
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Um eine geratebezogene Differenzierung der Trainingspuls-Empfehlungen zu
ermaoglichen, wurden vom IPN umfangreiche Spiroergometrische Untersuchungen
durchgefuhrt. Die hieraus resultierenden Empfehlungen fir die unterschiedliche
Aktivitaten bzw. Trainingsgeréate lauten:

Fahrrad, Rudergerat,

THF = RHF + {(220 — LA — RHF) x BF}
Laufband, Stepper, Climber, Crosstrainer

THF = RHF + {(220 — % LA — RHF) x BF}
Recumbent

THF = (RHF — 10) + {(220 — % LA — RHF) x BF}
Oberk6rperergometer

THF = (RHF — 15) + {(220 — % LA — RHF) x BF}

THF: Trainingsherzfrequenz RHF: Ruheherzfrequenz LA: Lebensalter
BF: Belastungsfaktor, (0.6: Einsteiger, 0.65: unregelmafig Trainierende, 0.70:
regelmallig Trainierende, 0.75: Leistungssportler).

Wer das Training in den optimalen Bereich der Fettverbrennung verlagern will, sollte
vom jeweiligen Ergebnis ca. 10 Schlage abziehen. Zur groben Orientierung eignen
sich zudem einfache Kontrollformeln wie “laufen ohne zu schnaufen”.

IPN-Trainingssystem als Ubergeordnetes Trainingskonzept

Alle in diesem Beitrag dargestellten Faktoren ergeben ein in sich geschlossenes
Konzept, das Uber das IPN-Trainingssystem gesteuert und verwaltet wird. Dabei
werden sowohl qualitative als auch quantitative Komponenten bertcksichtigt. Der
IPN-Test® regelt die Bestimmung der Belastungsintensitat als wesentliche
Steuergrdl3e fur ein individuelles, herzfrequenzkontrolliertes Training (qualitative
Komponente). Hierbei erfolgt eine Differenzierung je nach Gerat bzw. Sportart. Das
aus gesundheitlicher Sicht empfehlenswerte Trainingspensum ergibt sich auf dieser
Basis aus den Daten von PAFFENBARGER bzw. deren Modifizierung nach
LAGERSTR@M (quantitative Komponente).

Auf diese Weise soll sicher gestellt werden, dass die Trainierenden ein Optimum an
Trainingseffizienz erreichen: Training im individuell richtigen Belastungsbereich tber
eine definierte Dauer, die optimale gesundheitliche Effekte erwarten lasst. Die in der
Praxis notwendige Flexibilitat wird erreicht, indem Betéatigungen des Alltags sowie
sportliche Aktivitaten aufRerhalb der Trainings-/Therapieeinrichtung erfasst und
bertcksichtigt werden.
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