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Validitat des Polar Laufindex

Summary

The aim of the present study was to check the validity of the Polar Running-
Index (LI) through an empirical approach. 18 moderately to well-trained male
long distance runners completed two incremental tests and one constant run-
ning test on a treadmill to determine maximum oxygen uptake (VO;max), lac-
tate threshold (aaS), running economy (RE) and LI. LI is significantly correlat-
ed with VO;max (r = 0.60; p = 0.03) and aaS (r = 0.69; p = 0.00), but not with
RE (r=-0.34; p =0.14). Furthermore 95 % of the variation of RI can be ex-
plained by submaximal heart rate (HFsub), running velocity (v) and maximum
heart rate (HRmax).

Zusammenfassung

Das Ziel dieser Studie war es, die Validitat des Polar Laufindex (LI) anhand ei-
ner empirischen Untersuchung zu berprifen. Hierfur absolvierten 18 mannli-
che Freizeitlaufer jeweils einen Stufentest, einen Vitamax-Test und einen
Dauertest auf dem Laufband zur Bestimmung der Validitatskriterien (rel.
VOzmax, aerob-anaeroben-Schwelle (aaS) und Laufékonomie (RE)), sowie
des LI. Der LI ist signifikant mit der rel. VO,max (r = 0,60; p = 0,03) und der
aaS (r=0,69; p = 0,00), jedoch nicht mit der RE (r = -0,34; p = 0,14), korreliert.
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Leipzig.
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Des Weiteren zeigte sich anhand einer linearen Regressionsanalyse, dass
95 % der Varianz des LI aus den Parametern submaximale Herzfrequenz
(HFsub), Laufgeschwindigkeit (v) und maximale Herzfrequenz (HFmax) erklart
werden.

Schlagworte: Herzfrequenz, Leistungsdiagnostik, Langstreckenlauf

1. Einleitung

Der Laufindex (LI) ist ein leistungsdiagnostisches Verfahren des Herzfrequen-
zuhrenherstellers Polar Electro (Kempele, Finnland), mit dem die laufspezifi-
sche Leistungsfahigkeit bei submaximaler Belastung bestimmt werden kann.
Der LI wird wahrend jeder Trainingseinheit ermittelt, bei der neben der Herz-
frequenz auch die Laufgeschwindigkeit zur Verfigung steht. Voraussetzung
hierfur ist das Tragen eines Polar Lauf- oder GPS-Sensors. Laut Polar Electro
(2012) ist der LI ein MaR fir die aerobe Leistungsfahigkeit (VO.max) und die
Laufékonomie (RE). Der Hersteller macht jedoch keine Angaben Uber die Fak-
toren, anhand derer der LI berechnet wird.

In den wissenschaftlichen Datenbanken und auf dem Forschungsindex von
Polar Electro ist bisher lediglich eine Studie zu finden, die die Validitat des LI
Uberprift hat (Cardinale, et al., 2007). In dieser Studie, die nur als Abstract
veroffentlicht ist, wurde der LI wahrend eines Stufentests bestimmt. Eine sol-
che Belastungsform entspricht nicht der typischen Trainingsgestaltung von
Langstreckenlaufern, welche einen lberwiegenden Anteil ihres Trainings bei
niedrig intensiver, konstanter Belastungsintensitat absolvieren (Féhrenbach,
1986).

Das Ziel dieser Studie ist es, die Validitat des Polar LI empirisch zu untersu-
chen. Hierfir sollen im Einzelnen folgende Aspekte tiberprift werden:

1. ob zwischen dem bei konstanter Belastungsintensitat bestimmten LI
und den physiologischen Determinanten der laufspezifischen Leis-
tungsfahigkeit (rel. VOomax, aaS und RE) ein Zusammenhang besteht.

2. aus welchen Parametern der LI berechnet wird.

2. Methodik

Die Uberpriifung der Forschungsfragen erfolgte an 18 méannlichen Freizeitlau-
fern, welche im Mittel ein Alter von 29,6 + 5,7 Jahren, eine Korpergrof3e von
180,7 £ 8,2 cm und ein Kdrpergewicht von 77,3 £ 7,7 kg aufweisen. Die Pro-
banden absolvierten jeweils einen Stufentest (Start: 2 m/s; Stufendauer:
5 min.; Stufensteigerung: 0,5 m/s), einen Vitamax-Test (Start: 3 m/s; Stufen-
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dauer: 30 min.; Stufensteigerung: 0,2 m/s) und einen 15-minitigen Dauertest
bei 70 % der maximalen Stufentestgeschwindigkeit zur Bestimmung der Validi-
tatskriterien und des Ll. Vor jedem Test erfolgte zusatzlich eine 5-minitige
Ruhemessung und ein 13-minutiges Warmlaufen (2,5 m/s) zur Bestimmung
der Ruheherzfrequenz und Kalibrierung des Laufsensors.

Die Bestimmung der aaS (4 mmol/l) erfolgte nach dem Verfahren der linearen
Interpolation von Mader et al. (1976) anhand der Laktatleistungskurve des Stu-
fentests. Die rel. VO,max wurde aus den hdchsten Messwerten des Vitamax-
Tests Uber 30 Sekunden bestimmt. Des Weiteren mussten mindestens drei der
sechs etablierten Ausbelastungskriterien2 erfullt sein (Meyer & Kindermann,
1999). Die RE wurde anhand des Quotienten von submaximaler Sauerstoffauf-
nahme und Laufgeschwindigkeit zwischen der 4. und 15. Minute des Dauer-
tests bestimmt. Der LI wurde am Ende des Dauertests aus der Uhr ausgelesen.

Forschungsfrage 1:

Gemall den Ergebnissen der Normalverteilungspriifungen mittels Shapiro-
Wilk-Tests kamen fiir die Uberpriifungen der Zusammenhénge zwischen dem
LI und den Validitatskriterien (rel. VO;max, aaS und RE) jeweils Produkt-
Moment-Korrelationsanalysen zum Einsatz.

Forschungsfrage 2:

Die Uberpriifung der Forschungsfrage 1 erfolgte anhand einer linearen Re-
gressionsanalyse (vorwarts). Hierbei wurde der LI als abhangige Variable und
alle potentiellen Einflussfaktoren als unabhéngige Variablen definiert. Die po-
tentiellen Einflussfaktoren sind alle von der Uhr messbaren Parameter
(Laufsensorgeschwindigkeit (v), Herzfrequenz (HFsub) und Herzfrequenzvari-
abilitat), sowie alle Parameter, die zuvor in die Herzfrequenzuhr eingegeben
wurden (maximale Herzfrequenz (HFmax), Ruheherzfrequenz, Alter, Ge-
schlecht, KérpergroRe, Korpergewicht und Aktivitatsniveau).

3. Ergebnisse

Das Probandenkollektiv verfligt im Mittel Uber eine rel. VO;max von
59,1+ 6,9 ml/min/kg, eine aaS von 3,6+0,3m/s, eine RE von
232,9 + 19,0 ml/kg/km und einen LI von 50,5 + 7,2.

Forschungsfrage 1:

Gemalf der Abbildung besteht zwischen dem LI und der rel. VO.max (r = 0,60;
p =0,03; n=13), sowie zwischen dem LI und der aaS (r=0,69; p = 0,00;

2 Ausbelastungskriterien: 1. Levelling-off der O,-Aufnahme; 2. HFmax >210-Lebensalter;
3. max. Laktatkonzentration > 8 mmol/l; 4. max. respiratorischer Quotient > 1,1; 5. max.
Atemaquivalent fur O, > 35; 6. max. Anstrengungsempfinden nach Borg = 19.
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n = 16) eine signifikante Korrelation. Mit der RE besteht hingegen kein signifi-
kanter Zusammenhang (r = -0,34; p = 0,20; n = 16).
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Abb. 1. Zusammenhange zwischen dem LI und den Validitatskriterien.

Forschungsfrage 2:

Die Ergebnisse der Regressionsanalyse sind in Tabelle 1 zu sehen. Demnach
erklart allein der Quotient aus Laufsensorgeschwindigkeit und Herzfrequenz
(Quotient v/HFsub) 88 % der Varianz des Laufindex (Modell 1). Durch die zu-
satzliche Aufnahme der HFmax wird die erklarte Varianz auf 95 % erhéht (Mo-
dell 2).

Tab. 1. Ergebnisse der Regressionsanalyse

Modell Variablen Regressionskoeffizienten p r?

Konstante -2 0,69

Modell 1 ) ' 0,88
Quotient v/HFsub 44,9 0,00
Konstante -44,1 0,00

Modell 2 Quotient v/HFsub 47,7 0,00 0,95
HFmax 0,2 0,00

4. Diskussion

Im Rahmen der Forschungsfrage 1 wurde Uberprift, ob zwischen dem bei
konstanter Belastungsintensitat ermittelten Laufindex und den etablierten leis-
tungsdiagnostischen Kriterien ein Zusammenhang besteht. GemaR der Abbil-
dung 1 korreliert der Laufindex mit der rel. VO,max und der aaS signifikant
bzw. hoch signifikant. Damit werden die Ergebnisse von Cardinale et al. (2007)
weitestgehend bestatigt. Dies deutet darauf hin, dass die Belastungsgestal-
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tung (konstante vs. ansteigende Belastungsintensitat) keinen Einfluss auf die
Validitat des Laufindex hat.

Fur individualdiagnostische Zwecke ist nach Lienert & Raatz (1998) jedoch ein
Validitatskoeffzient von r > 0,7 erforderlich. Diese Grenze wird insbesondere
im Hinblick auf den Zusammenhang zur rel. VO.max und zur RE unterschrit-
ten. Der Laufindex ist somit fur die Beurteilung der laufspezifischen Leistungs-
fahigkeit im individuellen Fall kaum geeignet. Dies wird anhand der Ergebnisse
von Proband 1 deutlich. Mit 69,8 ml/min/kg und 3,9 m/s verfuigt Proband 1 so-
wohl tber die zweit hdchste rel. VO.max;, als auch die zweit hdchste aaS. Sein
Laufindex liegt jedoch nur bei 51. Damit belegt er lediglich Rang 8 in dem Pro-
bandenkollektiv. Des Weiteren wird ihm anhand der Normwerttabellen von Po-
lar Electro (2012) mit diesem Laufindex eine durchschnittliche Leistungsfahig-
keit und eine Halbmarathonzeit zwischen 1:49 und 1:54 [std:min] prognosti-
ziert. Tatsachlich hat Proband 1 exakt zwei Monate nach dem Test ohne spe-
zielle Vorbereitung einen profilierten Halbmarathon in 1:26 [std:min] absolviert.
Selbst wenn man davon ausgeht, dass sich seine Leistungsfahigkeit innerhalb
der zwei Monate zwischen dem Test und dem Halbmarathon etwa um 5 % er-
héht hat, liegt die prognostizierte Zeit noch 20 % Uber seiner tatsachlichen Zeit.

Im Rahmen der Forschungsfrage 2 wurde Uberpriift, aus welchen der einge-
geben und gemessenen Parameter der Laufindex berechnet wird. Gemaf
dem Ergebnis der Regressionsanalyse in Tabelle 1 wird als erstes der Quo-
tient aus Laufsensorgeschwindigkeit (v) und HFsub in die Regressionsglei-
chung aufgenommen. Dieser erklart bereits 88 % der Varianz des LI. In einem
zweiten Schritt wird zusétzlich noch die HFmax aufgenommen, wodurch die
erklarte Varianz auf 95 % steigt. Aufgrund des hohen Anteils der erklarten Va-
rianz und dem damit einhergehenden engen Zusammenhang zwischen dem
berechneten LI und dem von der Uhr ausgegebenen LI ist es wahrscheinlich,
dass der LI vor allem anhand der HFsub in Relation zur Laufgeschwindigkeit
und HFmax berechnet wird. Damit werden genau die herzfrequenzbezogenen
Parameter fur die Berechnung herangezogen, denen in der Literatur das grof3-
te Potential fur die Diagnostik der aeroben Leistungsfahigkeit zugesprochen
wird (Costill et al., 1973; Lamberts et al., 2011). Da alle anderen Parameter
nicht in die Regressionsgleichung aufgenommen wurden, ist zumindest ein li-
nearer Einfluss auf den LI eher unwahrscheinlich. Weiterhin wéare im Rahmen
einer weiteren Studie der Einfluss des Geschlechts zu untersuchen bzw. zu
beurteilen. Ein Einfluss der kinematischen Daten des Laufsensors lasst sich
hingegen vorab ausschlieBen, da der Laufindex alternativ mit GPS-Geschwin-
digkeitssensor ermittelt werden kann.

5. Schlussfolgerung und Ausblick

Zusammenfassend erscheint die Validitat des LI im Querschnittseinsatz fir in-
dividualdiagnostische Zwecke selbst fir Freizeitsportler zu gering. Ambitionier-
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ten Sportlern ist deshalb eine wissenschaftlich evaluierte Leistungsdiagnostik
mittels Laktatmessung und Spirometrie zu empfehlen. Da fir die Trainings-
steuerung die Leistungsdiagnostik im Langsschnitt ebenfalls von hoher Bedeu-
tung ist und der Laufindex im intraindividuellen Vergleich vermutlich auch ein
gréReres Potential besitzt, sind in Zukunft Studien erforderlich, die die longitu-
dinale Validitat des LI Uberprifen. In diesem Zusammenhang stellt sich des
Weiteren die Frage nach der Reliabilitdt des Laufindex, welche eine wesentli-
che Voraussetzung fir eine langsschnittlich zu betrachtende Leistungsdiag-
nostik darstellt und ebenfalls noch nicht Gberprift wurde.
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