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Leistungsfahigkeit polizeilicher

Sondereinheiten 1n Osterreich

Ausdauer- und Kraftfahigkeit der Einsatzeinheiten
COBRA und WEGA

Die vorliegende Studie beschreibt die physische Leistungsfahigkeit der polizeilichen
Sondereinheiten in Osterreich. Bei 196 Bediensteten der Einsatzeinheiten COBRA und
WEGA wurden die Ausdauer- und Kraftfahigkeit im Rahmen von leistungsdiagnos-
tischen Untersuchungen erhoben. Als Maf3 der Ausdauerleistungsfahigkeit wurden die
maximale Sauerstoffaufnahme (VO,,,,,,) sowie die maximale Laufgeschwindigkeit (V,,,,)
bei einem Laufbandtest erhoben. Die Maximalkraft wurde bei den Ubungen Kniebeuge,
Bankdriicken, Latzug und Beinbeuger erhoben. Die erhobene VO,,,, von 49,8 + 4,7
mL.minkg! wurde bei einer Vmax von 16,3 kmrh! erreicht. Im Vergleich zu interna-
tionalen Studien an Sondereinheiten im militdrischen oder polizeilichen Dienst (~38-45
mLmin'kg') kann die Ausdauerleistungsfihigkeit als tiberdurchschnittlich bezeichnet
werden. Zieht man sportmedizinische Referenzwerte fiir gesunde, untrainierte Personen
heran, so liegt der iiberwiegende Anteil der Probanden oberhalb der 50 % Perzentile
und kann als ,,gut* bis ,,sehr gut* eingestuft werden. Die Maximalkraft bei den Ubungen
Kniebeuge, Bankdriicken, Latzug und Beinbeuger lag bei 115,0 +23,6 kg, 105,5 + 16,5 kg,
86,1 kg und 60,0 kg. Die Maximalkraft bei den Ubungen Kniebeuge und Bankdriicken
in Relation zum Korpergewicht lag bei 1,4 + 0,3 kgkg! und 1,3 + 0,2 kgkg! und ent-
spricht jenen in der Literatur beschriebenen Referenzwerten. Zusammenfassend kann
die Ausdauer- und Kraftfahigkeit der Einsatzeinheiten COBRA und WEGA als entspre-
chend hoch bezeichnet werden, um die korperlichen Anforderungen im Einsatz bewil-
tigen zu kénnen.

1. EINFUHRUNG! sogar Spezialfertigkeiten wie Fallschirm-

Weltweit setzen Nationen auf Spezial- oder
Sondereinheiten im militdrischen oder po-
lizeilichen Dienst. Die polizeilichen Son-
dereinheiten des Bundesministeriums fiir
Inneres (BMI) sind die Einsatzeinheiten
COBRA und WEGA. Sie nehmen Auftra-
ge mit hoher Gefiahrdungslage, wie Perso-
nenschutz, Geiselnahmen oder Terroris-
musbekdmpfung wahr. Im Rahmen dieser
Einsitze miissen vielfaltige Aufgaben wie
Nahkampf, Seiltechnik, Fahrtechnik oder

springen, Tauchen oder Prizisionsschie-
Ben wahrgenommen werden, weshalb an
die Mitarbeiter dieser Einheiten besondere
psycho-physische Anforderungen gestellt
werden. Bei den physischen Anforderun-
gen bezieht sich die wissenschaftliche
Literatur meist auf die Ausdauer- und die
Kraftfahigkeit (Maupin et al. 2018; Pryor
et al. 2012; Robinson et al. 2018). Die
Ausdauerfihigkeit ist abhéngig von der
Kapazitit des Organismus, die bendtigte
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Energie fiir korperliche Belastung iiber
den oxidativen/aeroben Stoffwechsel be-
reitstellen zu kdnnen. Diese wird tiber die
maximale Sauerstoffaufnahme (VO,,y)
definiert, die dabei die maximale Rate des
Sauerstofftransport- und Verwertungs-
systems (Lunge, Herz-Kreislaufsystem,
Muskulatur, Mitochondrien) beschreibt
(Bassett/Howley 2000; Poole/Jones 2017).
Die Kraftfiahigkeit wird meist als Maxi-
malkraft iber das 1-Wiederholungsmaxi-
mum (1WH,,,,) bestimmt. Es beschreibt
das maximale Gewicht, das bei einer Ziel-
ibung bewegt werden kann. Bedienste-
te von Sondereinheiten miissen bei ihren
Einsdtzen Schutzkleidung und eine Viel-
zahl an Ausriistungsgegenstianden mit ei-
nem Gewicht von bis zu 30 kg tiber einen
langeren Zeitraum tragen und transpor-
tieren (Robinson et al. 2018). Sowohl die
Ausdauer- als auch die Kraftfahigkeit sind
daher wichtig, um die Leistungsfahigkeit
im Einsatz aufrechtzuerhalten. Abseits
von Einsitzen stellt ein addquates Niveau
der physischen Leistungsfahigkeiten eine
wichtige Voraussetzung in der Pravention
von Stress und Verletzungen sowie der
Belastungstoleranz im Trainingsprozess
dar (Orr et al. 2020a; Robinson et al. 2016).

Die Vielzahl an unterschiedlichen Test-
verfahren und Zieliibungen erschweren
den Vergleich der Leistungsfahigkeit un-
terschiedlicher Nationen oder Spezialein-
heiten. So wird z.B. zur Bestimmung der
Ausdauerfihigkeit die VO,,,,, hdufig nicht
direkt gemessen (Pryor et al. 2012), son-
dern indirekt, iiber ,,20-m Multistage Fit-
ness Tests (MSFT)“ (Maupin et al. 2018;
Orr et al. 2020a; Robinson et al. 2018)
oder 2400-m Distanzldufe (Lockie et al.
2020), geschitzt. Indirekte Schiatzungen
weichen jedoch signifikant von der gemes-
senen VO,,,., ab und erlauben daher keine
valide Beurteilung der Ausdauerfihigkeit
(Cooper et al. 2005; St Clair Gibson et al.
1998).

Auch im Rahmen der Kraftdiagnostik
kommt eine Vielzahl unterschiedlicher
Testverfahren zum FEinsatz. Hierzu ge-
horen neben der Ermittlung des 1IWH,,,
vor allem isometrische und isokinetische
Messungen. In einer Vielzahl von Unter-
suchungen konnte festgestellt werden,
dass eine Steigerung der Maximalkraft
nach einer Trainingsperiode oftmals nur
in den Testbedingungen ermittelt werden
konnte, die dem entsprach, was Inhalt
des Trainingsprozesses war. So wurde in
verschiedenen Studien gezeigt, dass es
spezifische Anpassungen an im Training
gewihlte Gelenkwinkel, Bewegungsge-
schwindigkeiten und Kontraktionsformen
gibt. Hieraus ldsst sich folgern, dass Kraft-
steigerungen zu einem Teil an motorische
Aufgaben gebunden sind (Carroll et al.
2001; dies. 2002; Sale/MacDougall 1981).
In der wissenschaftlichen Literatur ist in
diesem Zusammenhang oftmals von dem
Problem des Transfers von Kraftfdhigkei-
ten in unterschiedliche motorische Auf-
gaben die Rede (Carroll et al. 2001). Ins-
besondere die beiden Arbeitsgruppen um
Thorstensson und Rutherford (Rutherford
et al. 1986; Rutherford/Jones 1986;
Thorstensson et al. 1976) konnten bereits
in den 1970er und 1980er Jahren auf die
Problematik spezifischer Anpassungen an
ein Krafttraining aufmerksam machen.
In diesen Studien konnte gezeigt werden,
dass bereits ein Wechsel der Arbeitsweise
eines Muskels oder einer Muskelgruppe
bzw. die Testung der Kraftfahigkeit mit-
tels einer anderen Krafttrainingsiibung fiir
dieselbe Muskelgruppe, die nicht der Trai-
ningsiibung entsprach, dazu fiihren kann,
dass eine Leistungssteigerung nicht valide
ermittelt werden kann. Eine Vielzahl
weiterer Studien konnte diese schlechte
Ubertragbarkeit einer gesteigerten Leis-
tungsfihigkeit auf ungewohnte Testbe-
dingungen bestdtigen. Hierzu gehdren die
Auswirkungen eines dynamischen Kraft-
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trainings auf isometrische Testbedingun-
gen, in denen nur ein geringer oder gar
kein Transfer festgestellt werden konnte
(Berger 1962; ders. 1963; Carrolletal. 1998;
Ewing et al. 1990; Gettman et al. 1980;
Jones/Rutherford 1987; Liithi et al. 1986;
O’Shea/O’Shea 1989; Rasch/Pierson 1964;
Sale 1988; Smith/Melton 1981), spezifische
Anpassungen an die Bewegungsgeschwin-
digkeit (Akima et al. 1999; Behm/Sale
1993; Caiozzo et al. 1981; Coyle et al. 1981;
Ewing et al. 1990; Kanehisa/Miyashita
1983; Kaneko et al. 1983; Lesmes et al.
1978), den Gelenkwinkel (Bandy/Hanten
1993; Kitai/Sale 1989; Knapik et al. 1983;
Rasch et al. 1961; Rasch/Pierson 1964)
und die muskuldre Arbeitsweise im Allge-
meinen (Carrol et al. 1998; Colliander/
Tesch 1990a; ebd. 1990b; Ewing et al.
1990; Farthing/Chilibeck 2003a; Farthing/
Chilibeck 2003b; Higbie et al. 1996;
Hortobagyi et al. 1996a; Hortobagyi et al.
1996b; Jones/Rutherford 1987; Liithi et al.
1986; Sale/MacDougall 1981; Seger et al.
1998; Seger/Thorstensson 2005). Hieraus
resultieren dieselben Probleme, die bereits
fiir die Ausdauerdiagnostik thematisiert
wurden. Daten unterschiedlicher Studien
sind nur schwer vergleichbar und in Ab-
hingigkeit dessen, was Inhalt des Trai-
nings der jeweiligen Sondereinheiten war,
weshalb zum Teil die Validitit der Ergeb-
nisse kritisch hinterfragt werden muss.
Das Ziel dieser Studie war es, die Aus-
dauer- und Kraftfihigkeit der polizeili-
chen Sondereinheiten der Einsatzeinheiten
COBRA und WEGA zu evaluieren.

2. METHODEN

2.1 Probanden

Insgesamt haben 196 minnliche Bediens-
tete der Sondereinheiten (COBRA und
WEGA) an der Studie teilgenommen.
Die Probanden wurden iiber die Inhalte
der Untersuchung aufgeklirt und haben

die ,,Probandeninformation und Einwilli-
gungserklirung zur Teilnahme an der Stu-
die‘ unterzeichnet.

2.2 Studiendesign

Alle Untersuchungen fanden in klimatisier-
ten Laboren, bei einer Temperatur von22°C
und einer relativen Luftfeuchtigkeit von
40 bis 45 % statt. Nach dem Eintreffen der
Probanden wurden der orthopédisch-un-
fallchirurgische Status sowie Korpergro-
Be, Gewicht (Seca 813 und 213, Deutsch-
land) und der Korperfettanteil mittels
Bio-Impedanz-Analyse (Body Explorer,
Juwell Medical, Deutschland) in standar-
disierter Riickenlage erhoben. Um alle
leistungsdiagnostischen Untersuchungen
in ermiidungsfreiem Zustand absolvieren
zu konnen, erfolgten die Kraftdiagnostik
der vier Zieliibungen (Nackenkniebeuge,
Beinbeugen, Bankdriicken und Latzug)
am Vormittag und die Ausdauerdiagnostik
(Laufbandtest) am Nachmittag.

2.3 Ausdauerdiagnostik
Zur Bestimmung der Ausdauerleistungs-
fahigkeit wurden die Probanden einem Lauf-
bandtest unterzogen (Saturn h/p Cosmos,
Sports & Medical GmbH, Deutschland).
Nach einer Drei-Minuten-Aufwiarmphase
bei einer Geschwindigkeit von 4 kmh!
wurde der Test bei 6 kmh™! begonnen und
rampenformig mit einer Rate von 1 kmh'!
pro Minute, bis zur subjektiven Ausbelas-
tung, gesteigert. Dabei wurden kontinuier-
lich die Atemgase (VO, und VCO,) und
die pulmonale Ventilation (VE) Atemzug-
pro-Atemzug gemessen sowie die Herz-
frequenz (HF) erfasst (MetaMax3B, Cor-
tex Biophysik GmbH, Deutschland). Vor
Testbeginn wurden die Atemgassensoren
mit einer Eichgasmischung (5 Vol% CO,,
16 Vol% 0O,) und der Volumenstromsen-
sor mit einer Drei-Liter-Pumpe kalibriert.
Als MaB3 der Ausdauerleistungsfahigkeit
wurden die maximale Sauerstoffaufnahme
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(VOymax) als hochster Durchschnittswert
iber 30 s sowie die maximale Laufge-
schwindigkeit (V,,,¢) bei subjektiver Aus-
belastung erhoben. Als submaximale Leis-
tungskorrelate wurden die erste und zweite
Ventilatorische Schwelle (VT1, VT2) aus
dem Verlauf der gemessenen Atemgase
und der Ventilation bestimmt (Beaver et
al. 1986). Als VT1 wurde die Geschwin-
digkeit definiert, an dem das Ateméquiva-
lent fiir O, (VE/VO,) nach einem initialen
Absinken das erste Mal zu steigen beginnt,
ohne dass dabei das Atemédquivalent fiir
CO, (VE/VCO,) ansteigt. Als VT2 wurde
die Geschwindigkeit definiert, an dem
auch das Atemiquivalent fiir CO, ansteigt.

2.4 Kraftdiagnostik

Kernpunkte der Kraftdiagnostik sind die
Erhebung valider Daten und das Erfassen
moglichst vieler Muskelgruppen in einem
iiberschaubaren zeitlichen Rahmen. Um
moglichst valide Ergebnisse zu erhalten,
wurde auf Krafttrainingstibungen zuriick-
gegriffen, die den (moglichst vielen) Teil-
nehmern bekannt waren. Getestet wurde
die Maximalkraft mittels der Ubungen
Nackenkniebeuge, Bankdriicken, Bein-
beugen im Liegen und dem Latzug in den
Nacken. Diese Ubungen erlauben es zudem
muskuldre Funktionsketten zu analysieren.
Die Nutzung gingiger Trainingsiibungen
liefert zudem den Vorteil, dass Méngel in
der Bewegungsausfithrung diagnostiziert
werden konnen, die iiber kurze oder lange
Sicht zu einer Schidigung insbesondere
des passiven Bewegungsapparates flihren
konnten. Nach einem individuellen Auf-
wirmen wurde innerhalb von maximal
fiinf Versuchen die maximale Last ermit-
telt, die unter der Voraussetzung einer
korrekten Ubungsausfiihrung einmal im
Rahmen der vorgegebenen Bewegungs-
amplitude bewegt werden konnte. Zwi-
schen den Versuchen lag eine Pause von
vier bis fiinf Minuten.

2.5 Statistik

Alle Variablen wurden mittels Shapiro-
Wilk Test auf Normalverteilung tiberpriift.
Die Variablen Alter, Latzug, Beinbeuger
und V,,,, waren nicht normalverteilt (p <
0.05) und werden daher als Median (Md)
dargestellt. Fiir alle anderen Variablen er-
folgt die deskriptive Darstellung als Mit-
telwert + Standardabweichung (M = SD).

3. ERGEBNISSE

Die Probanden waren zum Zeitpunkt der
Untersuchung 33,4 Jahre alt. Die Korper-
grofle, das Gewicht und der Korperfett-
anteil waren 180,3 + 5,2 cm, 83,4 + 7,3 kg
und 20,7 + 3,9 %.

Die VO, lag bei 49,8 + 4,7 mL'min"'kg!
und wurde bei einer V,,,, von 16,3 kmh!
und einer HF,,,, von 186 + 9 Schlige min!
erreicht. Die submaximalen Leistungs-
korrelate VT1 und VT2 wurden bei 9,7 +
1,4 kmh™! und 13,3 + 1,4 km'h! erreicht.
Die VO, und die HF an der VTI lagen
bei 33,9 = 4,9 mLmin"kg! und 148 + 15
Schligemin und an der VT2 bei 44,4 +
4,7 mL'min"'kg! und 173 + 10 Schldge
min,

Die absolute Maximalkraft bei den Ubun-
gen Kniebeuge, Bankdriicken, Latzug und
Beinbeuger lag bei 115,0 + 23,6 kg, 105,5
+ 16,5 kg, 86,1 kg und 60,0 kg. Fiir die
Ubungen Kniebeuge (1,4 + 0,3 kgkg') und
Bankdriicken (1,3 £ 0,2 kgkg') wurde die
Relativkraft (kg pro kg Korpergewicht)
zur besseren Vergleichbarkeit mit For-
schungsergebnissen berechnet.

4. CONCLUSIO?

Ziel dieser Studie war es, die konditionellen
Féhigkeiten Ausdauer und Kraft der po-
lizeilichen Sondereinheiten COBRA und
WEGA zu evaluieren. Als primire Kenn-
grofle der Ausdauerleistungsfahigkeit wur-
de die VO,,,,, bestimmt, die im Mittel bei
49,8 + 4,7 mLmin'kg' lag. Studien an
internationalen Sondereinheiten zeigen,
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dass der Schwankungsbereich der VO,,,,«
zwischen etwa 25-59 mL'min""'kg"! liegt
und sehr grof ist (Marins et al. 2019). Diese
groflen Unterschiede liegen liberwiegend
in den Bestimmungsmethoden. Hier finden
sich sowohl indirekt abgeleitete Berech-
nungen als auch direkt gemessene Werte
(Lockie et al. 2020; Maupin et al. 2018;
Pryor et al. 2012). Marins u.a. (Marins
et al. 2019) zeigen in ihrem Ubersichtsar-
tikel, dass sich die tatsdchlich gemessene
VO,ax in 21 Studien (38,7 mL'min""kg™")
von der indirekt abgeleiteten VO,,,,, in
18 Studien (44,8 mL'min'kg"!) deutlich
unterscheidet. Zieht man diese Werte zum
Vergleich mit jenen der Sondereinheiten
COBRA und WEGA heran, so kann de-
ren Ausdauerleistungsfihigkeit als iiber-
durchschnittlich bezeichnet werden. Zur
differenzierten Betrachtung kénnen sport-
medizinische Referenzwerte fiir gesun-
de, untrainierte Personen herangezogen
werden. Sowohl das ,,American College
of Sports Medicine* als auch die ,,British
Association of Sports and Exercise Sci-
ences” geben fiir gesunde Erwachsene im
Alter von 18 bis 65 Jahren ein Mindestmal
von 150 min (5x30 min pro Woche) mode-
ratem oder 75 min intensivem Ausdauer-
training an, um den Gesundheitsstatus zu

Quelle: Nimmerichter/Prinz/Wirth
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Abb.1: Maximale Sauerstoffaufnahme aller
Teilnehmer (n = 196) im Vergleich zu Referenz-
werten (25 bis 75 % Perzentilen) nach Kaminsky et
al. 2015. Durchgezogene schwarze Linien zeigen
Mittelwert und Bereich

erhalten (Haskell et al. 2007; O‘Donovan
et al. 2010). Referenzwerte der VO,,,, in
der Alterskategorie 20-29 Jahre, liegen
bei 47,6 + 11,3 mL'min"kg™! und nehmen
pro Dekade um etwa 5 mL'min"""kg™! ab
(Kaminsky et al. 2015).

Das Durchschnittsalter in der vorliegen-
den Studie lag bei etwa 33 Jahren und die
zu erwartende VO, (50 % Perzentile)
sollte bei 42,4 mL-min"kg! liegen. Diese
Anforderung an gesunde, untrainierte Per-
sonen erreicht der groBte Teil (95 %) der
untersuchten Probanden. 39% der Teil-
nehmer liegen zwischen 42,4 und 49,2
mLmin-"kg1 (50 bis 75 % Perzentile) und
57 % sogar dariiber (Abbildung 1).

In Tabelle 1 (siehe Seite 35) sind die
25 bis 75 % Perzentilen fiir drei Alters-
kategorien der Teilnehmer dargestellt.
Hier zeigt sich, dass alle Teilnehmer ober-
halb der 25 % Perzentile in der jeweiligen
Alterskategorie liegen. Bei den Unter-
30-jahrigen, mit einer durchschnittlichen
VOymax von 51,2 + 3.4 mL'min"kg",
befinden sich 79 % der Probanden in
der 50 bis 75 % Perzentile und 8 %
oberhalb der 75 % Perzentile. Die grof3te
Gruppe der 30 bis 39-jdhrigen weist
mit 50,1 + 4,7 mLmin'kg' nur eine
geringfiigig niedrigere VO,,,,, auf, wes-
halb hier der grofite Anteil der Probanden
(57 %) oberhalb der 75 % Perzentile liegt.
Die VO,,,,, der Uber-39-jihrigen liegt bei
46,8 + 4,9 mL'min"kg' und ist im Mittel
etwas geringer als jene der jiingeren Kolle-
gen. Jedoch liegen in dieser Gruppe 67 %
der Teilnehmer oberhalb des altersspezi-
fischen Referenzwertes fiir die 75 % Per-
zentile. Zieht man zur qualitativen Beur-
teilung der VO,,,,,, die Kategorien ,,gering,
mittel, gut und sehr gut* fiir die jeweiligen
Perzentilen heran, so kann die Ausdauer-
leistungsfihigkeit fiir den tiberwiegenden
Teil der Sondereinheiten als ,,gut® bis
,,sehr gut* bezeichnet werden. Bei 5 % der
Teilnehmer liegt die VO,,,,, jedoch in der
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25 bis 50 % Perzentile und kann daher als
,,mittel” beurteilt werden.

Hier muss angemerkt werden, dass diese
Referenzwerte nicht fiir regelmiBig Trai-
nierende gelten, sondern das zu erwartende
Mindestmal} bei den erwéhnten Erwachse-
nen zum Erhalt der Gesundheit darstellen.
Auf Grund des breiten Aufgabenfeldes der
Sondereinheiten muss hier das individu-
elle Haupteinsatzgebiet einzelner Personen
beachtet werden. So konnen etwa jene mit
geringerer Ausdauerleistungsfihigkeit
eine deutlich groBere Kraftfihigkeit
aufweisen und umgekehrt. Unabhidngig
davon, sollte der gesundheitspriventive
Aspekt der Ausdauerleistungsfihigkeit
beachtet werden. Zahlreiche Studien be-
legen den positiven, praventiven Effekt
von Ausdauertraining auf Herz-Kreislauf-
und Stoffwechselerkrankungen, sowie der
Verringerung von Stress und der Erh6hung
der Belastungstoleranz im Berufsalltag
(Orr et al. 2020a; Robinson et al. 2016).

Wihrend es generell schwierig ist, ge-
naue Vorgaben fiir Kraftwerte sowohl fiir
den Gesundheitssport als auch fiir Ein-
satzkrifte festzulegen, ist es jedoch mog-
lich, eine Beurteilung im Sinne von ,,trai-
niert” und ,,untrainiert® vorzunehmen.
Marins u. a. (Marins et al. 2019) verweisen
in diesem Zusammenhang darauf, dass bei
Polizeieinheiten gemessene Kraftwerte
hdufig mit denen untrainierter Personen
vergleichbar sind oder geringfiigig dar-
iiber liegen. Dies muss jedoch vor dem
Hintergrund erhohter Anforderungen im
Einsatz als nicht befriedigend angesehen
werden. In der medizinischen Literatur
herrscht weitestgehend Einigkeit dartiber,
dass ein Krafttraining bzw. die damit ein-
hergehenden Adaptationen eine praventive
Wirkung neben weiteren positiven Effek-
ten, insbesondere bzgl. Verletzungen des
aktiven und passiven Bewegungsappara-
tes, hat (Fleck/Falkel 1986; Garber et al.
2011; Kraemer et al. 2002; Shaw et al.

Quelle: Nimmerichter/Prinz/Wirth

Alter (Jahre) | Perzentile | VO, (mL'min-"kg") | Anteil der Probanden (%)
<30 (n=52) <25 <40,1 0
25-50 40,1-48,0 13
50-75 48,0-55,2 79
>75 >55,2 8
30-39 (n=108) <25 <359 0
25-50 35,9-42,4 4
50-75 42,4-49,2 37
>75 >49,2 57
>39 (n=36) <25 <31,9 0
25-50 31,9-37,8 6
50-75 37,8-45,0 28
>75 >45 67

Tab. 1: Prozentueller Anteil der Probanden in den
jeweiligen altersabhangigen Perzentilen der Aus-
dauerleistungsfahigkeit. Referenzwerte der Per-
zentilen nach Kaminsky et al. 2015

2016; Westcott 2012; Winett/Carpinelli
2001). Auch wenn zum Beispiel bei Volks-
krankheiten wie dem Riickenschmerz die
Datenlage nicht eindeutig ist, so ist von po-
sitiven Effekten auszugehen (Kraemer et
al. 2002; Westcott 2012; Winett/Carpinelli
2001). Stellt man die im Rahmen dieser
Untersuchung erhobenen Kraftdaten den
in der Literatur beschriebenen gegentiber,
so muss zundchst darauf hingewiesen wer-
den, dass Unterschiede zu den hier priasen-
tierten Daten nicht nur auf Leistungsun-
terschiede zurilickzufiihren sind, sondern
auch durch Variationen in der Testdurch-
fithrung/Ubungsausfiihrung erklirt wer-
den konnen. So liegen die relativen Kraft-
werte fiir den Latzug etwa auf dem Niveau
des eigenen Korpergewichts (0,98 + 0,13
kg kg'). In den Studien von Robinson u.a.
(Robinson et al. 2018) bzw. Orr u.a. (Orr
et al. 2020b) kamen die Arbeitsgruppen
bei der Ubung Klimmzug mit pronier-
tem Griff zu Relativkraftwerten, die bei
1,3-1,4 kg.kg! lagen. Solche Unterschie-
de diirfen vor dem Hintergrund groBerer
Freiheitsgrade bei der Durchfiihrung von
Klimmziigen nicht verwundern. Verglei-
che koénnen hier demnach nur mit Vorsicht
vorgenommen werden. Bei der Ubung
Kniebeuge (Beugetiefe: Oberschenkel pa-
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Ubung

Relativkraft (kg pro
kg Kérpergewicht)

Einheit Quellen

Bankdriicken

<1,1 | Polizei, Militar Boyce et al. 2009;

Crawley et al. 2016,
Groeller et al. 2015;
Harman et al. 2008;
Thomas et al. 2004;

Warr et al. 2013

>1,1-1,2 | Militar Sporis et al. 2012

>1,2-1,3 | Polizei, Marine Lagestad/

van den Tillaar 2014;
Orr et al. 2018, 2020b;
Pryor et al. 2012;
Robinson et al. 2018;

Solberg et al. 2015

Kniebeuge

>1,2-1,3 | Militar Heilbronn et al. 2020;
Harman et al. 2008;

Warr et al. 2013

>1,4-1,5| Polizei Robinson et al. 2018

Tab. 2: Referenzwerte fiir die Ubungen Bank-
driicken und Kniebeuge von militarischen und
polizeilichen Einheiten

rallel zum Boden) ist bei gesunden, sport-
lichen, aber im Krafttraining unerfahre-
nen Ménnern unter der Voraussetzung,
dass die Ubung mit ausreichender Bewe-
gungsqualitét ausgefiihrt werden kann, im
Maximalkrafttest eine Zusatzlast, die et-
wa dem eigenen Korpergewicht entspricht,
als normal anzusehen. Ein regelméBiges
Krafttraining sollte mindestens zu Rela-

tivkraftwerten von ca. 1,5 kgkg™! fiihren.
Personen, die Werte produzieren, die da-
riiber hinausgehen und sich 2,0 kg'’kg' ni-
hern, sind als gut trainiert zu beurteilen.
Aquivalent hierzu sollten Personen, die re-
gelmiBig Krafttraining durchfiihren, bei
der Ubung Bankdriicken in der Lage sein,
ihr eigenes Korpergewicht im Maximal-
krafttest zu bewiltigen. Bei dieser Ubung
ist ab Werten von etwa dem 1,5 kg'’kg! von
einem guten Leistungsniveau zu sprechen.
In Tabelle 2 sind Studien angefiihrt, die
Referenzwerte fiir die Ubungen Bankdrii-
cken und Kniebeuge bei militdrischen und
polizeilichen Einheiten darstellen. Die im
Rahmen der vorliegenden Studie erhobene
Maximalkraft im Bankdriicken (1,3 +
0,2 kgkg") und der Kniebeuge (1,4 + 0,3
kgkg™!) entsprechen jenen in der Literatur
beschriebenen Referenzwerten.

Zusammenfassend kann sowohl die
Ausdauer- als auch die Kraftfahigkeit der
Einsatzeinheiten COBRA und WEGA als
entsprechend hoch bezeichnet werden, um
den notwendigen korperlichen Anforde-
rungen im téglichen Einsatz gewachsen zu
sein.

! Offenlegung: Diese Studie wurde mit
Mitteln des Bundesministeriums fiir In-
neres gefordert (BMI-BH1600/0223-11/
DSE/Stabsangelegenheiten/2017). Die
Autoren erkliren keine Interessenskon-
Slikte.

? Danksagung: Die Autoren bedanken
sich bei den Studienteilnehmern fiir ihren
Einsatz im Rahmen der Untersuchungen
sowie bei den zustindigen Leitern und
Mitarbeitern der Stiitzpunkte fiir die Ko-

operation. Dariiber hinaus mochten wir
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uns bei Claus Bader, Anton Wukovits und
Manfred Zoger fiir die Unterstiitzung bei
der Datenerhebung bedanken.
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