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DE LEVER

Al onze levensactiviteiten worden bepaald door de harmonische
werking van talrijke celgroepen, gebundeld tot weefsels, die samen
met andere weefselgroepen organen vormen.

De werking ervan wordt geconditioneerd door de vitale kracht
der cellen, door hun mogelijkheid om vervangingsstoffen te kunnen
opnemen, tc verwerken en te benutten bij middel van de oxydatie-
werking der aangevoerde zuurstof. Verder dienen ze ook de afvalstoffen
te kunnen verwijderen.

We wisten reeds dat de hoognoodzakelijke vernieuwingsstoffen,
in casu de eiwitten, specifiek dienen opgebouwd uit aminozuren, eind-
produkten ontstaan uit de vertering van vreemde proteinen, zowel
dierlijke als plantaardige. Hierbij speelt de lever ecn belangrijke
rol.

Wanneer in het darmstelsel (meer in het bijzonder ter hoogte der
dunne-darmlissen) de vertering voltooid is, en de nuttige elementen
door het rijk bloedvatennet worden afgevoerd, dan komen deze niet
onmiddellijk in de algemene bloedsomloop, doch worden door een "tussen-
systeem" omgeleid om te worden gecontroleerd, geselectioncerd, gedes-
intoxykeerd en gedeeltelijk te worden opgenomen en verwerkt. Verder
krijgen bepaalde produkten hier een tazk mede, om op talrijke plaatsen
specifiek te worden ingezet. Dit tussensysteem is het poortader-
stelsel : een korte, brede ader gevormd uit twee aanvoertakken :
enerzijds de gemeenschappelijke ader, die al het bloed uit het darm-
stelsel afvoert (vena mesaraica) en anderzijds de miltader. Deze
korte aderlijke buis, de POORTADER genoemd, dringt in de lever langs
de leverpoort (leverhilus) waar hij overgaat in talrijke vertakkingen
waarvan de eindvertakkingen haarvaten zijn, waarvan de wanden be-
staan uit een enkele rij cellen

De lever is het grootste lichaamsorgaan, weegt ongeveer 1500 gr.,
heeft een roodbruine kleur en is gelegen in het rechter hypochondrion
(rechter bovenste buikverdieping) onder de rechter middenrifkoepel;
hij bedekt gedeeltelijk de voorwand van de maasg en neemt zelfs eccn
gedeelte in van het linker hypochondrion.

De normale lever wordt grotendeels beschermd door de onderste
ribben. De lever heeft ecn gladde koepelvormige bovenvlakte en een
licht konkave, ietwat onregelmatige ondervlakte. De onregelmatigheid
der ondervlakte is veroorzaakt door de indrukking van de onderliggende
organen, waaronder de rechter nier, de leverhoek van het colon (dikke
darm), de milt links.

Aan de ondervlakte treft men de leverpoort aan, waarlangs de
bloedvaten en de galwegen in~ en uittreden. Ook de galblaas ligt aan
de ondervlakte, met haar fundus naar voor en de galblaashals naar
achter. Het ganse leveroppcrvlak is omringd door een gedeelte van
het buikvlies, dat hier de naam draagt van "kapsel van Glisson", en
dat met een versterkte band de lever verdeelt in twee lobben, een
grotere rechter leverlob en een kleinere links.
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KORTE BilSCHRIJVING DER LEVERSTRULTUUR :

De lever bestaat uit talrijke leverlobjes, die omringd zijn,
verbonden en tevens gescheiden door interlobair bindweefsel.

In dit bindweefsel bevinden zich de kleine ruimten van Kiernan,
waarin een eindvertakking wordt asngetroffen van de leverslagader,
van de leverader, van de poortader en van de galwegen.

Vanuit deze ruimten vertrekken cirkelvormige kanaaltjes, aftak-
kingen van een vertakking van de poortader, waarop concentrisch
gerichte haarvaten naar een centraal kanaaltje verlopen.

Dit kanaaltje is een van de talrijke bronnen, die samenvloeien
in geleidelijk groter wordende kanaaltjes, en uitcindelijk in de.
leverader uitmonden, die zelf in de onderste holle ader terecLtlomt.

Aun weerszijden van het spaakvormig haarvaatje liggen de eigen-
lijke levercellen tamelijk geordend. Deze, na door osmose de uitge-
kozen elementen van het poortaderbloed te hebben tot zich genomen en
te hebben verwerkt, geven lungs de andere kant de gal af in een
mikroscopisch kagnaaltje, dat zijn inhoud centrifugaal afvoert - in
tegenovergestelde richting dus van het poortaderbloed - in geleidelijk
groter wordende kanalen die tenslotte in twee takken uitmonden, de
twee galwegen, die elk uit een leverlob azan de leverpoort verschijnen
en hun inhoud afwerpen in het choledocuskanacal, afvoerbuis die de
verbinding tussen lever en twaalfvingerige darm verzekert.

Zijdelings van deze choledocus is cen vertakking, die uitmondt
in een peervormige holle orgaan, dat als stapelplaats de gal stoc-
keert, om bij de spijsvertering te worden uitgeperst bij middel van
de spierlagen die in de galblaaswand verwerkt zitten.

Buiten dat poortadersysteem en dat afvoersysteem van de gal,
dat reeds een verwerkt produkt is van de langs poortaderstelsel
aangebrachte stoffen, vinden we in de leverstruktuur nog een wijd-
vertakt bloedvatennct, afkomstig van de leverslagader, dat langs
een uitgebreid haarvatenkluwen overgaat in de takken van de lever-
ader, die zoals reeds gemeld, aan de achtervlakte van de lever,
de onderste holle ader vervoegt.

We mogen ons de lever dus voorstellen als een orgzan waarin
vier grote vertakte kanaalsystemen, omringd door bindweefsel en
edele levercellen.

In de ecncellige wanden van de kleinste vertakkingen der poort-
adertakken zijn nog enkele bijzondere cellen geweven, die de naam
dragen van KUPFFER'se cellen, en een rol spelen in bescherming van
het organismec tegen toxische stoffen.



Hi3T UROGHNTITAsT APPARAAT :

Wanncer we het organismc beschouwen als ecn aanhoudend consump-
tiestcelsel, met regelmatige sanvoer van brandsteffen en zuurstof,
carbij ook dient rckening gchouden tc worden met cen regelmatige
nieuwe toevoer van vervangingselementen tot wecropbouw der cellen,
dic in hun wezen zelf slijtageprocecscn ondergasn, dan spreckt hoet
vanzelf dat uit die scheikundige omzettingen ook stecds afvalstoffen
gevormd worden, die mocten worden uitgescheiden.

Hoe water e¢n koolzuur uitgesloten worden, hadden we recds
vrocger bestudeerd, zowel bij de studic der ademhaling en de thermo-
regulatie als bij de¢ studie der homecostosc, waar woter cen grote rol
speelt.

Doch er zijn nog andere afbraakstoffcn, die langs ecn andere
weg uit het lichaam gedreven worden, en dit geschiedt langs de
nieren.

De nieren zijn twee boonvormige organen, aan weerszijden van de
wervelkolom gelegen, in de achterste buikholte, onder de middenrif,
voor de lendespieren. 4e hebben ecn gemicddslde lengtc van 12 en.,
zijn 5 em. breed en hebben cen dikte van 4 cm.

Langs hun binnenrand, vertonen zes ecn instulping, waarlangs de
nierslagader, de nierader en de¢ zenuwen intreden, en langswaar ook
de ureter of nierleider de verbinding met het nierbekken uitmaakt om
langs onder in de blauas uit te mondon.

De blaas dient als stapelplaats voor de urine, is afgesloten
door een ringspier die onder invloed staat van de wil.

Mikroscopisch bezitten de nieren zowat 2 miljoen filtreerappa-
raatjcs, de nephronen genaomd, dic zelf omringd zijn van bindwecfsel,
wa.rin zoals overal blocdvaten en zenuwen aanwezig zijn.

Elk van deze nephronen bestaat uit ecn vlecht van haarvaten
(capillairen) dc GLOMERULUS VaN MALPIGHI. Deze is omkaderd door een
kapsel (het kapsel van Bowmann) dat bestaot uit cen bekervormige of
halfmaanvormige omlijsting.

Dit kanaaltje, na ecn klein. rechtlijnig verloop, ondergaat cen
lange kronkel, waarschijnlijk om zijn lengte nog meer te kunnen uit-
baten. Dit is de tubulus, wazrbij het gokronkcelde deel de lis van
Heule wordt genoemd.

Wat gebeurt er nu bij het filtraproces ?
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Het bloed stroomt rond en komt insgelijks langs door de nier-
slagaders, die zich vertakken in de nieren tot in oneindig kleine
haarvaten, die als een fijne garenklos in glomerulen gegroepecerd
worden, binnen in het kapsel van Bowmann.

Door cde osmotische eigenschavpen der celmrombranen ontstast cr
ecn doorgang van filtraat door de kapselenllen.

Dit filtraat, dat een gedeelte van het bloedplasma uitmaakt,
bestaat uit water, zouten, ureum, urinezuur, glucose en wat eiwit
uit het plasma; ook zouten van stialzuur, urinezuur, phcsphorzour ¢
diy zijn stalateagouraten en phosphaten.

Er komt zo ongeveer een 130 cc (milliliter) filtraat door de
glomerulen langs het kapsel per minuut.

Moest hier het Tunctioneel nierproces ophouden, dan zouden we
zowat per 24 uur 200 liter urine uit te scheiden hebben.

Doch hier spelen de tubuli hun eigen rol : Ze spelen zelf een
kleine rol in de sccroetie van zekere stoffen, doch hun hoofdrol is
de reabsorptie van water, zouten, eiwit en glucose.

We weten door de wetenschapoelijke opzoekingen dat 100 cc *
filtraat 20 nilligram plasmaeiwit bevatten. Voor 1 liter zou dit
200 milligram bedragen en voor 200 liter 40 gram.

In werkelijkheid is er slechts cen klein verliecs san eiwit,
dat zelfs met de meest courante onderzockingen niet te bepalen is.

Er moet dus een heropslorping van eiwit bestaan, hetgeen door
de tubuli geschiedt.

In werkelijkheid wordt er per dag slechts 1,5 liter urine gevormd.
En bij deze hoeveelheid wordt slechts 5 tot 100 milligram eiwit
uitgescheiden.

Wanncer werkelijk een grotere hocveelhceid albumine wordt uit-
gescheiden, moct dit nog niet als pathologsisch worden beschouwd, doch
dan moet een volledig onderzoek uitmaken of dit louter op fisiolo-
gische grondslagen berust ofwel een pathologisch karakter draagt.

Albuminurie in de urine kan zeer zenvoudig bepaald worden door
de kookproef. fHen 20 tal ce urine wordt in een glazen proefbuis
gegoten, c¢n de bovenstc laag hiervan worut aan het koken gebracht
boven een vliam (gasvlam van Bunsenbraznder of alkoolvlammetje).
Aangezicn eiwitten door verhitting stollen, zal bij aanwezigheid wvan
eiwit cen troebele luag cntstaan, die bij toevocging van verdund
azijnzuur, in intensiteit nog zal tocnemen.



Wannear bestaat er een albuminu;}g 7

Vooreerst moeten ws rcreniig nouden met hetseen we noemen
de orthostatische zalbuminurie. Deze i cen niet pathologische
toestund, waarbij in rechtstuande houding ecn gedecltc der
eiwitten nict werdt heropgeslorypt.

Wanncer we de urine van deze patienten 's morgens voor het
opstaan opvangen, bevat ze geen eiwit. Het weze terloops gezegd
dat albuminuric beter vervangen wordt door preteinuris. Intense
en langdurige inspanningen kunnen ook albumine in d2 urine
brengen. (arbeidsproteinurie)

Andere oorzuken van albuminuric zijn : prostaat- en blaas-
infecties, ulgemene infectiezickten en specificke nierziekten.

Ook geestelijke spanning kun corzaak zijn van albuminurie.
Dit werd bestatigd tijdens de oorlogsjaren bij vliegers, die
terugkwamen van ecn opdracht en een intense spanning hadden
ondergaan.

Het mechanisme hiervan wordt uitgelegd dcor het entstoan van
cen vusoconstrictie (samentrekking der slagaders) waardoor ceon
verminderde celfunctie tot stand komt.

Hetzelfde kan gezegd worden door toecdiening van adrenaline
of ephedrine. Deze stoffen verocorzaken enn vascconstricte.

Bij herhaald en chronisch toedienen dezer produkten kan een
voorbijgainde toestandeoverga.in in een blijvende, waardoor dan het
gunse organisme in een functioneel pathologische toestand cver-
gaat.

Dat bij grote vermoeidheid d¢ urinesccretie vermindert, meet
ons tot nadenken iznsporen om de grens naar oververmoelenis niet
te overschrijden. De afvalstoffoen blijven inderdaad dan langer in
het bloed, dut het ganse erganisme boesproeit en zo medehelpt tot
een algemene intoxicatie te wverwekken, dic ecn remmende invloed
op de werking van alle cellen veroorzaakt.

Denk hierbij aan de vitale wazrde van hart- en zenuwcellen.

De laatste joaren heeft men ornnar getracht methoden te
vinden wauarbij de vermocienisgr.ad wetenschappelijk en met juiste
cijfers zou kunnen bepauld worden. Ik wil U hier terloops de

proeven van Donnaggio vermelden.

Hier is het laaitste woord nog niet gezegd en 'unnen nog geen
vaste regels worden vistgesteld.

S
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Ik wil er hier bijzonder de nsdruk op leggen dat na grote
inspanningen bepaalde stoffon van het bindweefsel zouden aange-
sproken worden, uafgebroken en dat deze stoffen als "vermoeienis-
stoffen" in de urine zouder terecht komen onder de vorm van
degeneratieprodukten van het bindweefsel ornder de naum van sero-
mucoieden. (afkomstig vun het coll:zgeen, scheikundige stof die
zich tussen de mazen van het bindweofsel bev1ndt)

Tenslotte weze hier nogmaals herhaald dat amoniak in de urine
aanwezig is. Dit is <fkomstig van de afbraak van eiwitten, dacr
deze steeds de radikaal NHp bevatten. De afbraak van eiwitten

maokt de stikstof wrij, die in NHz wordt omgezet.
Dit is nochtuns giftig voor het lichaun. Het organisme, om zich
tegen dit vergif te vrijwaren, verwerkt een verbinding met andere
aminozuren of zouten, glutaminezuur of glumaten, aspartinezuur of
aspartaten, om glutumine te vormen.

Dit glutamine is niet toxisch ¢n wordt met het bloed meege-
voerd naar de nieren, waar het weer ontbonden wordt en waar
ammoniak weor wordt vrijgemaczkt. Hier is het asnwezig onder de
vorm van opgeloste ammonink (NH40H) of onder de vorm van ammonia-
zouten.

Er bestaan thans in de handel produkten die glutamaten bevat-
ten ¢n aspartaten en die een vermoeieniswerende invloed zouden
hebben op het organisme. Deze produkten mogen nict beschouwd worden
als "dopingsprodukten".

Langs de beide ureters (of pisleiders) wordt de urine druppels-
gewijs in de blaas gebracht. Deze is cen hol spiervliezig orgaun,
gelegen in het klein bekken, achter de sch.amvoeg, véér de endel-
darm bij de man, vodr de baarmoeder bij de vrouw; hier ligt de
endeldarm cchior baarmoeder e¢r schede.

De blaas wordt door ser ringvormige sluitspier afgesloten,
dez¢ staat onder invlocd van de wil en gant open voor de miectie
of urinelozing.

Rond de huls van de blaas ligt de prostaat, die klierweefsel
bevat waarvan de ccllen cen speciale witte slijmerige cn kleverige

vloeistof afgcheidt, waarmede de zaadecellen vermengd worden bij
ejaculatie. :

Boven de proetalt aan de achtervlakte der blaas bestaan twee

kleine zaadbluasjos waarin zuadcellen opgestapeld worden tot de
bijslaap.

Deze worden dan, camen met het prostaatscereect, langs de
urethra (of pisbuis) uitgestoten



De urethra is ecn kanazl dat gzmeocnschappelijk dicnst doet
voor uitdrijving der urine en der zaadelementen. Hij is ingeplant
op de htls van de bluas, is naar onder gericht, drauit onder de
schaamvoeg, richt zich terug nasr boven tot aan de bovenrand ven
de schaamvoeg, waarasn het met een fibreus ligament is vastge-
heeht, drazit terug naar onder en vormt cen verbreding aun hcet
uiteindec (de eikel). De urethra is kwetsbaar door vil op de
onderrand der schua.mvoeg. Do urethr. is omrin:d door civerneus
weefsel, dat onder zenuwimpuls door tocvoer van bloed opzwelt en
¢en rol speelt bij de orectie. Do crectic wordt verder gestimu~-
leerd door het bestaun vin nog belungrijke cuverneuze weefsels,
die enkel azn de¢ dorsale zijde van dc penis bestaan.

Di ZINTUIGLN

De mensen, zowel als de dieren, st.an in betrekking met de
buitenwereld, waarin ze hun vocedsel mocten vinden, de kwaliteit
ervan beoordelen; wasrin ze ziech moetun beschutten tegen gevaren,
die hun lsven en de leefbazrheid vin hun cellen zou aantasten.
Daarom beschikken ze over specinle weetfsels, wiarvan de clementen
gedifferenciecerde cellen zijn, dic receptorcn of zintuigcellen
worden genoend.

De rcceptoren zijn twecdrlei : ofwel vinden we ze verdeeld
over de gense lichamelijke oppervlakte , ofwel gebundeld en
verenigd in speciulc organen, omringd met steun- of bindweefsel-
cellen.

Deze luntste zijn dan de eigenlijke zintuigen.

Elke periferc "ontvanger" of racoptor stast in verbinding
met het centrale zenuwstelsel bij middel van cen zenuwbazn.

De impulsen, die alzo tot stand komen, verwekken een veran-
dering in de hersencellen, verandering die het bewustzijn bein-
vloedt en "sensatie" wordt genoemd.

We kunnen de zintuigen klassercn volgons hun sensaties
a) bijzondere zintuigen : zicht, gehoor, smausk, reuk, evenwicht;

b) oppervlakkige of huidscnsaties : druk, ausnraking, kitteling,
oppervlakkige pijn, koude, warmte;

c) diepere senstie, overgebracht door de spiervertakkingen der
ruggemergzenuwen, en ook door enkele herscnzonuwen. Deze
sensatie geeft ons de zin van de ligging, de sraad van
samentreking der spier aan, en ook de onderlinge stand der
segmenten der ledematen.
se geven ook de diepere pijn ~an en de diepere druk;

d) inwendige sensaties, zij de sensatie der organen, ¢n worden over-
gebracht door het synpstiseh zenuwstelsel.
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We zullen ecn clementaire beschrijving goven van de verschil-

lende zintuigen, dic ens inlichten over bepsalds tocstanden dioc ons
organisme boinvlocden.

De tastzin is gelcopon in dc huid.

Dc huid bestaat uit drie lagen : do opperhuid, de lederhuid on
de onderhuid.

De_opperhuid of cpiderm is de moest oppervlakkige lazg van onze

bedeckkingswoafsels cn bestaat zelf uit
¢en superpositic van cen ticntal cellagen. wiarvan de diepste de
basale collen zijn en die in hun protoplanms ..on dubbelec kern bo-
zitton.

Dit wijst crop dat ze con grote sktiviteit aan de dag leggen
e¢n steoeds in con vermenigvuldigingsproces betrokken zijn.

Boven deze laag, dic dus te zorgen heeft voor cen blijvende
hernicuwing, vinden we cen zestal lagen van pyrsmidalec cellen,
dic hoe meer ze oppervlakkig worden, dos te platter van vorm wor-
cen om tenslotte over te gaan in kernloze cellen, die wverdrogen,
hun vocht verliezen on tenslotte clechts droge schilfers worden,
die¢ dan afgestoten rorden.

De basale laag zorgt crvoor dat alle lagen immcr in do vol-
gende gediffercnciecrd worden.

De_lcederhuid of derm bestazat uit bindwecfsels met blocdvaton en

zcnuvwen en zorgt voor de voeding, voor de
afvoer van afvalstoffen en voor de gevozligheid van de huid.(tac-
tiel gevocl, pijn, warmie, koude).

De lichaamsvochton bevinden zich in tussonccl ruimten, wasr-
door zc door osmosc wisselingen van stoffen kunnen uitvoorcn en
dic regeimotig door de bloedsomloor in evenwicht worden gchouden,
ook door dc osmotischc eigenschappen van de ccelwanden der haar—
vaten,

De osnderhuid bestaat uit verweefscl. Grote collen ven bindwoef—
sclachtige oorsprong cn di: wvael vetten bevatten,
makcn de struktuur ervan uit.

Deze lmag is langs onder bogrensd door ccn stevigere bind-
weefsellaag, die de onderste grens van dc totzle huid uitmesakt.

De huid bezit ook aznhangscls : harcn, zweetklicren en smocr-
klicren. De oppervlalkige leag vertoont talrijke instulpingen, dic
tot in d¢ lederhuid dringen. In de basis van degze instulpingen
treffen we mikroskopisch Imoopvormige botten, waarop haar grocit.
Het gehecl van dit kanaal ncomt men de hoarfollilrel 3

Zijdelings von elk kenaal, stulpt dit ook wit on vormt con
klicr, woarvan de cellen cen sweciale, witte olicachtige, half-
vette stof afschecidt, de smecer of hot scbum.
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Deze stof hecft ale rel het hazr een zekere smering te bezorgen in
zijn kanaal, alsook de huisonpervlakte een olieachtige laag te be-
zorgen, waardoor stof en liemen worden gevangen gehouden.

Buiten deze hazerfollikels met hun smeerklieren, zijn er nog
andere instulpingen net vertakliinsen, minder diep als de eerste dech
even of zelfs talrijker, en die het zweet afscheiden.

De zweetklieren, die voornanelijk water, zout en kalium bevat-
ten spelen een voorname zol in ongze thermoregulatie. De funkties
van de huid zijn dus velerlei : enerzijds dient ze als beschermings-
laag, anderzijds als thermoregulator.

Doch vergeten we ook niet dat de talrijke zenuwvezels, die in
de lederhuid asnwezig ziijn en die toch bijn=z aan de oppervlakte rei-
ken, zovele receptoren zijn, die alle sensaties opvangen en over-
dragen naar het centrale zenuwstelsel.

De verschillende sensaties worden elk door eigen zenuwuiteinden
afgenomen en weggeleid voor informatie. i1k zenuwvuiteinde bestrijkt
z0 een bepaalde, doch beperkte oppervlieckte (cf. Koude proef).

II1. D& REUK.

Speciale chemoreceptoren, in het rneusslijmvlies aanwezig, en
beverlt door gasvormige elementen, geven hun sensatie over aan ze-
nuwulteinden, die in bundels dcor de zeefplaat van het zeefbeen
trelken, zan beide zijden een zenuw vormen om in de hersenmassa te
dringen, om te eindisgen in een speciaal recertiecentrum, die de over-
gebrachte prikkel zazal becorcelen en de gensatie interpreteren.

IIl. DB SIIAAK.

De vier hocfdsmaken worcen waargenomen ter hoogte van gebun-
delde cellen, in de zogenaamde smazkpapillen, die meestal in het
achterste tonggedeelte aanwezig zijn, onder de vorm van kleine
verhevenheden, die verschillend van vorm kunnen zijn en ook een ver-
schillende benaming hebben gekrepgen.

De overdracht nzar de hercens ven deze chemoreceptie, wordt
langs zenuwwes omgezet.

De hoofdsmaken zijn : zuur, zoet, zout en bitter.

De smaak geeft deze sensaties heel algemeen, terwijl de fijnere
genuanceerde smaken gebeuren dank zlj de combinatie smask-reuk.

1V, HST GHHOOR.

Het receptie-orgzan is het oor. Dit bestaat uit een buitenoor,
een middenoor en een binnenosr.
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uit een krmakbenig patroon, bedekt wet huid.

In dit paviljoen zijn verschillende gleuven, die concentrisch
verlopen nasar ecn middelpunt dat overesnkomt met de buitenste eor-
opening, die de ingang vertezenwoordigt van de buitenste gehoors-
gang. Deze is een beenderig kanasl, gelegen in het rotsbeen, en be-
dekt met huid, woarin kliertjos huizen, die een specizel produkt
afscheiden, het cerumen, bruinechtig, olieachtig vecht, dat de stof-
deeltjes weerhoudt en vaaic een harde mnssa verwert, die het ganse
kanazl kan ovstoppen (oorstop of cerumenprop).

De buitenste gehocrsgang wordt langs binnen afgesloten door
een strak gespannen vlies, het trommelvlies, dat cok de buitenste
grens uitmackt van het middenoor.

Het middenoor is gelegen in 2en verbrede holte, het vestibu-
lum, wasrin drie xleine beentjes aan mekanr geHrtikuleerd zitten.

Het buitenste is vast zan het trommelvlies en wordt de hamer
genoemd. Deze geeft aan zijn binnenste uiteinde een aansluiting aan
het zambeeld, dat z2lf gefrtiltuleerd is met de stijgbeugel.

Ilet binnengor bestaat uit een hol beenderig kanaal, dat een
speciale en zeer komplekse vorm bezit in combinatie met het centra-
le orgaan van het evenwicht.

Het is gelegen in de trommelholte van het rotsbeen en heeft de
vorm van een slakkenhuis, dat langs zijn binnenwanden bekleed is
met een vlies dat een ruimte begrenst, waarin een vloeistof aanwe-
zig is, die telrijke mikroskopische vaste elementen bevat, die in
de vloeistof zweven, de otolieten.

Het slakkenhuis vertoont zzn dc buitenzijde een ovale opening,
het "venster", waarop de stijgbeugel ven het middenoor past.

Talloze zenuwvezels dringen in het sinnenocor tot het binnen-
vlies. De trillingen, of de geluidsgolven brengen het trommelvlies
aan het trillen. Deze geeft haar trillingen over aan de drie mid-
denoorbeentjes, diz het vlakke decl van de stijegbeugel een aantal
keren ep het ovele wvencter doot Op en neer ganan.,

Deze trillingen worden op hun beurt overgebracht op de vloei-
stof, wnarin de otelieten in beweging koren, die de wand prikkelen.

Deze prikkel wordt langs de zenwivezels overgebracht via de
gehoorszenuw (8ste zenuwpzar) nazr een wel bepszld centrum in de
hersenen. Zo worden de klanken uiteindelijk in de hersenen tot bhe-
wvuste gewaarwording opgenomen.

V. HiT BVENYICHT.

De receptor van het evenwicht - voor zover dit het hoofd be-
treft - is gelokalisecerd binnen de tromnielholte, onder de vorm van
drie cirkelvormige beenderige Irrnalen, die ingeplant zijn op, en
als het ware de voortzetting zijn, van het slaklenhuis.
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Ze zijn gehecht aan de achtervlakte ven het slakkenhuis, en
hebben cen driedimensionalc richting, twee vertikale, waarvan één
naar achter en het andere zijdelings, en €én herizontaal.

Zoals voor het slakkenhuis, zijn deze kanalen langs binnen
bezet met ecen vlies, dat een ruimte omvat, dot met vocht en otolisten
gevuld is. :

Deze wanden staan in verbinding mct een groot aantal zenuwve-
zels, die samenbuncelen tot één enkele zenuw, die zelf met de ge-
hoorzenuw één enkele zenuwstreng vormt, en uit het rotsbeen te voor-
schijn komt langs de binnenste gehoorsgaeng om in een wel bepaald
hersencentrum terecht te komen.

Door de verschillende mogelijke houdingen van het hoofd, botsen
de otolieten tegen bepaalde wanden aan, woarvan de receptie wordt
overgezet naar de zenuwvezels en langs de zenuw naar de hersens.

Het spreekt vanzelf dat het evenwicht in brede zin niet enkel
door de halfcirkelvormige kanalen wordt bepaald, deoch ook mede wordt
beheerst door de diepe gevoeligheid, die de segmentaire houdingen
en de spierspanningen tot het bewustzijn overbrengt, alsook door het
zicht, dat ons inlicht over de verhouding lichasm - omgeving.

Ni: HBT ZICHT,

Het receptieorgasn, dat rechtstreeks de lichtstralen en de
door het licht zichtbzar gemaakte voorwerpen uit de omgeving op-
neemt, is het oog.

Het cog is een bolvormig orgaan, gelegen in de oogkas of oog-
helte,

Deze is een beenderige pyramidsle holte, gelegen zan beide
zijden van de neusbasis, onder het voorhoofdsbeen en waarvan de
basis open is langs voor en de spits near achter en naar binnen is
gericht.

De oegkas is gevormd door verschillende beenderen van de schedel.

Het dak bestzat uit het horizontaal deel van het voorhoofds-
been, met de mediazl gelegen frontale sinussen.

De vlocer is de bovenvlakte van de maxillaire sinus, deel van
het bovenkaakheen. De spits vertoont enkele openingen, waarvan één
toegang verleent tot de optische zenuw.

Onder het dak der oogholte en laterasl gelegen, vinden we de
treanklier, die bestaat uit specisal klierwcefsel, die haar secre-
tieprodukten langs talrijke lozingkanealtjes uitstort aan de opper-
vliakte van de oogbol. Deze trenen worden normasl opgevangen in een
kleine kansalepening die zichtbaar is op een kleine verhevenheid
aan de binnenrand der commissura der beide oogleden.

Vandaar komen de tranen terecht in een klein zakje dat binnen
de neusholte uitkomt (het trazanzakje).
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Tranen worden regelmatig gevormd en besproeien constant de
voorvliakte van de oogbol, die steeds bijzonder zuiver moet blijven
én ontdaan van alle stofdeeltjes, *eneinde de doorlaatbaarheid der
lichtstralen niet te ctoren, hetgecen cen abnormale breking der stra-
len zou kunnen met zich brengen e¢n dus de beelden vervormen en ver—
vagen.

Stippen we hier terloops can dst aandoeningen ven de neusholte
ecn invloed kunnen hebben op de gezichtsscherpte,daar bij verstop-
ping der treankancaltjes, de tranen niet meer zo gemakkelijk kun-
nen verwijderd worden, waardoor dan dec beelden vervaagd worden,

De_oogbol zelf, het eigenlijk orgaan der li-ht- en beeldreceptie,
is een bolvornig, e¢lastisch org-an, grotendeels gevuld met cen half
vloeibaar dcorschijnend vocht en bestasnde uit drie lagen :

T e It S ey e e i it s e s e e ) e o e e i S i . 0 S o e ———— i ———

Ze heeft een melkachtig wit uitzicht en geeft de stevigheid aan
het orgaan. Ze bedekt de achterste 5/6 van de oogbol.

Het voorste gedeelte van de cogbol is de voortzetting van de
sclera, doch verandert hier van nasm en van eigenschappen. Hier
wordt 'het de cormeca of hoornvlies.

Deze bedckt dus het voorste 1/6 van de oogbol, is gans doorzich-
tig, gaat over in de sclera, bevat normasl geen bloedvaten, doch
wel zenuwen. Ze mzakt decl vit ven het optisch stelsel, vandesar
hasr doorzichtigheid.

b. De tussenlaag is de choroiden of bloedvatenrok.
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Het is een membrzan, dic zeer rijk is san bloedvaten en die de
4/5 van de oogbol bedckt.

Haar inwendige lang bevat een zecr uitgebreid net van bloedvaten
en haar rol bestaat hocfdzakelijk in ad= voeding van het netvlies.
De blozdvatenrok bevat daarenboven nog twee te vermelden elemen—
ten :

19 Het_corpus ciliare is een weefselring; het heeft, horizontaal
Beﬁeieﬁ,-een"dEiEhSeEige vorm, waarvan de basis naar de cornea
gericht is en de spits naar ge cheroida. Het vertoont talrijke
plooien en bevat cen ringspier.

Het corpus ciliare geeft aanhechting 2an de zonula van Zinn- ef
lensband.

Behalve haar funktie als bloedbedeler en ook het constant houden
van de intra-oculaire druk, speelt ze een voorname rol in de
accomodatie, juist door haar samentrekling van de ringspier,

Het is inderdnzad zo dat dank zij deze samentrekking, de lens
vormveranderingen kan ondergsan en dus ook wijzigingen in het
brekingsvermogen.

2° De iris of het regenbcogvlies. is een gekleurde, ringvormige
membraan, die zich™ juist veeT de kristallens bevindt, achter de
holle achtervlakte van het hecornvlies.

In het midden vertoont ze een cirkelvormige opening, de pupil,
die veranderlijk is van grootte.
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De diameter der pupil wordt bepzald door het spel van twee an-
tagonisticche spiervezelbundels, diz zich ensrzijds radiair en ander-
zijds cirkelvormig in de weefsels van de iris bevinden. De cirkel-
vormige spiervezeltjes vernauwen, bij samentrelking; de pupil (myesis)

en de radiaire vezeltjes vergroten de pupilopening (mydriase).

De functie von de iris bestaat in de regeling van de lichtaan-
voer near de lichtgevoelige elementen van het ocog.

Deze functie kan worden vergelecken met die van het diafragma
van een camera.

c. De binnenste laag of zenuwrok, of netvlies, bevat de lichtgevoe-
lige elementen van het oog, en kan herleid worden tot een dubbele
laag pigmentcellen, die de binnenzijde van cheroidea, corpus ciliaro

en iris bedekken.

Het netvlies bedekt 4/6 van de binnenvlakte ven de oogbol. Het
bestaat hoofdzalkelijk uit zenuwvezels, doch bevat nok steunweefsels
en blcedvaten.

Deze laag bevat langc binnen bepaalde pigmentcellen, die de
eigenlijke lichtreceptoren vertegenwoordigen. Volgens hun vorm noemt
men ze kegeltjes en staafjes.

De staafjes zijn verspreid in de periferie, terwijl de kegeltjes
bijzonder gegroepeerd zijn ter hoogte van de "gele vlek" die gelegen
is aan de achterste pool van de oogbol, terwijl de papilla meer naar
onder en naar binnen gelegen is. Deze is de ingangspoort van de ocog-
zenuw, waarvan de zenuwvezels verspreid worden over het ganse net-
vlies.

De staafjes bevatten een zekere scheikundige stof, het rhedopsine
of staafjesrood

De kegeltjes bevatten het iodopsine.

De staafjes hebben als funktie de gewone lichtgevoeligheid te
verzekeren, terwijl de kegeltjes de receptie van vorm, amvang en
kleuren verzekeren. De essentiel functinnele rol van het netvlies
bestaat erin de lichtenergie in zenuwimpulsen om te vormen, die langs
optische zenuwbanen zullen lopen om tenslette in de hogere visuele
centra terecht tc komen in bepaalde hersenlizsen, waar de beelden
worden opgenomen en geinterpreteerd.

De inhoud van de oogbol.

Behalve de verschillende vochten die de oogbol wvullen en die
onderverdecld worden in een voorkamervocht (védr de iris) en een
achterkamervocht (achter de iris en vodr de lens), en verder nog
het glasachtig licheam, dat de ganse ruimtz vult achter de lens,
vochten die allen rechtstreckse doorgeng verlenen aan het Lieny,
vinden we nog de KRISTATLLAIS.
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Deze is een dubbelbelle lens, die de physische cigenschappen
bezit van de gewone lenren.

Lichtstralen die dcor haar middelpint trekken, werden niet
gebroken en lopen dus rechtlijnig verder langs de as.

Straler die als parallel mogen beschouwd worden en die de
oppervlakte van de lens treffen buiten de aszlijn, worden gebroken
en convergeren naar een bepaald punt, waar alle gelijklopende stra-
len terecht komen, het hoofdbrandpunt.

De stralen die bij cen gewone lens niet gelijklopend zijn, die
dus van naderbij ontstaan worden gibroken nasr een runt dat achter
het hoofdbrandpunt is gelegen.

In het oog, komt het hoofdbrendpunt overeen met de gele vliek,
gevoeligste deel van de oogbol.

Br moet dus cen systeem bestasn dat alle lichtstralen naar die
bepazalde vlek breken, dug moet de lens een veraacerlijke brekings-
eigenschap kunnen aannemen. Dit geachiedt door de ACCOMODATIE of

NPASSING.

Deze wordt bekomen door de vormverandering van de lens, die
sterker zal breken volgens ze meor hol zal worden on zwakker wan-—
neer ze platter wordt.

De natuurkundige eenheid vsn breking von cen lens noemt men
de dioptrie.

De dioptrie is de brekingseigenschap van cen lens, waarvan
het brandpunt ep 1 meter ligt.

Ben lens, waarvan het brandpunt op 30 cm bv. ligt is een
Leps van 100 ¢ 30 = 3.5 dioptries,

De helderheid van het becld is afhankelijk ven de hoeveelheid
licht afkomstig van het beeld en ook evenredig met het kwadraat van
de relaticve opening van het optisch stelsel.

Onder relaticve opening verstaat men de verhouding tussen
de doormeter der pupil en de focusafstand.

Br dient hier ook aangestipt dat de chromatische afwijkingen
een invloed hebben op de scherpte der becelden.

Hiermec bedoelen we dat de brekingsindex van een midden ver-
andert met de golflengte van de invallernde lichtstralen.

De stralen met korte golflengte worden cterker gcbroken dan
dic met lange golflengte.

De stralen met de grootste helderheid worden in het 00g 2ZO
gebroken (gcel, groen bv.) dat ze hun brandpunt juist op het net-
vlies krijgen, terwijl het snijpunt der rode stralen achter het
netvlics terccht komen.

Het mekanisme der accomodatie wordt bepaald door de spierve-
zcltjes van het corpus ciliare, die bij samentrekking de spanning
of dec tractie op beide polen v=n de lens verninderen, zodat de



accemodatie vergroot.

Op een zekere leeftijd vermindcrt de elasticiteit van de lens,
zodat ze minder bol kan worden en dus haar accamodatic vermindert
zict (presbyopie). Op 45-jarige leeftijd is normsal clke mens ver-
plicht em beelden van kortbij te kumnen hclder zien, een correctie
azn te brengen onder de vorm van corrcctieglazen, die verschillen
volgens de leeftijd.

Myopic is een tocstand ven het oog in rust, dat zijn hoofd-
brandpunt védér de retina heeft, terwijl de hypermctroop zijn hoofd-
brandpunt achter dc¢ retina mitucert.

In de cursus van kriteriologie wordt er gesproken van het
panoramisch zicht.

Wat de diepte-afstand betreft, is het duidelijk dat, bij vol-
doende verlichting, dusg bij voldoende lichtsterkte op het speelveld
de waarneembare becldafstand, praktisch het oncindige bereikt,
doch de breedtebeclden zijn, bij onbeweeglijkheid van het hoofd en
het lichaam, verschillend velgzens de afstand van de lengte.

De zecr duidslijke beelden worden slcchts binnen de 4 © waarge-
nomen, terwijl waarnemingen mct nog bepsalde vormen en bepaslde
herkenningstekens tot 8 © worden opgenomen.

Hoe mecr naar -de periferic, hoes meer de beelden vervagen.

De uitleg hiervoor is gemakkelijk gegeven, aangezien de ge-
veelige centra in het oog zeer beperkt zijn en op cen zeer kleine
ruimte van de retina gelegen zijn, terwijl ook de pupil een be-

perkte opening bezit.
Buiten cen hoek van 50 © wordt nicts meer WaarScnomen

Om hier boelden te kunnen opnemen, zijn bepaalde bewegingen
van ogen cn hoofd noodzakclijk.

De ocogbewegingen worden verzckerd door zes spieren, vier
rechts en twee schuinc, die zich aan de randen van de #0gbol aan-
hechten en anderzijds achter in de beenderige oogholte.



HET ZENUW3TELSEL

Hot zenuwstelsel is een geheel van speciale cellen en talrijke
banen, dat het organisme bewust en onbewust in contact houdt met de
buitcnwereld, da2t onze sociale bestemming conditioncert, dot alle
informaties, zowel van binnenin als van buitenuit ontvangt, contro-
leert en na ontvangst onmiddellijk rcacties uitvoert, die tot doel
hebben de gaafheid van het geheel te bewaren door een harmonische
samenwerking te verzekcren tussen cl de systenen.

We spreken van een centruul zenuwstelsel en van een periferisch
zonuwstelsel. We kennen insgelijks cen sympatisch zenuwstelsel.

Het Centraule Zenuwstelsel.

Restant uit de hersenen en het ruggemerg, dir cen aancengesloten
geheel uitmaken. De hersenen liggen in de schedelholte ingesloten en
beschermd, hebben een nootvormig uitzicht, met onregelmatige wen-—
dingen, en zijn in twee verdeeld, juist als een noot, door een
kraukbenig tussenschot, dat van voor naar achter gericht is. De her-
senmassa omringt een hersenstom, die naar onder en naar achter uit-
loopt en door de achterhoofdsopening overgaat in het ruggemerg, dat
zich in het ruggemergkanaal van de wervelzuil bevindt, gevormd door
de onderscheiden wervelbogen.

A. Het Ruggemerg.

Wannecr het beenderie kanaal wordt geopend, treft men eerst drie
vliezen aan, vliezen die insgelijks de hersenen omringen, de hersen-
vliezen. Deze zijn van buiten naar binnen : de "Hurde moeder", een
tamelijk hard perkamentachtig vlies; het Spinnewebvlies, bestaande
uit tamelijk los bindweefsel, met veecl bloedvaten; de "iWcke moeder"
ook bestuande uit bindweefsel; dit vlies omringd intiem hersenen en
ruggemerg. Tussen de weke moeder en het spinnewebvlies is een ruimte,
met vocht gevuld, het cerebro-spinnevccht.Wanneer nu het ruggemcrg
wordt vrijgemaakt, zien we dat aan beide zijden, talrijke draadvormige
vezeltjes uit het ruggemerg treden, de¢ enen meer achterwaarts dan de
andere. Zowel de achterste als de ~voorste verecnigen zich tot wortels
de achterste en de voorste wortels, die bij het uittreden uit de
wervelzuil één enkele streng vormen, de zenuw genoema

Het ruggemerg vertoont twee verdelingen, de bovenste in de
cervikale streck, de onderste in de hoge lendenstreck. Het rugge-
merg zelf reikt niet verder dan tot de 12 lendenwervel. In het
ruggemergkaraal vindt men lager nog enkel talrijke zenuwwortels,
die samen de paardenstaart uitmaken.
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Het zenuwstclsel vertoont, met het blote oog bekcken, twee

soorten stoffen : de grijze stof, die bestaat uit talrijke zenuw-

ccllen, en de witte stof, die enkel talrijlie uitlopers bevat.

Herrinncren we ons terloops dat <en zenuweel een polygonale :
vorm heeft, met aan elke hock een zoer vertakte uitloper (dendrieten)
en een lange ecnkelvoudige zenuwvezel (de aseylinder). Elke zenuw-
vezel is omringd door een ryeline gordel, speciaal witachtige
organische stof.

Bij dwarss doorsnede in het ruggemerg, vinden we cen typische
dispositic wvan de grijze stof : deze bevindt zich centraal en hecft
de vorm van een vlinder, met eon centra.l lichauan ern vier vleugels,
twee voorste en twee achterste horens.

De uiteindelijke zenuwprikkel, dic de spiersamentrekking zal
verzekeren, vertrekt vanuit de cellen van de voorste hoorn van het
ruggemerg.

~ De voorste hoorn van het ruggemerg, wclomlijnde godeslte der
grijze stof bestaat in een groot aantal specifieke zenuweellen, met
talrijke vertakte uitlopertjes en een enkele linge uitioper, de
uiteindelijke zcnuwvezel, dic, verenigd met een aantal andere uit
dezelfde groep en ook met een :antal vezels uit de achterste streng,
cen zenuw vormen. De zehuwcellen uit de voorste hoorn vertcgen-
woordigen de laatste receptiepost, dic de daar opgenonen zenuw-—
prikkel rechtstrecks zal overbrengen nasr de spieren.

Daar het centrale zenuwstelsel een centrum is, waarlangs alle
informaties worden doorgegeven, zowel van buitenuit als vanuit de
onderscheiden organen (waarvan de hersens de bewuste informaties
ontvangen; waarvan de structuur de asnwezigheid aantoont van on-
¢indig veel overschakelingen, "relais", synapsen genaamd) is het
begrijpelijk dat bepaalde zenuwcellen, op zekere ogenblikken,
tegelijk prikkels, zowel exciterende als inhiberende, kunnen ont-
vangen uit verschillende brornen of centra.

- Dit is ook het gevel voor de cellen vun de voorste hoorn.
Deze ontvungen prikkels van verschillende oorsprong @

a. Vanuit de cellen van het ganglion gelegen op de achterste streng,
die de centripetale prikkeling ontvangen vanuit de periferie, zijnde
de woarnemingen, die ons inlichuen over gevoeligheid, toactiele ge-
woarwordingen, thermische (warmte of koudc) pijn ¢n dicpe gevoelig-
heid, dicptegevocel.

Dit dieptegevoel geeft de onderlinge stand der verschillende seg-
menten der ledematen weer, de houding en de spanningstoestand der
spieren. De fijngevoeligheid van deze waarneming is dus van groot
belang voor de sportvecefenaars.
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Deze prikkeling wordt overgemaakt naar het centrale zenuwstel-
sel, hetzij langs ¢2n kleine uitloper riéchtstrecks nasr dc cellen
van de voorste hoorn, hetzij onrcchtstreeks door een tussenschake-
ling met ccllen van de achterste hoorn, die¢ ep hun beurt synaps vor-
men mct de voorste hoorn, ofwel nog langs bepazlde bancn cen prik-
keling opwaarts sturen, langswaar zc tsrecht lomon, hetzij recht-
strecks in de herscnschors, waar de priitkeling geinformcord wordt

o B
en geinterpretecrd, hetzij langs tussenschakelingen van de midden-
hersens naar de kleinhcracns, en van dazaruit weer unzar de zenuw-

kern, deé rode kern gconaand, van wearuit de zenuwcellen hun uitlo-
pers weer uitzenden naar het ruggemerg, waar ze dan weer sSynaps
gean vormen met de laatste zenuwschakel, de cel van de voorste hoorn.

b. Ze entvangen ecn bijzondere informatic, een opdracht van de cellen
van de hersenschors, die langs cen bepazlde langc baan, gekruist ter
hoozte van het verlengde merg, hun ondracht overseinen naar de voor-
ste hoorn.

Deze nocmen wc dc hoofdbasn, de pyramidalc baan van de corti-
co-spinale vezels.

Deze impulsen zijn de weergave van de willeckeurige beweging.
Elkz wilsbeweging ontstaat uit de herscenschors en wordt langs deze
banen getransfercerd naar de voorste hcocorn.

c. De prikkelingen van de rubrospinale vezels, die hun ontstzan
hebben in de cellcen van de rode kern, diec zelf reeds beInvloed wor-
den door de cellen der kleinhersens (die op hun bcurt recds infor-
matie kregen van prikkels uit de eppervlakte) worden insgelijks

aan de voorste hoorn cvergebracht.

d. Ontvangen insgelijks impulscn, afkomstig uit de z.g. gestreepte
kernan.

De som van al deze prikkels worden verhoudingsgewijs en velgens
de omstandigheden, door dc cel van de voorste hoorn epgenomen, ver-
werkt en verder omgezet in cen wel gedosccrd impuls dat overgebracht
wordt naar bepaalde spiergroepen.

Het is inderdaad zo dat de prikkels, afkomstig van de perife-
rie, van sterk positieve aard zijn, dit wil zeggen dat de prikkel
gterk samentrekkcnd, enbecheerst werkt, zonder controle.

Dech deze onbehecrste prikkel wordt geremd door de actie der
andere banen, zowel van de hoofdbsan, die de willekcurige bowe-
gingen diktecrt, als van de rubrespinale vezels, die voer een klein
dcel eok willekeurige bewegingen bevelen, dach ook een remmende
invlocd zouden uitoefenen.

De bewegingen bij ecn gaaf zenuwstelsel zijn planmatig, gewild,
gecodrdoneerd, volkomen in evenwicht cn synergisch.

Men vindt hier onmiddellijk de rel tcrug der kleine hersencn.
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Welke soorten van bewegingen stasn onder de invloed van het zenuw-
stelgel?

1+ DE REFLEKSBEWEGING.

Deze is een spontane reactie van bepazlde cellen, zowel secretie-
cellen als bewegingscellen beantwoordend 2an een informatie van

buiten of van binnenuit zonder de tussenkomst te moeten irroepen

van het bewustzijn of van de wil, dus zonder genocodzaazkt te wor-

den om de hersenbanen aan te spreken.

2. DE WILSBEWEGIIIGEN.

Staan onmiddellijk onder commandc van de hersenschors, hetzij
rechtstreeks, hetzijook in samenwerking met andere afsetakte ba-
nen, die het advies moeten inwinnen van de cellen der kleinher-
cenen, om de wilsbewegingen een gepaste stijl en volmaaktheid te
geven.

De achterste Hoorn wvan het ruggemerg.

bevat de cellen, die de eerste informatie opvangen vanuit de pe-
riferie. Deze informatie verloopt lsngs het neuroon dat in een
ganglion buiten het ruggemerg bevat is op de achterste zenuwwor-
tel; van hieruit lopen dendrieten naar de achterste hoorn en vor—
men er synaps met cellen die de informatie verder everdraagt en
dit langs wel bepazlde banen (de zuilen van GOWERS en FLECHSIG),
centrifugaal naar de hersens.

We zegden reeds dat bepaalde dendrieten onmiddellijk synaps vor-
men met de cellen van de voorste hoorn.

De informaties van de buitenwereld worden langs verschillende
banen vanuit de ganglioncel verder geleid : deels rechtstreeks
naar de cellen van de voorste hoorn en dit over verschillende ver-
diepingen, deels langs de achterste strengen over de banen van
Goll en Burdach; vele informaties worden over de cellen van de
achterste hoorn geleid, wasr eerst een synaps plaats grijpt.

Van hieruit vertrekken geleidingsbanen over wel bepaalde stroken,
hetzij rechtstreeks, hetzij gekruist, enerzijds naar de klein-
hersenen, anderzijds nazr de middenhersenen, vanwsar ze verder
naar de hersenschors worden overgebracht.

B. DE HERSENEN.

Bestaan uit een centrale stam, wesarrond een hersenmantel.

Van onder naar boven bestaat de centrale stam uwit : het verlengde
merg, de brug (verbreed gedecelte) en de middenhersens met het
Calleuze lichaam.

De centrale stam bestast uit talrijke grijze kernen, die de hersen-
Zenuwen gaan vormen. Br zijn 12 hersenzenuwparen : 3 voor de zin-
tuigen (ogen, oren, reuk), I voor ds gcvoeligheid van het zangezicht,
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1 voor de bewegingen der aangezichtsklieren, 3 voor de bewegingen
van de ogen, 1 voor de bewegingen der tong, 1 voor de slikbewe-
gingen van tong- en slokdarmhoofd s 1 is de Vaguszenuw, die tot
in de borst- en buikholte dringt, en een invloed heeft op de
samentrekking van hart en spijsverteringsorganen, ten laatste
nog 1 die een rol speelt in bepaalde spieren van de hals.

Al deze kernen ligren in het verlengde merg en in de brug.

De middenhersenen zijn eerder een schakelcentrum tussen verschei-
dene andere gebieden, o0.a. gevoeclsbanen uit de pcriferie,die hier
Synaps vormen met hersen- en kleinhersenbanen:; ook tussencentrum
met de modaliteitsbanen van uit de hersenschors.

Het calleuze lichaam mazkt deel uit van een gcheel van centra die
cgen rol spelen in het gemoeds- en zieleleven. Dit geheel noenmt
men het limbische systeem.

De hersenmantel is een gehcel van zenuwstof, waarvan enkel de
schors uit grijze stof bestaat, die zenuwcellen bevat. Het overige
bestaat uit witte stof, een doorgangsgebied van talrijke zenuwve-
zels.

De hersenschors is de zetel van onze wilsbewegingen en het eind-
punt van onze bewuste gewaarwordingen. Ze is ook de zetel van het
geheugen en van het verstand.

Om bewegingen degelijk te kunven uitvoeren, zijn talriike voorwaar-
den noodgakeliijk.

- Deze voorwaarden behelzen :

a. het beenderstelsel

b. de spieren

c. het zenuwstelsel (zowel periferisch als centraal)
d. de zintuigen

~ al deze elementen dienen vrij te zijn van nadelige invloeden,
wzaraan ze kKunnen blootgesteld worden.

Wanneer we spreken cver bewegingen, dan bedcelen we diegenen die
planmatig worden uitgevoerd, resultante van het in werking tre-
den van talrijke spieren en spiergroepen, die zelfs vaak een an-
taginistische funktie uitvoeren.

Zulke bewegingen dienen aingeleerd.

Het is immers algemeen bekend dat cen kind bij zijn geboorte
slechts over twee mogelijke nuttige bewegingen beschikt, het
zuig en het grijpreflcks die absoluut onafhankelijk zijn van de
wil, doch veeleer tot het domein var het instinkt behoren.

Om iets te kunnen leren, moet het vooral worden waargenomen.

De ZINTUIGHN zijn dus onzec eerste informaticbronnen.
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De beelden, die langs onze zintuigen, naar de hersencentra
worden overgcbracht, maken insgelijks 22n informatie uit. ze ein-
digen in één der projectiezanes die bij elk individu dezeclfde zijn,
aan beide zijden van het hersenhalfrond gelegen, in bepaalde ge-
bieden der hersenschors en die aldus toelaten de percepties waar
te nemen.

Wanneer we spreken van projecticzoncs, moeten we weten dat
er zowel wuitzendcentra als ontvongstgebicden bestaan.

Doch er moet rekening gehouden worden met hetgeen we noemen
de ASSOCIATI.CLNTRA.

Deze hcbben een éénzijdige ligging, mecstal rechts bij de
linkshandigen en links bij de rechtshandigen.

Die centra maken dsel uit van de verstandelijke vermogens.Tus-
sen beide zones, projectie en associatie, worden geleidelijk tal-
rijke connecties, verbindingen gevormd.

Het is zo dat er ecen traag verworven opvoeding ontstaat in
het ontwikkelingsproces van elk individu.

Elke cxcitatie, die in de projectiezone belandt, wordt verder
geleid naar het naastbijgelegen associaticcentrum.

Zo laat elke waarneming een INDRUK na, die epoedig vervaagt,
wanneer er geen herhaling der perceptie geschiedt, doch die sterkcr
en scherper wordt nsargelang dezelfde excitatie herhasald wordt, en
ook naargelang de scherptc van de aandacht, dic zelf kan afgcleid
worden door talrijke faktoren uit de omgeving. Het beeld wordt dus
door de aandachtige herhaling hoe langer hoe schcrper.

Bij de zuigeling kunnen we zeer primiticve bewegingen nagaan,
die absoluut doeclloos uitgevoerd worden, zonder de minste cobrdinatie.
Later zal elke beweging, dic leidt tot een bepaald doel menige malen
dienen herhaald te worden, alvorens het op normale wijze kan uitge-
voerd wordern, en nog vecl meer om cen zekere graad van perfectic
te benaderen.

U begrijpt best dat om die herhaling mogelijk te maken, er
ecn herinnering moct bestaan van de actic zelf en dat die herinne-
ring moet getnregistreerd zijn; dit noemen we MOTCRISCHE beelden
der beweging die, samen met de actie zelf, waartoe die bewegingen
dienen, worden opgetckend in wel bepaalde streken der hersenschors.

We megen veronderstellen dat niet elk beeld als dusdanig werdt
geregistreerd, doch dat het vecleer in bepaalde codetekens wordt
omgezet, die door associatie weser kunnen gegrocpecrd worden.

Dit mekanisme zou teelaten met ecn bepcrkt aantal kodetekens
cen oneindig eszntal beelden semen to stellen, zoals dit het geval
is met dec 26 lettrrs van het alfabet, wazrmede we honderdduizend
nederlandse woorden kunnen samcnstellen.
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Ter staving van deze theorie kunnen we de droom aanhalen,
waarbij telkens beclden worden opgewekt, doch wasr de asseociatie-
banen niet planmatig groeperen, zodat de beclden onvelledig zijn,
nooit bv. in kleur voorkomen en wel zelden in drie dimensies.

Door het verzamelen ven al deze beelden wordt het de mens mo-
gelijk cr toe te komen van doelbewuste bewegingen uit te voeren.

Deze eigenschap noemt men de PRAXIE.

PRAXTIE is de zcer komplexe faculteit om doelbewuste bewegin-
gen uit to voeren door opvocding en oefening verworven, verschil-
lend van individu tot individu, cn zelfs bij eenzelfde individu
verschillend in verschillende stadia van zijn bestaan.

Als voorbeclden hicrvan kunnen we aanhalen het stccds verbete-
rcn der techniek bij musici tot het bereiken van cen cchte vir-
tuositeit, die erin besteat de perfectic der beweging te paren
aan ecn ongelooflijkc snelhecid in de opvolging der onderscheiden
acties.

Hetzelfde kan gezegd worden voor de fijne tochniek bij kunst-
arbeid en ook voor de steeds meer geperfectionnesrde uitvoering
der veelvuldige actie bij de¢ sport.

Die snelheid, gepazrd met de bebrachting naar perfectic, zal
kunnen bereikt worden door het uitschakelen van vertragende omwe-
gen langs bepaalde zenuwbanen en door cen zovecl mogelijke over-
schakeling naar automatisme.

Denk cven na over de mocilijkheden die we hebben te overwin-
nen bij het aanleren van nisuwe bewegingen en oefeningen.
Zo verloopt het ook met de tacticle beclden.

Bij cen zeer jong kind, verwckt een gevoelsprikkeling een in-
formatie in de hersenschors, die als beeld vervaagt, enmiddelli jk
na hot ophouden van de prikkel.

Doch bij herhaald optreden van dezelfde prikkcl, zal het
kind ecn blijvende impressic ervan bewaren, cen inprenting van
het tactiele beeld, eon fixatie, als kst fixeren van een fotogra-
fisch beecld.

Door deze inprenting lecrt het kind zijn nicuw waargcnomen
beelden te herkennen, te vergelijken. Het herkent ze, differencicert
ze, localiscert ze.

Zo ook gant het met het herkennen van de vorm, de grootte cn
de fysische eigenschappen (hardheid of weekheid, scherpte of botheid,
koude of warmtc).

Dank zij de herscns wordt ook de herinnering bewaard aan het
gebruik der voorwerpen en ook aan de¢ naam dic er asn wordt gegeven,
de conventionele zin van het woord.
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We ltunnen terloops ook even de aandacht verlenen aan andere
verlenen a=zn andere verstandelijke ecigenschappen van de mens en
even de 3PRuak bespreken.

- Wannecr we over de sprack handeler, dan beschouwen we in brede
opvattingen als dusdanig, alle middelen wazrdcor communicatie met
de evenmens mogelijk wordt. e kunnen het dus evongoed hebben over
het geschreven als over het gesproken woord.

Er beestast ook, terloops medegedecld, de mizigale uitdrukking,
c’-".'

en ook de digitale of tactivle (bij Llinden en doofstommen).

Bij de negers is de pantomime ook een communicatiemiddel.

- Om die commuriicutienopelijikheden met deo omgeving te kunnen ver-
krijgen, worden volgendec voorwanrden vereist:

Berst voor wat het gesproken woord betroeft .

1« Men noet de woorden kunnen horen

a) Het gehoor dient gaal te zijn (cfr. studie van het gehoor)

b) De overbrenging der gehoorsimpressics ...ar het primaire gehoor-
centrum in de¢ hersens moet vlot verlopen, langs bepaalde banen,
die niet onderbroken mogen zijn door ziekte of ongevallen of
oververmoeienis.

2. De conventionele zin ervan begrijpen.
De herianering van dc conventionele zin der woorden moet bestaun,
onder de vorm van woordgehoorsbeclden, gefixesrd in cen assocein-
tiecentrum, dat op zijn beurt volkomen gaaf moet zijn, alsook de
bznen, de zenuwbanen die belde centra verbinden.

3. Op zijn beurt gedachten in woorden kunnen omzatten.

On woorden te kunnen spreken, moet men kunnen artikuleren, d.w.z.
goed gecodrdineerde bewegingen kunnen tot stand brengen vaniiwelb:-
Paalde splergrocpen van lipven, tong, keel, en van hat bewegings-
apparaat van het onderkaakbee::.

Het is wel te verstaan dat deze spierbewegingen dienen cangezet
te worden door zenuwprikkels, afkomstig uit bepzalde gebieden
der hersenschors, het Primaire spraakcentrun (projecticcentra).
Maar er dient insgelijks een commandocentrum te bestaan (asso-
ciatiecentrua), waarin beeclden worden bhewaard van de wijze
waarop de woorden dienen te worden uitgesproken, centrum dat
insgelijks beelden bewaart van de conventionele zin van het
woord.

Deze eigenschappen zijn gelokalisecrd in de zone van BROCA.

40 spreekt mern van ecn verbale doofheid, dasr waar de woorden
wel gehoord worden, doch waar de conventionele zin ervan is
teloorgegaan. Het is als he+ aanhioren van een totaal vreemde
tzal.
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Er bestaat ook een motorische aphasie van Broca, waarbij de
herinneringen aan de wijze van de bevegingen der articulatic
zijn verloren gegean.Er komen wel woorden uit de nmond, doch
ze hebben absoluut niet de zin die de patient er wil aan geven.

C. Het Sympatisch zehuwstelsel of Vegetatieve zenuwstesel.

Het is dit gedeelte van het zenuwstelsel dat de informatie
vanuit al de organen overbrengt, waaruit reacties, antwoorden
voortvloeien, die ¢en invloed hebben op de peristaltiek van de
holle organen (maag, darmen, galblace, nierleiders, blaas, baar-
noeder, slagaders, enz....) en op de afscheiding van bepaalde
celgroepen, zoals de spijsverteringscellen uit maag en darmen,
aalvleesklier en lever, en de cellen van de klieren met inwendige
afscheiding.

Het is inderdazd zo dat het organisme steeds in een biologische
evenwichtstoestand moet voorzien, en dat ditzelfde organisme vazk
door talrijke faktoren aan veranderingen wordt onderworpen.
(Warmte en koude, gevoelsbewegingen, vreugde, angsten, opdrijven
der bewegingen, plotse emoties, spijsvertering, ziekten, en tal-
rijke andere onverwachte noeilijkheden)

Dat dit gedeelte van het zenuvwstesel nauw in verbinding staat
met het centrale zenuwstelsel, is vanzelfsprekend. Het is inder-
daad zo dat, bij het uittreden uit de wervelzuil, vanuit de
voorste wortels, vezelbundeltjes ecn eigen richting raar véér cen
naar binnen volgen tot op de voorrand van de wervellichamen en
daar een dubbele overlangse keten vormen, onderling verbonden

door talrijke Synapsen, en ook bruggen met de keten van de andere
kant.

Vanuit deze keten vertrekken de talrijke zenuwleidingen die
overal tussen de weefsels doordringen via het bindweefsel.

Orgaanpijnen, uitzettingen, intoxiecaties worden langs deze
banen centripetaal medegedeeld.

Orgaanbewegingen, celafscheidingen, ritmeveranderingen worden
centrifugaal vanuit het centrum bevolen.

Opdat de bewegingen - en we spreken hier hoofdzakelijk over de
aangeleerde bewegingen - werkelijk doeltreffend zouden S -
moeten we rekening houden met

——...———-.._—__—-.__—.....-.—-—-.—.-.——--—.———-—.-—_————-.—

1. Het beenderstelsel moet stevig zijn, cen voldoende gchalte
aan kalkstoffen bevatten, en zoveel nogelijk een normale asrich-
ting bezitten.

2. Gewrichten zorgen voor de onderlinge bewecglijkheid der
segmenten.
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4ij zijn :
2. Bedekt met een ongelederde kraakbeenlaag. Deze mag, noch
gescheurd noch ontaard zijn.

b. Omgeven door ecen sezond kapsel, waarvan de binncawand
bekleed is met gewrichtsvlics (synoviaal vlies) dat smeer-
vocht afgeeft (synovia) in juiste verhoudingen.

In de knie treft nen nog extra schokdempers »an, de menisei.

¢. Langs buiten nog versterkt door vezelige, half elastische
banden, die aan 2lle k-ntin versteviging van het gewricht
verzekeren.

d. Hog extra verstevigd door de pezen, uiteinden der spieren,
die reestal in de nabijheid van de gewrichten aanhechtings-
punten bezitten.

3. De spicren verzcker:n de bieweeglijkheid (dynomics van het bewe-
gingsapparaat). Door hun samentrekkingsbeweging brengen ze do
cnderlinge segmenten als hefbomen in werking. Ook dezce moeten

gaaf zijn, ongeledeerd, onvernoelid; ze moeten tijdig gevoed worden
met herstelstoffen (ciwitten) en energieleverende clemcnten (sui-
kers). Daartoe moeten klieren nut inwendige afscheiding perfekt
reageren op informatie—overdrachten, diz langs het zonuwstelsel on,
en volgens cen bepaalde codex, inlichtingen verschaffen over de
celbehoeften.

De spieren moeten goed en volledig vastgehecht zijn op de been-
derigc hefboren, door bemiddeling vzn ongeledecrde pezen. Deze
schuiven dikwijls in ecn gebliede schede, zozls we z. meest weer-
vinden ter hoogte van handen en voeten.

Andere pezen schuiven over slijmbeursjes, om door het schuiven
over beenderige oppervlakten, hun wrijving zachter te¢ maken, en ze
21zo op bepa-lde knelpunten te vrijwaren tegen voortijdige slijtage
of traumatizering.

Het minste letsel aan één dezer elenienten, waarbij we ook nog
de spieraponeurese (de spicromhulsels, de spiervliezen) moeten
rekenen, botekent ecn handicap, cen remmende factor Op de bewe-
gingspotentialiteit.

8. _Zenuwstelsel.

Vermits we het steeds over doelbewuste, verstandige en aan-
gelecrde bewegingen hebben, spreekt het ook vanzelf dat de nadruk
noet gelegd worden op het grote belang van ecen gaaf, goed functio-
nerend zenuwstelsel, zowel centr-sl als periferisch.



SPORTONGEVALLEN

Het is een bekend feit dat zowel het aantal als de ernst van de
sportongevallen met verhouding tot deo uithreiding der sporten de laat-
stc jaren fel is toegcnomen.

Wet de oorzakcen betreft, gelden vask con gebrekkige opleiding
cn cen onvoldocnde lichaimsbehcersing. U merkt dadelijk op dat de
traincr hier ook cen belangrijke rol hocft te vervullen.

Voorts spclen ook cen rol, dc oververmocidheid en de onvolledige
genezing van bepralde asndoeningen.

Het grootste cantal ongevallen gebeurt mcestal in de herfst, bij
het begin van het voctbalseizocn. Dit vindt ceon oorzeak in de onvol-
docnde voorbereiding van de sportmannen on cen te snel opgedreven
training.

Het hard spel speclt ongetwiifeld ook cen rol in de frckwentie
der ongcvallen. Koud en nat weer zijn dikwijls acnlciding tot be-
pcalde kwetsurcn. Dit kan verholpen wordzn door de opwarmingsocfe-
ningen.

Talrijke ongevallen worden vercorzzakt door hot feit dat sport-
mannen, na longdurige zickte of onderbrcokin hun sportprestatics
’ (&) o = g! .p ;
tc snel trachten op te drijven, zonder voldoende training.

Oververmoeidheid schezdt het rcocticvermogen en dus ook san de
ideale codrdinatic der bewegingen, wat czen verminGoring der lichanms-
behecrsing met zich brcengt.

Ongevallen op het voctbrlveld kunnen nagenocs algemeen verge-
leken worden met ongevallen bij allerlei andore omstandigheden.,

Alle mogelijke wonden, kneuzingen, ontwrichtingen en breukcen
kunnen zich voordoen cn vereiscn dan ook dezclfde verzorging.

De voctbalsport brengt nochtans cnkale meer typische traumata
met zich mecde.

KNEUZINGEN zijn diffusc, weefsellebnioc, waarbij de continulteit van
de huid bewaard blijft cn die gecpaard gaan met weefsol-
bloedingen, dit door verscheuring van haarvastjes.

Dezc worden veroorzaskt door geweldige aanraking met stompe
voorwerpen, waarbij ook behoren harde lichasnsdelen van de tegen-
strever, de doelpalen, de harde grond, cn zo meer.

Zo ontstaan er vlakke blauwc vlckken, die men cechymosen noemt.

Wanncer de bloeding aanzienlijk is, ontstaat er een zwelling,
die weck =2anvoelt en die de welfsels, waorin zij ontstaat, uitzet en
aanspant.

Dit wveroorzaakt natuurlijk pijn door het spannen van de zenuw-
vezels die gerokken en dus geprikkeld worden (gevoclszenuw).

Wanncer zulk cen hacmatoom ontstzat in de nabijheid van een ge-
wricht, en dit gebourt vask teor hoogtc van cen knicgewricht, bestaat
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¢r kans voor ceen intra-articulaire blocéing, waardoor het gewri..t
belangrijk opzwelt (cen holte biedt 21tijd meor plazts) en waardoor
dnn ock elk voortspelen verhinderd wordtv. Zelfs het gewoon gean
¢n de meest ccnvoudige akticve on passicve bewegingen worden dan erg

pijnlijk.

Ben typische hacmatoom bij het voetbalspel is de dijbloeding.
Doze ontstoat gowoonlijk door cen hard contact van ccn knie met de
vierhoofdige spier (quadriceps) die, als econ der meest actieve en
sterkwcrkende spiercn, tijdens de arbeid sterk gccapillarizecrd is
en dus gemakkaelijker vatbsar voor blocdingen.,

De behandeling bestact crin de blocdingen zo vlug mogelijk te
beperken door koud water-omslagen of door de spocling van hot gcele—
deerde lichaamsdeel met lopcend koud water. Desrns ccn conmpressief
verband.

Na 24 uur mogen alle vormsen van warmte worden 2engewend, eventuecl
fysische gencesmethoden, met of zonder massage. Zekere gencesmiddelen
bespoedigen de blocdresorptie (Tanderil, Chymar, Butisaledine, Varidase,
enz. ).

Verwikkelingen bij zware kncuzingen, komen voor volgens hun lokeli-
satic. Zo bv. de zopas cangchanlde blocding der knic-
holte, de haematoomvorming in cen spicr, mct of zonder spicrvezclscheur.

Een Haematoom, of bloedgezwel, kan tamelijk snel een omkapsclde
bloedcollectic worden, dic niet anders meer kan verwvijderd worden dan
door insnijding. Hetzelfde geldt voor con Hacmatoom dic cen organisa-
tieproces ondergeat om dan cen echt hinderend fibreusgezwel te vormen.

Kncuzingen ter hoogte ven oppervlakkige boonderen kunnen pijnlijke
beenvlcesbloedingen veroorzaken en dus rormond werken op de funktie.
(bv. scheenvlcesblocding, ribbloedingen)

Bij kncuzingen in de lever-, nilt-, mrag- en nicrstrcken kunncn
ernstige lacsies ontstaon cn ook wel cons "shocktocstanden" met plotse
ontocrecikendheid wvan de blocdsomloop cn verlies van het bewustzijn.

Ter hoogtc van het hoofd kon hersenschudding of hersenknecuzingen
ontstaan, volgens de hevisgheid van het geweld dat er de oorzaak van is.

WONDEN.

Allc open wonden zijn op het veld insgelijks mogelijk. De meest
typische zijn de wonden van do wenkbrauwboog con van de schedel, door
harde botsing van de hoofden van twee tegenstrevers bij het kopspel.
Dit zijn meecstal barstwonden, door het foit dnt de gespennen huid boven
cen hardc ondergrond open barst bij harde =anraking.

Open wonden geven vask eanleiding tot verwikkelingen, waaronder
bloecdingen en besmettingen.

Bloedingen kunnen overvlocdig zijn, hetzij diffuus wanneer het
gaat om capillaire blocdingen, of van venen van cen zcer klein kaliber:
of ze kunnen zich werkelijk straclsgewijzc voordoen, hetzij met ononder-
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broken straal bij aderlijke bloeding, of met een regelmatig rit-
misch gepulseerde strazal bij slagaderlijke bloeding.

In deze gevallen is de eerste verciste het bloedverlies zo
spoedig mogelijk te beperkon. Dit bekomt men door het aanleggen
van cen drukverband bij matige of kleinc bloedingen; of van cen
sterker druksysteem toe tec pesscen bij aderlijke of slagaderlijke
bloedingen. Bij aderlijke bloeding dient de druk te worden uitge-
voerd, mcer distazl van de wonde, terwijl bij slagaderbloeding de
druk moct uitgeocfend worden meer proximzsl van de wonde, dit om-
wille van de eigen richting van deo blocdstroem.

Andcre verwikkelingen zijn de iafecties.

Een open wonde is stecds cen gunstige voedingsbodem voor kic-
men, die alom in de natuur acnwezig zijn.

Ze vinden inderdaad in levende weefscls, al de nodige stoffen
om aan hun eigen leven tc voorzien en zc om hun bijzondere aktivi-
teit, de vermenigvuldiging, in dc hand te werken.

Een wonde, hoe klein ook, ja zelfs bijne onzichtbaar, die
wordt geInfektecrd, kan lokale verschijnselen geven, bestaande uit
cen vuil, grijsgeelachtig uitzicht van de wondbodem, met daarrond
een rood gezwollen krans; deze wordt vercorzazakt door een sterkere
vascularisatie, die zal toelaten de afweerclomenten beter aan te
brengen, waaronder bijzonder de witte blredecellen te vermelden zijn
die gemobiliseerd wordcen om de vijandige kiemen tegemoet te tredon
en te verdclgen.

Wannecr de infectie de bovenhand bekomt, kan ze uitbreiding
nemen, zowel in de breedte als in de diepte.

Er ontstaat den ofwel ecen phlegmoon, diffuse ontsteking zonder
wel bepaalde grenzen, net zwelling, rocdheid, lokale warmte en pijn.

Phlcegmonen gaen mceest gepaard met algemene verschijnsels als
koorts, hocfdpijn, stramheid in de ledfematen, soms braken, enz. en
veroorzaken zo een zwanr zieltobeeld.

Wanneer de weerstand van de patisnt gebroken wordt of onvol-
doendc asnwezig is, kan phlegmoon leiden tot sepsis (uitzaaing van
nicroben in het bloed) met mogelijke anntasting van andere organen
op afstand, als hart, niercn, lecver. gewrichtcn, hersens en hersen-
vliczen.

Wanncer, bij cen infectic van ecn wonde, de afweermiddelen van
het organisme docltreffend zijn, blijft de ontstcking beperkt, wordt
afgckapseld door vorming van bindv2efscl rond cen holte waarin zowel
gedode kicemen als gesncuvelde witze blocdcellen opgeborgcn blijven.
In dit geval spreckt men van cen abecs.

Dit leatste moet wordcn opurgemaakt on de gevormde ctter to
laten afvloeien.

Zen ven de meest gevreesde. gelukkig niet zo frequente verwik-
kelingen van ecn open wonde is ic tetanos.
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Deze is een zcor Crec, neestal dodelijke aandoening, veroor-
zookt door de tetanosbacil, die govonden wordt in het mest van dic-
ren, mecstal van paerden, doch ook wel in d¢ facees van hoornvec
zoals koeicn, geiten cn schapen.

4e is analroob, dit wil zeggen det ze leven kon en liefst
leven wil bij afwezigheid van zuurstof.

Ze bicdt ook vecl weerstond aan cntsmettingsstoffeon en tempe-
ratuurschommelingen, daar ze omkapseld is door een zcer resistent
omhulsecl, waarven ze zich ontdoat wanncer ze in cen gunstige voc-
dingsboden tercecht kont, bv. in wonden dic zich geheel of gedeel-
telijk terug sluitcn, of wanncer zc in dizpe woocfsels wordt inge-
bracht wrarcon de lucht nict meer rochtstrocks sankan.

Hzar toxine, die ze door hear stofwiﬁscling uitwerpt, wordt
in het ganse organisme rondgevocrd langs de bloedsomloop.

Deze zeer schadelijke toxine veroorzackt drametische verschijn-
sclen @ zeer hoge koorts, hardnekligzc hoofdpijn, braken, lichtschuw-
heid, hydrophobic (waterschuwheid, daar elke slikbeweging cen ang-
stige pijn veroorzackt). Zeor snel trcedt d¢ aantasting van het
zenuwsielsel op de voergrond. Ze wordt gekenmerkt door pijnlijke
tetanische Spicrsamentrekkingen die zich nict meor laten cntspan-
ncen.

Het cerste kenmerkend verschijnscl is do trismus of klen,
gekenmerkt door con spastische samentrckking der kauwspicren, wroar-
door de tandkastbogen stork open geklemd blijven. Zeer snel wordt
het ziekteboeld vervolledigd net typische dramatische symptomen,
nekstijfheid, opistotonos (overgetrokte rug, waarbij de rugligging
nogz enkel berust op twee stoun unten, de schouders cn het zitvlak,
met tusscnin cen cchte rugbooys) .

Deze dramatische tcestond wordt ordcrbroken door hevige en
plotse en wilde Spiercontractics, zo stork somg dat cr zich rib-
breuken voordoen.

Door 21 deze rijnlijke cn sterk samcngetrokken spiercen wordt
veak de ademhaling belemnerd en sterft d¢ patient in asphyxie
(onmogclijiheid tot aderien) .

Oock hot hart loopt groot gevasr cn ken tot een plotse stilstand
korien, mct natuurlijk de dood tot: govolg.

Het spreekt vanzclf dat olks wonde zo vroeg mogelijk moet
worden gereinigd. Zuurstofwater in dc corste plaats wanncer de
wonde tctanigecen zou zijn.

Alcohol, cther, Joodtinctuur, mercurochroomoplossingen zijn
goede ontsmettingsmiddelon.

Vergeten wij vooral niet dat cen entitetanosvacecinatie zoer
nuttig is on deze vresclijke ziockte to voorkomen en dat ecn "rappel-
inspuiting" moet worden tocgodiend wanncer vrocger rceds vacceinatic
werd tocgepast.,

Na reiniging dicnen open wondcn zo vlug mogelijk te worden geo-
sloten, hetzij door hechting mot drasd, of voorlopig door eccen steriel
en compressicf verbond.,
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VERSTUIKINGEN,

Veroorzankt door plots, onverwachis cn nevig kantclen van cen
becnsegrient op cen ander, dikwijls verocorzszkt door het samen trap-
pen door twee tegomstrevers op cen stilligzonde of aznkomende bal.

Ook door slceht ligzonde velden cn oncffenhedon.

Hierdoor ontstaan bandscheuren, met weofszl- en gewrichtsbloc-
dingen. Verstuikingen gasn 21 cons geraard met vask miskende breu-
ken, bijzonder in het enkelsobiecd.,

Pijn, spontzan cn bij druk langs de gewrichtslijn, zwelling,
roodhceid cn gestoorde functic zijn hicr de meost opvallende syrp-
tomen.

Rust, koudc omslagen of gedurcnde con 10-tal minuten het ge-
kwetste gebicd onder koud lopend water houdzn, mogen hier altijd
worden toegepast.

Bij crnstige verstuikingen, wanrbij de weefselbloodingen tame-
1lijk uitgebreid zijn, kan men, met voel nut, ook anticoagulecrendc
middclen toedicnen, als chymar, tanderil, butazolidine, c.a. en
tevens ook zalven lokaal tocpassaen, als butazoliding=-z21f, of
lasonil.

De verdcre bchandeling dicnt vervolledigd dcor massage, mobi-
lisatie, ultrasonocortocdicning cn korte golven net diadynamische
stroom. Na behandeling telkeons een clastisch Velpcau-verband san-
brengen.

Bij minder ernstige gevallen kan het toedienen van diadyna-
mische stroom wonderbarc rosultaton opleveren en zelfs het voort-—
zetten van het spel toclaten.

Soms worden inspuitingen van novocaincpreparaten tocgedicnd.
(wordt zeer uitcenlopend beoordecld!!

ONTWRICHTING OF LUXATIE.

Een ontwrichting of luxatie is een toecstand waarbij twee op
clkaar werkcende beonderscgmonten, et hun cnderlinge gewrichts-
Vlakten niet mecr op clkasr passen.

Naast de kloine vingerkootjes, mecstal bij de doelverdcdigers,
kemen ook vonk de clleboogz cn d¢ schouderluxatic voor, mecstal door
val op hand of elluboog.

D¢ verschijnselen hicrvan zijn den : hevige pijn, dit door
verscheuring der gowrichtsbeonden en kepsels, net wcefselbloedingen,
dic soms grote afactinscn kunnen nenen, en et belangrijke zwelling.
Kontraktuur van de¢ in do nabijheid van het gewricht aangchechte
spicren, woardoor dc pijn dan ncz fel verergert.

acesies der zenuwvezols. Punetioncel is alle beweging opgehe—~
ven. D¢ ~ongotoste streck is nisvormd.

Bij schcuderontwrichting steat dc arm in abductie, men kan dc
ledige gewrichtsholte voclen on ool dc gewrichtsknobbel van het
opperarmbecn op cen abnormale plants weervinden.
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Bij elleboogontwrichting, waarbij de onderarm gewoonlijk naar
achter is verplaatst, schijnt de onderarm verlengd en de bovenarm
verkort bij inspectie langs achter, en vindt men het tegenovergestelde
beeld bij inspectie langs de voorzijde.

Behalve voor de vingerkootjes waarbij een tractie mag worden uit-
gevoerd, en waardoor dikwijls het gewricht met een korte droge smak
wordt gereponeerd, moeten de reposities van de luxaties door een arts
geschieden.

Het gevaar voor verwikkelingen door plettering van bloedvaten
en zenuwen is bij een ondeskundige manipulatie niet denkbeeldig, de
gevolgen hiervan kunnen noodlottig zijn en zelfs blijvende verlam-~
mingen veroorzaken.

Voorlopig is immobilisatis in de voor de gekwetste meest gunstige
en minst pijnlijke nositie aangewezen.

BREUKERN ,

Hier is de samenhang van een been onderbroken. Er kunnen breuken
zijn zonder verplaatsing der beenstukken en met verplaatsing.

De verschijnselen : soms werd een gekraak gehoord op het ogenblik
van het ongeval. De pijn treedt onmiddellijk op, spontaan en ook bij
aanraking ven het geledeerde been. Die aanrakingspijn is zeer elektief,
d.w.z. dat ze hevig is juist op de plasts waar zich de breuklijn
bevindt.Zwelling door bloeding. Vergeten we niet dat het beendermerg
de bloedfabriek is. De verkleuring van de weefsels begint niet on-
middellijk, omdat het bloed de tijd moet hebben om in de weefsels
uit te vloeien. Eerst verkrijgen we een rode, daarna blauwe kleur,
die later overgaat in geel en daarna in groen. (omzetting van de
haeglemobine in galkleurstoffen).

Die bloeduitstortingen kunnen dikwijls zeer uitgebreid zijn en
op grote afstand van de verwonde plaats uitbreiding nemen, altijd
volgens de wetten der zwaartekracht (dus aan de onderliggende zijde).

Soms hoort men bij breuken, bij voorzichtige bewegingen, een
kretsend geluid, dat men crepitatie noemt.

Abnormale beweeglijkheid der be-nsegmenten. Soms misvormingen,
die dikwijls een typisch karskter kunnen sannemen (bv. de vork en de
bajonnetstand bij de klassieke polsbreuk).

ENKELE BREUKEN DIE VA4Y. BIJ EET VOETBALSPHIL VOORKOMEN.

1. Sleutelbeenbreuk : Komt meest voor bij de doelverdediger, die,
op de grondliggend, nog een trap ontvangt van een aanstormende aan-
valler. Ook de veldspeler kan zulke breuk oplopen, hetzij door een
ongelukkige botsing, hetzij door val met gestrekte arm.

De yerschijnselen hiervan zijn, benevens de algemene symptomen,
een speciale hoekvorming, met op-en achterwasrtse verplaatsing van
het middelste fragment, door samentrekking van de sterno-cleido-
mastofedspier.

De arm is afhangend en de schouder vertoont een lager niveau.
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2. De Polsbreuk (fraktuur var Pouteau) : Iz een dubbele breuk,
ererzijds van hst distale uiteinde wor het spaakbeen en anderzijds

S -

van het uiteinde der ellepijn.

De misvorming is hier mee«stzl zeer kenschetsend : de vork en de
bajonetstand; de vorkstand toort langs de rugzijde eer distale ver-
hevenheid, terwiji ook een hoekige verhevenheif op de buitenrard
de bajonetstand weergeeft.

Het gebeurt ook weleens dat enkel het spsalkbecn de breuk ondergaat,
zonder dat daarbij de ellepijp betrokken is. Deze enkelvoudige breuk
wordt dan gekenmerkt door het op gelijke hoogte brengen var de beide
styloieduitsteeksels var spaakbcen en ellepiip, die normaal op on-—-
geveer 1 em verschil geleger 2zijn, deze van de ellepijp ligt meer
distaal als die van het spazkbeen. liormzal lipgren heide op een eigen
huidplooi aan de palmvlakte van de pols.

3. Elleboogbreuk: Deze gaat vack gepaard met ontwrichting ofwel
loopt de breuk dwars door de condylen en de gewrichtskuiltjes, zonder
typische misvorming, doch met volledie funetieverlies; ofwel bestaat
kans op een olecranonbreuk. Deze word: dan door de samentrekking van
de triceps- of driehoofdige spier naar boven getrokken en wordt er
dan ook abnormasl aangevoeld, terwijl op de normale plaats de elle-
boogknobbel zafwezig is.

De strekking van de voorarm word: dan ook onmogeli jk.

4. Scheenbeen~ of Huitbeenbreuk : Door rechtstreekse trap. Deze
geven meestal geen typische eiger rnisvormingen.

5. Enkelbreuken : Door gelijktijdige krachtvolle balblokkage of
door zware verstuiking werden dikwijle miskend omdat ze meestal geen
typische misvormingen verionen.

6. Wervelbreuken : Veroorzszakt coor val, meestal na gevaarlijke
"charge" wanreer de speler da hnogte irngaat. Hierdoor verliest hij
zijn evenwicht en ziin splercodrdinatie, terwijl de rugspieren een
sterke contractie ondergazan. 7o ontstaan ce zogenauzmde compressie-
frakturen, die enkel met zekerheid coor Rontgenonderzoek kunren
vastgesteld worden. De pijnen ziir meestal typisch, gelokalizeerd
in de aangetaste rugsireak en met gortelvornige uitstralingen, dit
door de samerdrukking der zenuwwortels in de vervoegingsgaten.

Bij vermoedens voor werveibreuk noger de slachtoffers niet zo
maar worden weggedragen. Vocrzichtigheidshzlve worden ze op de buik
gelegd en voorzichtisz met armer er voeten opgenomen en op draagherrie
gelegd (steeds in buikiigeing).

7. Ribbreuken : Geen bijzonfere zichthare nisvorningen doch
typische lokale nijnen, sons net gorcelvornige uitstralingen en fel
bemoeilijkte adenhalingsbewegingen. Belangriike rihbreuken kunnen
het longvlies scheuren, eer longperforatie varoorzaken, met pleurale
bloedingen, pneumothorax, en dodelijke longbloedingen. Zware kort-
ademigheid en asphyxie verschijnselen treden dan op met cyanose
(blauwe kleur der nuid, bijzonder van het aangezicht) opgezwollen
halsaders, snelle pols er neiging tot collaps.
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Gewone ribbreuken zonder verwikkelingen dienen enkel behandeld
met een spannenc thoraxverband dat diznt te worden aangelegd in
diepe uitademing.

8. Epifizeire- of Groeischiifasndoeningen Jeugdige elementen
vertonen talrijke verbeningskernen waaraar zeer dikwijls pezen vast-
gohecht zijn.

Zo 1s het mogelijk dat bij plotse hevige spiersamentrekking
zulk beenkerntje wordt afgerukt. Dit is weleens het geval bij een
overdreven contractie wvan de quadriceps, meer speciaal van de rectus
femoris, waarbij de aanhechtingskern, vlak bover het acetabulum
(gewrichtsholte van het heupgewricht) wordt losgerukt.

Hevige pijrn in en boven lateraal van de liesstreek is hiervan
het enige verschijnsel, zowel spontaan als bij druk. Het letsel
wordt radiologisch bevestigd.

Meest frekwent komt deze aandoening voor tussen 12 en 16 jaar.
Rust met speciaal verhand is hier aangewezen. Bij grote afrukkingen
met belangrijke verplaatsing is operetief ingrijpen noodzakelijk.

Ossificatiekernen kunren ook letsels ondergaan door chronische
overbelasting. Zo bijvoorbeeld de beenkern aan de voorrand van het
scheenbeen waaraan het peeseinde van de vierhoofdige spier is vast-
gehecht.

Door herhaalde te krachtige trapbewegingen verbrokkelt deze
kern en verwekt een slepende pijn waardoor de bewegingen fel ge-
hinderd worden (ziekte van Osgood - Schlatter).

Men treft nog beenkernzieckten azn ter hoogte van de middenvoet
(scheepvormig beuntje = ziekte van EShler I),var de voorvoet (kop
van 22 roosterbeentje = ziekte van Kdhler II),van de rand van het
hielbeen (=ziekte van Sever), van de femurkop of dijbecnkop (ziekte
van: Calvé, Legg en Perthes).

Hier kan accidenteel ook een losrukking van de groeischijf
plaats vinden waarvoor dan alleen een heelkundige bewerking in
aanmerking kan komen.

KNEUZING VAN MAAGSTREEK, IEVERSTRESLK EN ONDERBUIL.
Plotse pijnen, die zeer hevig zijn met afgesneden adem en wel-

eens met collapsus met bleekheid, zeer snelle pols en neiging tot
bewusteloosheid.

Best is de patiént dan in licht gebogen houding te bewaren in
plaats van zoals het al te dikuijls gebheurt extensiebewegingen te
laten uitvoeren. Wanreer de schok niet al te hevig is, is het best
de betrokkene enkele minuten rust te geven, zijn pijn te laten over-
gaan in de beste en gemakkelijkste houding, best gebogen, en zijn
ademhaling stilaan terug Oop gang te laten komen. Bij collaps is
verlengde rust geboden.
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BANDSCHEUREN EN MENISCUSEREUKEN IN DE XNIE.

Zozls we Vrocicr uagen, besteon er in het kniegewricht twee
kraakbeenschijfjos dic als schokbrekers dienst doen tussen de con-
dylen (knobbels) van het dijbeen en ¢ gowrichtspleten van het schocn-

been.

Het kniegewricht is medinal en zijdelings versterkt door sterke
banden cn binnen het gewricht door de kruisbanden.

Door plotse draaibewegingen van het onderbeen, of ook en meestal
door draaibeweginsen van het lichasr en de dijcen op een gefisceerd
onderbcen, of nog door overdrcven addustic— of abductiebewegingen
kunnen verschillende letscls van hoat knicgewricht voorkomen : scheuren
van de mediale of laterele band, scheurcn van cen meniscus, en dan
meestal van de binnenste neniscus; scheuren van cen of twee kruig-
banden.

In al deze gevallen troedt cen plotse pijn op, soms met on-
niddellijke "blokkage"”. Bij meniscusbreuk blijft meestal het been
geblokkeerd in ccn abnormale, neest zgobogen positie.

Bij ligementscheur is de Pijn minder hevig en vermecrdert lang-
zamerhand. Bij meniscusbreuk is do pijn zecr hevig met neiging tot
vermindering in de cerstvolgende uren on deos

Dikwijls treedt vochtcphoping op in het kniegewricht, woardoor
zwelling ontstaat, dikwijls mat velangrijke blozding en zeer hevige
pijn door de uitzetting der vliiezen en kapsels.

De buiging is mecstal nogelijk doch de strekking is sterk be-
moeilijkt, zelfs passief en nooit volledig.

Bij kruisbandscheur trcedt nog cen abnormale beweeglijkheid
der twee beensegnenten op (zowel laterale als voorachterwrartse be-
weeglijkheid). Deze acnfoeningen rceortorcn natuurlijk bij de ge-
neeshecr. Volledige rust is &eboden. Blijven voortspelen en ja
zelfs aanwezigheid op hoet veld zijn verbeden,

HERSENSCHUDDING.

Doocr zwarc botsing of door het koppen van ecn hose en zware
bal, Dreainissen, evenwichtsstocrnissen, hoofdpijn en ammesie zijn
hier de hoofdkenmerken.

Dezc amnesie of geheugenverlies is scokenmerkt door desorientatie,
zowel in de tijd, als in dc ruimto. Bij zwerce gevsllen reikt het
geheugenverlics wverdor retrograad els het moment waarop het ongeval
geschicdde.

Volledige rust, koude cmslagen op het hoofd, vermijden van
Alle prikkels (licht, rumoer, panick) zijn hier geboden. De rust moct
lang rérceg zijn om recidives ie voorkomen. Het herstel moet volle-
dig zijn, alvorens deo sportocfening teruz toe te laten.

DE SPIER- EN PLuSSCHIUREN.

Spierscheur komt tamclijk vask voor bij voetbalwedstrijden. Ze
wordt veroorzrakt ofwel door reehtstrecks geweld op een spicr, meestal
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eon Knicstoct op de quadriceps, uviwWwel wuol cen overdreven plotse
uitrekking der spicr, ofwel door een gueTle;: overdreven spiercon-
centratie bij een snelle start. De scheur kon één of meer vezels
aantasten.

Ze is gekenmorkt door ecn plctss hevige gelokaliscerde pijn,
21ls cen striemende zweepslag. Bij belangrijkc scheur kan cen lokale

"groeve" in de spier geveeld worlen.
Rust van de spicr is gchoden, minstens drie weken.
Koude omslagen in het begin om de bloeding tc¢ beperken.

De begelecidende kontraktuur :rachton op te heffen (diadyna-
nische stroom).

Aenloggen ven con elastisch verband, aon te leggen van onder
naar boven.

RUPTUUR VAN DE ACHILLESPLES.

Deze kan volledig, doch mcestal gedeeltelijk zijn. De functie
is opgchevon. De extensic is ocnmogelijk, waardoor het stacsn op de
voectpunten niet kan uitgevoerd wordcn.

Een heelkundige bewcrking wordt hier meestal uitgevoerd.

Herstelperiode : zes naznden

SPORTFYSIOLOGIE

Na het overzicht van de ondcrscheidenc elcmenten, die een rol
spelen in het menselijk leven, zullen we thans dc studie aanvangen
van de arbeidendc mens, dc menselijke dynamica, de mens in zijn be-
wegingsleven.,

We wetcu rceds dat elke cel cen eigen metabolisne bezit, onder-
deel van het gehecl. De som van al doze aktiviteciten noemt men het
metabolisme of algerienc stofwisszling. Talrijke onderzockingen, vol-
gens steeds meer en neer verfijnde methoden, hebben geleid tot zeer
preciese uitslagen.

Vernits het metabeclisue wordt beprald door yverbranding, dit
wil zegson door inwerkinzg ven zuurstof 0p suikers, eiwitten en vetten,
waardoor koolzuur en andere reststcffon vrijkomen, werd erncar goc-
strecfd cen methode op punt te stcllen, wnarbij 02 en CM2 gedozeerd
wordan.

n gesloten maskersysteem, wordt
2 clkec liter lucht bevat), en

De ingeadcemde luchit, door
t 0
nsgelijks bepanld (door scheikundige

1 ea
geneten (men weet dus ool hosveel
het uitgeademde koolzuur wordt i
reactic),

Wenncer dit geschiedt bij con mens in volkomen rusttoestand,
ontspannen, nuchter en in ecn atmosfcer met een bepanlde temperatuur
spreekt men van bazasl nmetabolisme of ruststofwisseling.

Hierdoor kan gemekkelijk worden borekcnd - volgens bepaslde
scheikundige wetten - hoeveel caloriedn worden verbruikt. Het mole-
culair gewicht van elke vecdingsstof zekend zijnde, kan men door
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cantal liters CO2 tot het santal verbruikte 02, de potentieel calo-
rische wanrde der vocdselbestrnddelen bapalen.

Zo weet men bijvoorbegld d-t hot respiratorisch quotient van
suikers gelijk is asn 1 ( &= = 1). g g5 :

Doch bij dc berekening voor hot bepalen ven het bazaol metabo-
lisme, vindt men lichte afwijkineen, zodrt nag worden aangenonmen dat
niet cnkcl suikers wordon verbrzand doch cok andere bestenddelen.

De_gemiddelde (verbrandings) wzarde ven 1 liter zourstof ig
2 galorieln. Anders gezogd, om 5 caloriodn tc verbranden, is 1 liter
02 nodir.

Er wordt algemecn ~onvasrd dat hot gemiddeld eantal caloricén
om de 24 uren bchoefte to dskken voecr con nens van middemmatig ge-
wicht, in vollodige rust, zonder het verrichten van cnige arbeid,
1500 bedraact,

Weartoe dat energicverbruik bij vollcdige rust ?

Het cpreckt vanzslf dat ook bij rust, het organisme zich moct
handhaven : hart, ademhsling, cxeretic-crgonen, zenuwstelsel, moc-
ten steeds cen zekere arbeid blijven verrichten. Ook do tcmperatuur
dicnt worden op peil gchouden, con de inwendige arbeid van elke cel
rmoct worden voortgezet, om zich als levende cel te kunnen handhaven.

Bij het verrichten van arbeid, is e¢r cen tocname van stofwis-
seling, en dit in vernouding tot dc intensiteit van deo arbeid. Dic
toename ken cttelijke tientalleon kerun de wasrde der ruststof-wig-
seling bereiken.

Iedere vorm ven arbeid bezit acn intensiteit- en cen capaci-
teitsfactor. De hoeveclheid gepreduccerde arbeid is het produkt van
beide.

Men kan het voorboeld asnhalcn ven ccn waterval, waarbij de
hoogtc dc intensiteit anngecft, cn het waterdcbiet de capaciteit.
Het precdultt van doze beidc bepnalt de hoeveelheid dynamische of
elektrische cnergie, dic hierdcor ken gcleverd worden.

Z0 kcnnen we tweo bijzondere vornon ven gnersie

a° de¢ potenticle c¢nergic of rloatsingsonergie

b. de¢ kinctische of bcwogingsanergie,ﬂwz. vrnneer een massa (M) door
zen kracht wordt versncld over con beperlde afstand

Dan goldt de formele MJ%;zg_= kinctische energie.

Zo mcrkt men dat de gnclheid hior con belangrijke rol speclt,
daar de kinetischo cnergic in werhouding stast tot het quadraat der
snelheid cn dus ook het encrsieverbruik,

De kinctische energie bestoot onder twee vormen
- de geordende on
- de ongeordendce,

Ze is geordend wanncor alle cnaerdelen zich verplastson in cen
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golfde richiins sreaeld 65 wFed s
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Doéh,fgdep_pnrtikgltjg » terwijl het gechecl in rust blijfs, bezit
nassa on snclheid, 4Ait voerwerk:s wornte c¢p nolckulnir niveau @ dit
is ongeregelde energic. Dug bij verandering van toestand ven het
systcem, grat cen doel 2ltijd over naer ongeBrdcnde energic (wrij-
vingen, botsingen en cnkel in idealc govellen is do omzetting van
¢nergie volledig, het rendcmcnt absoluut en vclkomen, hetgeen in
werkelijkheid nooit bestant).

Levende wezens zijn open systencn, hetgcen betokoent dat zZ¢ én
cnergic,en materie kunncn uiltwisselen nct de omgcving, ,in togenstel-
ling tot sesloton s stemern, dic onkel cencrgic ~an de omgeving kun-

= ir. ? = O
nen ovcrmnken.

Het systeem moct in cvenwicht blijven, hetgeon betckent onver-
anderd blijven. Doch dit besinsel kunnen we nict volkomen ranvasr-—
den : we kunnen bijvoorbecld bezwanrlijk asnncrcn dat ecn opgrociend
kind onveranderad blijft (lengte, breedto en gowicht) 2l blijft zijn
organisrie in evenwicht, zcals men ook dient rckening te houlen met
de aftakeling van hot craanisme op het cinde van het leven.

Enerzic kan nooas sponvaan ontstasn cn nooit spontarn verdwij-
nen, doch cnergic van cen bepanlde sard ken wel omgezet worden in
cnergie van een snderce natuur.

Het wverdwijncn von onergie goat altijd gepasrd met het ontstaan
vaen cen andere equivalente energie.

Ben werktuig in beweging breagen zondor cnergie is onmogelijk.
Een perpetuun rmobile 1ls ¢oen utopic.

Spicrarbeid betckent dus energicvoortbrensst.

Het sportmetabolisme, . zesden we reeds, verhoogt naargelang de
intensiteit en nos in meordore n7te noargelang de snelheid.

~
Als vocrbeclden kunnen wo volgende vergelijkingen vooropzotten
wanncer het rustmﬂtabolismq zou gelijk zijn 2en 1, bokomen we
- bij marchcron tegon 3 km/uur, eon metzbolisme van 1,5 x de ruststof-

i . 9 km/uur, " 76 % wisgeling
- Dbij fietsen tesen 8 km/uur, & 8,0 x "
- bij het lopen tegen 203 W/Yinuut, R 9.0 x >
T % z 500 n/minvut 85,0 x "

Welk is nu hot mekanisme der spiersangntrekking ?

- Ben gckontroleeorde prikkeling vertrekkende van do ccellen van
de voorste hoorn voan hot ruaggencrs, wordt overgezet aan de
eindplaat, die de verbinding betokent tussen zcnuwuiteinde en
spigrvezel,

- Hierdoor ontstast <cn scheikundige stof (acctycholinc) die
depolarisatic der membrasn veroorzackt, depolerisatic dic cen
stroom verwekt, dic zich vocrtzet op de membraan en Zo een
voortgeleide aktiepotznsisnl in de spicrvezel verwekt : samen-—
trekking.
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Hierdoor ontstaat er een verandering in de ionencoacentratie e
wordt calcium vrij gemsakt, weardoor opheffing der contractie volgt.

Een zwaar tekort aan cslcium in he’ lichasm kan tetanische spier-
contracties veroorzaken, wzardcor de nuttige arbeid ten zeerste wordt
benadeeld.

Dit om erop te wijzen dat calcium een noodzakelijk element is,
niet enkel voor de vorming en de stevigheid van het beenderstelsel,
dech ook voor de behoorlijke werking der spieren (want om contractie
te verkrijgen, is <ok ontspanning onontbeerlijk).

De samentrekking steunt verder op het vrijkomen van glycegeen,
dat wordt omgezet, zonder zuurstof, tot melkzuur. Bij inwerking van
zuurstof wordt melkzuur gedeeltelijk terug omgezet tot glycogeen en
gedeeltelijk afgebroken tot koolzuur (CO02) en water.

Zonder zuurstoftoevoer, zal er dus wel een bepaalde energie kun-
nen vrij komen, doch slechts zeer tijdelijk, daar anders het melkzuur
opgestapeld blijft in de cellen, en het glycocgeen, de eigenlijke ener-
giebron, snel wordt uitgeput.

De eigenlijke energiebron zou zijn, de omzetting van glycogeen
in melkzuur; melkzuur als dusdanig moet verder bewerkt worden, daar
het voor het organisme een toxisch produkt is.

Door spierarbeid komen ook nog andere afbraakstoffen vrij : deze
zijn dan afkomstig van slijtageprocessen van de eiwitten, waardoor
stikstofhoudende elementen worden afgescheiden onder de vorm van
ureum, urinezuur en ammoniazouten en ook ammcniak. Deze worden dan
in de urine weergevonden.

De graad en de gpperviakte van de samentrekking hangen af van
de frekwentie der prikkels en niet van de intensiteit, daar elke
prikkel steeds eenzelfde intensiteit bezit.

Laten we terloops eraan herinneren dat een spier een elastisch
orgaan is, wat betekent dat ze voorbijgaande vervorming kan ondergaan,
waarbij bij opheffing der kracht, die de verandering veroorzaakte, ze
terug tot haar ocorspronkelijke vorm weerkeert.

Buiten de spierschok of de tetanische samentrekkingen moeten we
neg vermelden de tonische samentreitking of tonus, verschillend van
de andere, doordat ze zich schijntaar lang, zonder vermoeienis kan
voordoen. :

Deze tonus kan enkel bestzan wanneer de spier verbonden blijft
met het centrale zenuwstelsel en zowel de gevoelige als de moto-
kische bezenuwing intakt is. Ze beantwoord:t ook asn de wet van alles
of niets, waardoor we asnnemen dat slechts een gedeelte (10 %) der
spiervezels tesamen in contractie zijn. Er bestaat hier een werke-
lijke aflossing van vezels, die ook geleid wordt door informatie-
overdracht (cfr. cybernetica).

- Hoe pagt het organisme zich aan bij svortbecefening ?

Welke zijn dus de veranderingen, die zich voordoen bij sport-
beoefenaars ? Deze kunnen we onderverdelen in tijdelijke en in blij-
vende veranderingen.
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DIJDALIJKS VARANDERTWGEN

We zagen reeds dat bij bepaalde sktiviteiten het metabolisme
soms op belangrijke wijze de hoogte ingaat.

Er wordt dus meer energie verbruikt, dus grotere behoefte aan
zuurstof. Hierdoor zullen ademhaling en bloedsomloop op krachtige
wijze moeten worden ingezet.

DE_ADEMHALING

die een enorme hoeveelheid zuurstof zal te leveren hebben, zal
een zekere aanpassing moeten ondergaan.

We weten dat in rust, men ongeveer 16 maal per minuut ademt. Elke
ademhalingsbeweging brengt het organisme aan halve liter lucht. De
ingeademde lucht bevat ongeveer 20 % zuurstef. We kunnen dus berekenen
hoeveel zuurstof aan de lichaamscellen worden geleverd per minuut.

Bij arbeid kan het ademvolume per minuut - het ADEM-MINUUTVOLUME -
tot tienmaal spgedreven worden, hetgeen betekent dat tot 80 liters
lucht kan worden geventileerd.

Deze toename komt automatisch tot stand, reflektorische reactie
op meerdere informatie-apdrachtesn, die uitgaande van het werkend milieu
(de spieren), de tussencelvochten en het bleoed, dat voor een evenwicht
te zorgen heeft (de homeostasis !).

De toename der longventilatie wordt opgewekt doer een ritmisch
geordende versnelling, doch ook en dit is belangrijk in de sportge-
neeskunde, door toename der diepte van elke ademhalingsbeweging.

Bij getrainde sportbeoefenasrs is het bijzonder de diepte die
wordt aangezet, hetgeen er toe leidt cen mecr ckonomische ademhaling
te bekomen. Hierop dient gelet door de sportmonitoren, die de plicht
hebben, ook de gunstize vormen van de fysiologische verrichtingen aan
te wakkeren, Deze toename der ademhaling is afhankelijk van de gepres-
teerde arbeid, en stazt dus in verhouding tot de hoeveelheid te leve-~
ren energie.

Aan welk mekanisme is de ademhalingsaanpassing onderworpen ?

De opgedreven spierkontraktics, vereisen verbruik van energie,
zedat de suikers worden verbrand door inwerking van zuurstef; deze
dient in voldoende hoeveelheid tor plaatse gebracht te worden.

Bij de inzet van de arbeid is het organisme nog niet aangepast
en moet het om kinetische energie te kunnen leveren, met een minimum
van 02, kunnen omzetten. Dit is de anaerobische faze.

Hierdoor wordt glycogeen omgezet tot melkzuur. Deze omzelting
is de bron van de dynamische encrgie.

Melkzuur dient verder onder invloed van zuurstoftoevoer enerzijds
gedeeltelijk tot glycogeen weer te worden omgezet, en anderzijds voor
het overige te worden afgebroken tot koolzuur (CO2) en water (H20).

In deze faze wordt rceds gedeeltelijk het melkzuur in de inter-
cellulaire ruimten opgenomen en van hieruit naar de bloedsemleop ver-
voerd. Hierdoor verhoogt de zuurtegrsad van het bloed, dat steeds in
een ideale evenwichttoestand moet blijven, de Homeostase.
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Om deze Homeostase te behouden, dus ook het Z.g. Zuur-Base
evenwicht te bewaren, wordesn scheikundige stoffen gevormd (in dit
geval Natriumbicarbonast), die op deze vrijgekomen zuren gasn inwer-
ken en Natriumlaktaat vormen, wsardcor ook opnieuw koolzuur vrijkomt.

Het koolzuur (CO,) hetzij rechtstreeks afkomstig van de verbran-
ding van melkzuur op Gellulair niveau, hetzij ontstaan door de inwer-
king van Natriumbicarbonaoat op melkzuur in het bloed, zal de voor-
naanste prikkel worden tot het aktiveren der ademhaling.

Br komt dus meer koolzuur in het veneuze bloed. Dit veneuze bloed
overladen met koolzuur, komt in de longen en wordt daar uitgeademd.

Doch door het feit dat de canpassing nog niet tot stand is geko-
men, Kan een snel tot stand gekomen hoeveelheid niet worden verwijderd
zodat er mcer CO2 in het arteriele bloed blijft als bij de rust.

Dit bloed komt in de verste uithoeken van het lichaam en komt dus
ook in aanraking met het zenuwstelsel en dus ook met de grijze kern in
het verlengde merg, centrum van het ademhalingsmekanisme.

CO2 is een prikkel voor de cellen van het ademhalingscentrum en
doerdat er meer CO2 in het bloed aanwezig is, wordt dit ademhzlings-

centrum gepriklkeld en tot meer arbeid aangespoord, zodat frekwentie
en diepte tcenemen.

We moeten, terloops gezead, ons de toestand der longen indenken.
De totale luchtinhoud van de longen bedraagt 5 & 6 liter.

Deze inhoud kan men verdelen in :

A. Residuele lucht, is deze die onmogelljk kan uitgedreven worden
zelfs na zeer sterke uitademing. Deze residuele lucht vertegen-
woordigt ongeveer 1,5 liter.

B. Reservelucht, insgelijks 1,5 liter, is deze die na een £gewone
ademhaling, door diepe uitademing wordt uitgedreven.
De eigenlijke ademlucht bedraagt 0,5 liter.

C. De _complementaire lucht is deze dic nen kan inademen na een
gewone ademhaling. De vitale cavaciteit is de som van reserve-—
lucht, ademlucht en complementaire lucht, dus de lucht, die
men na een diepe inademing ook volledig kan uitademen.

Br blijft immers een "dode ruimte" over, zijnde een luchtkolom,
die de luchtpijp, de luchtpijptalken en de neuskeelholte vult.

Die dode ruimte neenmt geen deel aan de uwitwisseling van gassen,
daar zec niet in aanraking komt met de alveolen.

De vitale capaciteit bedraagt gemiddeld 3 X 4 liters, terwijl bif
sportmannen deze 6 & 7 liters kan bereiken.

De op geng gezette arbeid doet de CO02 hoeveelheid vermeerderen
en deze toename is in de rechtstreekse verhouding tot de ver-
richte arbeid.

Door toename der ademintensiteit wordt een betere luchtverver-
sing verzekerd, dus een grotere toevoer van zuuarstof, terwijl
de afvoer van koolzuur insgelijks wordt vermeerderd.
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Een tweede element komt nog tussen in het regelingsmekanisme
der ademhaling. De vermeerderde bloedtoevoer in de longen bevat
bloed dat een lagere zuurstofspanning bezit (dit vermindert wel
bij voortgezette arhreid).

In de aorta en in de halsslagaders bevinden zich kleine orgaan-
tjes, de chemo-receptoren, die gevoelig zijn aan verminderde zuur-
stofspanning, ze worden hierdcor geprikkeld en door informatie-
overdracht wordt het ademhalingscentrum geprikkeld, en wordt gevoe-
liger voor CO2.

Aanpassing van de bloedsomloop bij sportverrichtingen.

Door het zenzetten van de svierarbeid, vertrekt van uit de
arbeidende elementen een informatieoverdracht, die een onmiddel-
lijke reactie doet ontstaan op de capillarisatie der op gang ge-
zette spiermassa, hetgeen betekent dat door een vasedilatatie
(uitzetting ven de bloedvaten) een gratere bloecdtoevoer tot stand
komt in de haarvaten (capillairen).

Door de spiersamentrekkingen, bestasnde uit golvingen van
spanning en ontspanning, wordt het aderlijk bloed door persbewe-
gingen uit de spieren in grotere hoeveelheid nzsr het hart ge-
stuwd, vermits het aderlijk bloed een eenrichtingsbeweging onder-
gaat.

Het hart, dat het centrszal pomporgasesn is van een gesloten sys-
teem, bezit de merkweardige eigenschap weer te geven wat_het ont-
vangt, zodat het hartdebiet sanzienlijk hoger zal liggen.

Dit geschiedt door een dubbel mekanisme :

Het aangevoerde veneuze bloed komt terecht in de rechterboezen,
waarin aan de binnenwand orgaantjes zijn verbonden, die door de me-
kanische prikkel der uitzetting, een excitatie ondergaan, die een
informatie~overdracht bewerken naar een bepazald zenuwcentrum, een
kern met grijze stof, dus met zenuwcellen, gelegen in het verlengde
merg, die hun uitlopers in een zenuw bundelen, het 10de hersenpaar,
en die een rol speclt in het vegetatieve werk van hart en buikorga-

nen (de vaguszenuw).

Deze hceft op het hart een remmende invlwed, zodanig dat een
hevige prikkel van deze zenuw zelfs een hartstilstand kan veroor—
zaken. Doer deze reflektorische inwerking, wordt een cntremming van
de vaguszenuw verwekt, zodat het hari onmiddellijk sneller zal gaan
kloppen. Men noemt dit het refleks van Bainbridge.

Het bleed dat in de rechter voorkamer -of boezem - een uitzet-
ting heeft verocorzaakt, wordt onmiddellijk naar de rechterkamer ge-
stuwd. Ook deze wordt meer uitgezet en gehoorzaamt onmiddellijk aan
een tweede refleks, dat beantwoordt aan een fysiologische wet, de
wet van Starling genoemd.

Die bestaat erin dat de uitzetting van cen spier, en in dit
geval de uitzetting van een holle spier, een reactie uitlokt, die
azn de spier de eigenschap ontleent, steeds neigiag te vertenen
terug te komen tot zijn oorspronkelijke verm, dus in dit geval tot
samentrekking, zodanig dat hierdoor een groter slagvolume zal beka-
men worden.
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Zo gebeurt het dat het hart in arbeid een frekwentie kan be-
reiken van 140 per minuut en zelfs meer, doch bij veel hogerecij-
fers komen we tot een grens, die de fysiologische grens allicht
zal overschrijden.

Het slagvolume van het hart, dat in rust ongeveer 70 cc geeft,
zal bij arbeid tot 180 reiken.

Wanneer we deze cijfers vermenigvuldigen, bekomen we een minu-
tenvolume van 140 x 180 = 25,200 liters.

We zien dus dat hier het hartdebiet per minuut tot 5 maal zijn
rustwaarde bereikt.

Bij getrainden zsl vooral het slagvolume verhogen en een
voorname rol spelen in het bekomen van het grotere debiet, terwijl
bij ongetrainden meestal de frekwentie zal worden opgedreven.

Dit is natuurlijk van belang, dzar bij het toenemen van de
hartfrekwentie boven een zekere graad, het hart over minder tijd
zal kunnen beschikken om zijn vulling te verzekeren.

Vandaar het grote nut om regelmatig controle uit te oefenen
op de spelers en wel bijzonder bij jongere spelers, op de hartfre-
kwentic na bepaalde inspanningen.

De rol van de oefenmeester behelst niet enkel het sportieve
aspekt van zijn taak, doch ook het menselijke.

Hij heeft ervoor te zorgen dat de aan hem toevertrouwde jon-
gens, uit de specrt pret en gezondheid puren, lichamelijke ontwik-
keling, waardoor zij over een lichcam beschiklen dat hen als vol-
waardige mengen in de mastschappij zal maken.

Wanneer we nu de ademhalingsaanpassing vergelijken met die van
dec bloedsomloop, valt het op dat er cen merkelijk verschil bestaat
tussen de tienvoudige aanpassing der ademhalingsfunktie en de vijf-
voudige vermecerdering van hcet bloedvolume per minuut.

Hier zal dienen rekening gehouden te worden met hot "nuttig ver-
bruik" varn de zzurstof door het organisme. :

De opdrijving van de twee bijzondere stelsels heeft enkel tot
doel het aangezctte metabolisme te verzekeren, vn wie metabolisme
zegt, zegt ook aanvoer van zuarstof, want zuurstof is het noodza-
kelijke element der verbranding, dus der levensverrichtingen.

Zonder zuurstof valt elke levensverrichting op min of meer korte
termijn stil.

We weten nu met zekerheid dat aan zuurstof verzadigd bloed onge-
veer 200 cc. zuurstof per liter bevat.

Van deze 200 cc. per liter (hetgeen betekent dat bij een mid-
delmatig mens ongeveer 1 liter zuurstof regelmatig in omloop is,
gevestigd op de rode bloedcellen) wordt er gemiddeld in rust 30 %
door de cellen van het organisme aangesproken, zodat het bloed,
wanneer het terug in de longen terechtkomt, weer diezelfde 30 % kan
compenseren door nieuwe opname.
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Doch bij arbeid past weer netv lichaam zich op een wonderlijke
wijze aan en verhoogt zijn utilisatievermogen van zuurstof tot 60 %.

In zeer uitzonderlijke gevallen kan dit utilisatievermogen
zelfs epgedreven worden tot 75 %. Hier weer zal de faktor training
een grote rol kunnen spelen. Dit kan bereilkt worden door het feit
dat mecr COp in het bloed aanwezig en minder zvurstofspanning, be-
paalde centra zal informercn waardocr op afstznd recacties worden
uitgelokt die een betere czpillarisatic zullen bewerken, gepaard
aan een hogere lokale temperatuur, waardoor het opslorpingsvermegen
der arbeidende cellen kan verhoogd worden.

Men ziet alzo dat er evenwicht kemt bij het spel van vraag
en aanbod voor de zuurstofvoorziening ter plaatse.

Men vindt hier dus de oplossing van de vraag, die we straks
stelden, waarom er verschil bestond tussen een tienvoudige verhoging
der ademhalingsfunktie en de vijfvoudige vermeerdering voor de
bloedverzorging.

Br dient nog opgcmerkt dat ademhaling en circulatie, bij plets
begin van intensieve arbeid, niet incens ep volle kracht werken,
doch dat er een szanpassingstijd nodig is.

Hetzelfde dient gezegd voor wat betreft het cindigen van de
arbeid. Hier is insgelijks een langerc of kortere tijd nedig om
weer tot normale verhoudingen te komen.

Het sprcekt vanzelf dat de zuurstof utilisatie aan een zekere
grens gebonden is, niettegenstaande dat de faktor 10, die we voor
het zuurstofverbruik aanhaaslden, slechts een goed gemiddeld cijfer
is, dat verschillend kan zijn volgens het individu.

We kunnen gemekkelijk berekenen welke de maximale zuurstof-
teevoer zal zijn - nogmacls bepaald volgens een goed gemiddelde-
dat voor de weefsels zal kunnen nuttig zijn.

Vermits het hartminuut-volume 25 liters bloed bedraagt, en
verzadigd bloed 200 cc. Op bevat, =zal de behoefte aan zuurstof
kunnen gedckt worden voor een totazal van 120 x 25 = 3000 cc. of
3 liters bloed,

We mogen nochtans aannemen dat voor gocd getrainden dit cijfer
kan opgedreven werden tot 4 liters en zelfs bij uitzonderlijk goed
getrainden tot 5 liters.

Een arbeid, dic slecats 4 liters O per minuut vereist zal dus
theoretisch oneindig kunnen uitgevoerd worden. Dit noemt men in de
sportfysiolegie de "Stcady state", wearbij de zuurstofbehoefte steeds
gedekt wordt door de zuurstofaanvoer.

Bij een arbeid, die mcer zuurstof vereist, zal het lichaam dus
telkens een schuld aangaen, een zuurstofschuld, die bij voortgezette
arbeid telkens verhoogd zal worden.

We weten ock uit de bespreking vaen het metabolisme dat om 5
caloriedn om te zetten in arbeid, er 1 liter zuurstof nodig is. De
conclusie hiervan is dat een arbeid, die slechts 20 caloriedn per
minuut verbruikt, overeenkomt met dec "Steady state".



*440

Zeals voor elke schuld, kan deze niet eneindig opgevoerd wor-
den. Er is een limiet asn verbonden en zoals voor elke schuld, dient
ook deze tijdig te worden ingelost.

Een goed gemiddelde van de toelaatbare zuurstofschuld is 15
liter (uitzonderlijk tot 20 liter). Wanneer deze schuld bereikt
wordt is ock de grens bereikt ven de mogelijke lichaamsverrichtingen.

Bij overschrijding van deze grens worden organen door de opge-
svapelde afvalstoffen vergiftigd, waardoor alle levensfuncties be-
lemmerd worden; de uitputting waarbij de atleet niet meer verder
kan.

Op dit ogenblik dient de opgelopen schuld volkomen te worden
afgelost en dit geschiedt door het welbekende na-ademen, dat des te
sterker is en des te langer duurt, naargelang de schuld min »f meer
opgelopen is.

Dech ook bij esn arbeid, die minder Os vergt als de teegelaten
4 liter ondergazt het lichaam cen zekere zuurstofschuld, de AAN-
PASSINGSSCHULD genoemd. Deze dient insgelijks na het voleindigen
van de arbeid te worden asngezuiverd,

We kennen bepsalde cijfers, die bekomen werden door onderzoek
van talrijke atleten, bij verscheidene sportprestaties.

Ziehier enkele voorbeelden :

T A e s e T WSS i e o P 4 4 e W — - - ——

100 _meters gelopen in 11 secsnden 3/10 verbruiken 10 liters 0, voor
de verbranding ven 50 calorieén.

200 meters gelopen in 23 seconden verhruiken 200 Tadg e
de verbranding van 100 calorieén.

400 meters gelopen in 53 seconden verbruiken AR 02 voor

de verbranding van 110 caloriecén.
1500 meters gelopen in 4 minuten verbruiken 28 & 02 voor

de verbranding van 140 calorieén.

42,300 meters (marathon) gelopen in 3 uur verbruiken 610 liters O,

voor de verbranding van 3050 caloriesn.

Bij een arbeid, die 5 liter O, zou vergen, maakt men een schukd
van | liter per minuut. Zulke arheid kan den 15 minuten worden vole
gehouden, tot de teelaatbare zuurstofschuld is opgebruikt.

Bij een erbeid die bv. 14 liter per minuut zou vergen, maakt
men elke minuut een schukd van 10 liter. Deze arbeids- of sportpres-
tatie kan dus 1,5 minuut worden velgehouden.

Levert men een prestatie die 40 liter per minuut zou vereisen,
dan kan deze slechts 15 : 40 = 22 " worden volgehouden. Hierbij be-
staat er geen tijd voor aanpassing, zcdat alles op krediet moet ver-
werkt worden zodat de 4 liter, die anders mogen worden afgetrokken,
hier geen rol spelen.

Men weet thans ook dat bv. om 375 meter per minuut te lopen,
men een behoefte heeft zan 8 liter 05
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Dus elke minuut ontstzat er een schuld van 4 liter. Men kan
dus deze snelheid blijven aanhouden gedurende 15 : 4 = 3 3/4 nin,

Wenneer we nu dit bekomen cijfer (tijd) vermenigvuldigt met
de minutensnelheid dan bekomt men het asntal meters dat deze press
tatie kan bedragen, dit is hier 1406, hetgeen ongeveer overeenstemt
met de 1500 meter in 4 minuten.

Laten we nu deze gegevens met andere voorbeelden duidelijker
maken :-met een loopsnelheid van 500 meter per minuut wordt 50 liter 05
verbruikt, dit is dus vol te houden gedurende 15 : 50 = 0,3' of
18". De maximale afstand die aan deze snelheid zal kunnen gelopen
worden bedraagt 0,3 x 500 = 150 m. Dus 150 m. op i8¢

-met een loopsnelheid van 480 meters per minvut, verbruik
38 liter Op vol te houden gedurende 15 : 38 = 0,4' of 24", De
maximale afstand is dan 0,4 x 480 = 192 m.,wat overeenkomt met de
200 m/23 ~ 25",

Dezelfde berekeningen kunnen gemaakt worden voor snelheden
van 400m/minuut met 22 liter verbruik; 375 m/min. met 8 liters
verbruik; 333 meter/min. met 5 liter verbruik; 313 m./min. met
4,5 liter verbruik en 282 m./min. met 4 liter verbruik.

Dit laatste is de marathonsnelheid, die dus praktisch zonder
schuld kan gelopen worden en die dan toelaat door de praktijk en
door intensieve training de laatste reserve aan te spreken voor de
eindsprint. Wat bij de berekening dezer cijfers nog moet worden in
acht genomen is het feit dat voor korte afstanden er geen zuurstof
wordt verbruikt en alles op zuurstofschuld wordt uitgevoerd. Bij
een grote snelheid dient er dus geen rekening te worden gehouden
met het 4 literverbruik per minuut.

Dit wordt bij onze berekeningen wel van kracht voor minder
intense loopsnelheden van langere duur.

Zo bv. vanaf een tijd van 0,8', besteat er reeds cen kleine
aanpassing van ademhaling en circulatie, en rekenen we slechts op
een utilisatie van 3 liter in plzats van 4 bij langere adaptie,

In deze gevallen hebben we onze berekeningen op een andere ba-
sis te maken :
- bij een snelheid van 400 m.:min. met een verbruik van
22 liter Op zal de vol te houden duur 15 : 22 = 3

- en vanaf 375 m./min. met 8 liter verbruik, mag men de
aanpassing als bijna volledig beschouwen, met een uti-
lisatie van 4 liter, zal men dan ook met de factar 4
dienen rekening tz houden.

Zo berekent men bij 375 m./Min = 15 : 8-4 = 15 : 4.

Alle voorhanden zijnde energie wordt in de natuur niet omgezet
tot nuttige, dynamische energie.

Het arbeidsrendement is de verhouding tussen de geleverde ener-
gie en de energie die moet vrijgesteld worden.

Het rendement varieert van persoon tot persoon en is afhankelijk
van de geoefendheid en de training.
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Maximaal kan men 34 m nuttig rendement voortbrengen van de
geleverde energie; het overige wordt meestal omgezet in warmte.

Dit geldt niet enkel voor de levende wezens, doch ook voor de machi-
nes. Het nuttig rendement van de stoommachine bv. ligt ongeveer
op 27 %,

Bij een normaal niet sportief individu gact ongeveer 75 % der
geleverde energie in warmte over, zodat slechts 25 % voor nuttige
cmzetting overblijft. Door oefeningen vermecerdert het rendcment
door het wegvallen van nutteloze overbodige bewegingen en door een
betere toepassing van de bewegingscodrdinatie. Deze beheecrst een
funktie van het centrale zenuwstelsel, die op de spieren wordt ever-
gebracht.

Bij een goede codrdinatie wordt de spier beter en sneller aan-
gesproken, waardoor de tussenkomst van de hersens tot een minimum
worden herleid in de uitvoering van goed aangeleerde en herhaalde
bewegingen.

Door de ideale uitvoering van de meest aangeleerde bewegingen
wordt het automatisme in de hand gewerkt. De hoogste vorm van vaar-
digheid is het automatisme.

Vaardigheid is techniek en wie de techniek beheerst doet veel
automatisch, waardoor hogzre funkties =1s aandacht en concentratie
kunnen vrijkomen, voor fijnere schakeringen, voor menige onverwachte
momenten en voor nieuwe vondsten, voor spontane becordelingen tegen-
ever bepaalde veranderingen in de situaties, die zich kunnen voor-
doen. De intelligentiecentra blijven zo meer beschikbaar voer im-
provisatiewerk.

Het rendement, het nuttig of optimzal verbruik wvan encrgie,
zal insgelijks afhankelijk zijn van het tempeo.

Bij elke arbeidsvorm zijn er bewegingen die, in een bepaald
tempo uitgevoerd, maxiwaal economisch zullen uitkomen. We kennen
dit verschijnsel ook in de mekanika : een autovoertuig zal oek het
meest ekonomisch rijden met een bepaalde optimale snelheid.

Zo weten wij ook dat bv. bij wandelen de optimale bewegings-
frekwentie ligt tussen de 90 en de 100 stappen per minuut, terwijl
voer het fietsen 35 - 55 tranbewegingen de meest voordelige methede
daarstelt. De maximaal mogelijke arbeidsintensiteit zal ook afhan-
kelijk zijn van de duur der prestatie.

Hier raken we het probleem aan van de warntercgeling.

We weten immers dat de levensverrichtingen zich afspelen bij
een optimale temperatuur van ongeveer 37° en dat slechts minimale

afwijkingen mogen toegelaten worden om het behoud van het leven te
verzekeren,

Vermits er slechts 25 & der energie nuttig omgezet wordt in
dynamische energie, wordt er 75 » in warmte omgezet.

Men verstaat dus gemakkelijk dat, bij intensieve arbeid, een
grote hoeveelheid warmte wordt opgestspeld in het lichaam, wat de
lichaamstemperatuur gemakkelijk met 40° zou doen stijgen, hetgeen
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een snelle dood zou betekenen. Hier dient dus de warmteregeling te
worden aangesproken.

Warmte kan uit het lichaam verwijderd worden door verdamping.
Er moet dus vocht uit de lichaamsvochten worden sangesproken.

Er zal een grotere capillarisatie van de huid entstaan, waar-
door meer bloed aan de oppervlakte gebracht wordt; langs de talrijke
zweetklieren wordt het zangebrachte vocht verdampt. Doch zweet be-
stazat niet enkel uit water. Zweet bevat insgelijks een grote hoe-
veelheid zout (NaCl of keukenzout).

Hierdoor komen een groot zantal cellen in aktiviteit, die zelf
energie verbruiken, zowel energieleverende stoffen als zuurstof.
Deze elementen nemen dus een deel weg van de maximaal mogelijke
aanvoer ven Op , waardoor de spieren, de ademhalingsorganen en de
bloedsomlocp een gedeelte zullen moeten ontberen.

Op dit moment valt een mindere prestatie van de in gan% ge-
brachte fysiologische asanpassing woar te nemen en dit mement komt
overeen met hetgeen we vaak ondervinden bij intense arbeid ef sport-
prestatie, het DODE PUNT.

Dit kan , bij een nieuwe 2anpassing, van voorbijgaande aard
zijn en gevolgd worden door hetgeen we dan nocmen "de TWEEDE ADEM".

VERMOEIENTS.

Wanneer de arbeid verder langdurig en intens wordt voortgezet,
komen we tot een stadium van VERMOEIEBNIS.

Vermoeienis is cen onbehaaglijke toestand van het organisme,
waarin het verder uitvoeren van arbeid moeilijker wordt en pijnlijk.
Men onderscheidt hicrbij de spiervermoeienis en de algemene ver-
moeienis, waarbij het ganse lichaam betrokken wordt.

De spiervermoeienis is een toestand, waarbij de spier niet
meer in staat is om een arbeid te leveren, zoals het initiaal wel
megelijk was.

De oorzaken hiervan zijn te zoeken in verschillende factoren :

1. Vooreerst geraakt de cel, door intensieve arbeid, uitgeput aan
energie leverende stoffen, o.a. de suikers.

2. Tweedens krijgen we cen opstapeling van melkzuur, dat in te grote
concentratie een vergiftigingstoestand verwekt, waardoor de vita-
le funkties te kort schieten, dit door het feit dat de aanvoer
van zuurstof ontoereikend is om het melkzuur te neutralizeren
en om te zetten in koolzuur en water, cn -of weer om te zetten
in glycogeen.

Het teveel aan melkzuur zal tenslotte ook in het bloed terccht
komen en onvolledig kunnen bewerkt worden door het Natriumbi-
carbonaat, waardoor het zuur-base evenwicht van het bloed ver-
broken wordt, en zo ook een invloed zal gaan uitoefenen op de
centrale, vitale organen, hart en ademhalingscellen, die op hun
beurt niet genoeg kunnen recupereren en dus hun rol van zuurstof-
aanbrenger niet meer zullen kunnen vervullen.



484824
U ziet dat we zo in een vicieuze kringloop terecht komen, waardec.:
de zuurstofaznvoer hoe langer hoe meer wordt geremd .

Hetgeen hier ook nog een bijzondere rol speelt.bij de spier-
vermoelenis is de verandering in de ionenconcentratie, in de ionen-
verhouding der cellen en celtussenruimten.

De intoxilatie van het milieu door zuurstof tekort en opstape~
ling van afbrosksteffen, zal zo ook een invloed krijgen op het ganse
zenuwstelsel, waardoor een algemene en functionele rexming van de
zenuwcellen ontstaat.

De tekenen van zenuw-vermoeidheid zijn vooreerst een pijnlijke
sensatie bij een inspanning, zenuwachtigheid, prikkelbaarheid, ver-
traging der resktiesnelheid, vertraging in de bewegingen, vermin-
dering van de aandacht, ontmoediging.

Veelvuldig geeuwen wijst op een zuurstoftekort.

Het spreekt vanzelf dat algemene vermoeienis een invloed zal
hebben op de gportprestatie.

Wanneer overdreven, vask herhaalde inspanningen tot een te
intense vermoeienis leiden, met neiging tot vertraging van het recu-
peratievermogen, spreekt men over Chronische vermoeienis of over-
spanning.

Men weet dus dat deze bijzonder veroorzaakt wordt door ver-
traagde en ontqereikende zuurstoflevering aan de zenuwcellen.

De verschijnselen van overspanning zijn :
a. van psychische aard

: vermindering van de "levensvreugde"; al
wat dient wvolbracht, wordt te zwaar en pijnlijk. Geen lust

tot spelen (in dit geval voetbalmoe). Spelen voelt aan als
een grote last, verder irritabiliteit, woede aanvallen,
agressiviteit, depressie. De oververmoeide zal vaak naar drog-
redenen zoeken om bv. een nederlsag uit te leggen en om de
schuld te werpen op medespelers, trainer, clubleiders.

———————————— ¢ het inslapen is erg moeilijk, spijts een
overdreven vermoeienisgevoel. Bij het ontwaken voelt hij
zich nog erger vermoeid als bij het slapengaan. De slaap is
ook meestal woelig.

—————————————— : (zeer belangrijk verschijnsel!!)

d. de normalg_golsvgggzggigg ven de sportman is verminderd of
verdwijnt.

e. vertraagde recuperatie der hartfunktie na een inspanning. We
weten inderdaad dat de polsversnelling bij inspanning slechts
tijdelijk is en dat deze na een bepzalde tijdspanne terug tet
het normale komt en dit volgens de intensiteit van de arbeid.
Deze normalizering duurt veel langer bij oververmoeienis.



r43 .

f. vermindering der vitale longcapaciteit, waar te nemen door
spirometrie.

g. pijnlijke sensatie van vermoeienis 's morgens; deze vermin-
dert geleidelijk tijdens de dag.

Alvorens het hoofdstuk over de vermoeienis af te sluiten, wil-
len we nog enkele woorden uitleg geven over de zenuwvermoeienis.

Deze is veroorzaakt door psychische factoren, vaak naar aanlei-
ding van nadelige of moeilijke financiele situaties, sociale of
familisle conflicten, problemen van morele aard en angsttoestanden.

Het spreekt venzelf dat ook zulke toestanden een nadelige in-
vleed hebben op sportprestaties. De behandeling hiervan zal evident
van psycholegische aard dienen te zijn.

De studie van al de factoren die we bestudeerd hebben, zullen
bij de grote oefenmeesters van de toekomst moeten deel uitmaken van
hun intellectuele bagage, willen ze de noodzakelijkheid en de me-~
theden van hun oefenstonden goed begrijpen, willen ze de eigenschap-
pen van hun spelers goed kennen zowel fysiologisch als psycholegisch,
zodat ze op rationele wijze aan elkeen een rol toewijzen die hem het
best past.

ENKELE_BEGINSELEN OVIR MASSAGE

De behandeling van sportongevallen omvat, behalve de onmid-
dellijk te verlenen eerste hulp, ook nog nmethoden om het volledig
herstel te bespoedigen en de volledige revalidatie mogelijk te ma-
ken,

Hiertoe bechoren de elektrotherapie, de masgsage en de kinegi-
therapie, allen onderdelen van de fysicotherapie.

Massage is het behandelen, het bewerken met de handen —ocok wel
eens met een trillende, zachte gummibal, die door een elektrische
stroom wordt aangedreven - van de huid, de spieren, de pezen en de
gewrichten.

Deze bewerking is verschillend volgens de plaats of lokalisa-
tie, en ook volgens de aard en de uitgebreidheid van het letsel.
Het is daarom allernocdzakelijkst tamelijk uitgebreide begrippen
te bezitten van anatomie en fysiologische gegevens, alsock van de
anatomopathologische betekenis der letsels.

Verkeerde en ontijdige behandelingen kunnen voor de patient
nadelige gevolgen hebben.

Wat verkrijgt men door massage ?
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In elk ergaan dat door massage werdt bewerkt, treedt cen akti-
vatie op van de lokale bloedsomlcop en dus ook een opdrijven van de
stofwisseling, hetgeen betekent dat gemakkelijker restitutiesteffen
zullen kunnen worden aangevoerd, zeals suikers, aminozuren en zuur-
stof, en ook bloedcellen, zowel witte als r~de en dat 1egelijk eok
vlotter opgestapelde afbraakstoffen zullen worden afgedreven.

Hier kan gemakkelijk een parallel gctrokken worden met de wer-
king van de aanpassing van de stofwisscling bij inspanning, waar
ook de betere doorbloeding door capillarisatie wordt verwekt.

Het gevolg daarvan is dat de huid, die het meest asn de opper-
vlakte gelegen is, het eerst de werking der betere vascularisatie
zal ondergaan, zodat haar uitscheidingsfunktie zal gestimuleerd
worden.

De dode, verdroogde en verhoornde cellen der opperhecid, die
samen met het stof op de oppervlakte der huid blijven kleven, en
ze enkele pori&n kunnen epsteppen, zullen insgelijks vletter ver-
wijderd worden.

DE SPIEREN , fel werkende organen en sterk gevaskulariseerd, eek

het meest blootgesteld aan vermoeienisverschijnselen
en dus aan opstapeling van afvalstoffen, zullen het best gehoor-
zamen en gunstig reageren op ecen goed toegepaste massage.

Zoals bekend reageert het organisme tegen pijn of eververmeei-
enis door spierkontraktuur of spierhypertonus

Door de opstapeling van afvalstoffen en verminderde gevoelig-
heid der zenuwcellen en dus eok van de zenuwprikkel, zal de depe-
larisatie ap de spiervezel minder docltreffend zijn, zodat ook min-
der calcium zal vrij komen, element dat noodzakelijk is voor de ent-
spanning der spier. Gevolg : pijnlijke spierhypertonie of zelfs
spierkramp.

Wel deze ziekelijke spierhypertoniec wordt voordelig beinvloed
door massage, alhoewel de plotse pijnlijke hevige kentraktuur eerst
best dient opgeheven te worden.

De geleidelijke spiervermoecienis zal de meest langdurige ge-
volgen hebben ter hoogte van de junctie tussen spier en peesweefsel.

DE PEZEN zullen bijzonder moeilijk hun vermoeienisprodukten kunnen
afwerpen, omwille van hun fibreuze struktuur, waardeor
veel minder bleedvaten aanwezig zijn.

Deze meeten veeleer door een trage osmose de spierweefsels be-
reiken, waar meer bloedvaten voorhanden Zijn.

Daarom ook het gemakkelijk ontstasn van de gekende tendinitis
door oververmoeienis : pijnlijke verdikte pees met sterk gestoorde
functie. Frekwent ter hoogte der Achillespees.

Daar, waar pezen in peesscheden glijden, krijgt men de pijn-
lijke en goed voelbare crepitatie, een zekere knarsing, die best
is te vergelijken met het trappen in verse sneeuw.
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Zulke verschijnselen zijn niet enkel het gevolg van overver-
moeienis, doch kunnen insgelijks ontstaan ten gevelge van infecties.

In dit geval moet de infectieuze periode eerst voorbi]j z13n,
cer tot massage mag worden overgegean.

DE GEWRICHTEN met hun bedekkingskraakbeenderen en met hun omrin-
gende, weke weefsels, zoals de synovia, de kapsel en

de banden, kunnen door vermoeienis insgelijks pijnlijk worden, of

door bruuske bewegingen letsels oplopen als meniscusbreuk, bandscheur,

en zelfs ontwrichtingen.

Bij al deze gevallen is, in latere perioden, massage en mobi-
lisatie zeer gunstig.

Door massage met verschillende drukmomenten zal de synovia de
opgestapelde vochten gemakkelijk opslirpen.

Bij verstuikingen, kneuzingen der pezen, zekere pijnen zonder
duidelijke oorzaak, kan massage uiterst gunstig zijn.

PRAKTISCHE UITVOERING VAN MASSAGE

Laten we ter inleiding aanstippen dat massage moet verricht
worden in een goed verlucht en verwarmd lokaal, dat de patient een
goed ontspannen en gemakkelijke houding moet verzekerd worden, om
eiger vermoeienis te voorkomen en dat deze er zorg moet voor drageh
zijn werk uit te oefenen met zuivere, warme en zachte handen.

DE_HOOFDGREPEN ZIJN
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Belangrijk onderdeel van de ganse verrichting, waarmee elke
goed gevormde masseur steeds moet beginnen en ook eindigen.

Wordt uitgevoerd met de vlakke hand, met gespreide duim en
met zachte druk.

Bij grote spiergroepen wordt deze beweging alternatief met
beide handen uitgevoerd.

De strijkbeweging moet steceds geschieden in de richting van
het hart, aangezicen het enkel de aderlijke bloedsomloop is die in
aanmerking kan komen voor de uitwerking der aktivering, eerstens
omdat de venen meer oppervlakkig gelegen zijn en dus meer bereik-
baar, vervolgens omdat hun wanden dunner zijn en hun inwendige druk
kleiner, in tegenstelling tot de slagaders, die een dikkere, har-
dere en sterk elastische wand bezitten en hun inwendige druk gevoe-
lig heger ligt, door de steeds hogere druk die rechtstrecks afhan-
kelijk is van de hartdruk en van de rythmische persbewegingen der
hartpomp.

Ze zijn vervolgens ook meestal in diepere lagen gelegen en
minder bereikbzar.
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Aan het einde van elke beweging moet de hand worden opgehe-
ven, op het ogenblik dat de anderc hsar arbeid heeft ingezet.

Deze beweging moet traag en rythmisch zljn en mag niet onder
grote druk worden uitgevocrd.

Deze beweging heeft alleszins een kalmerende invloed, en zal
ook als inleiding een vertrouwelijk kontakt tussen masseur en pa-
tient verzekeren.

—— o o s T o — v o S50 s —

Heeft een mcer diepgzande inwerking op de spieren.

Het bewerkt een verschuiven van verschillende spierbundels
enderling met uitpersing.

Het heeft hetzelfde fysiologisch effekt als de vorige vorm,
dech met ecn diepere werking.

.Schudden

Met tangvormige hand de spieren tussen duim en vingers, die
licht gebogen moeten zijn, heen en weer- bewegingen uitvoeren, of
uitpersen of drukken van de spiergroepen op de onderliggende been—
derige vlakten. Dit geldt natuurlijk voor grote spiergroepen.
ijven
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Bestemd tot de behandeling van zecer beperkte eof omschreven
plaatsen, bv. bij myogelosen (kleine pijnlijke knobbels in spier-
massa's) eof gelekalizeerde spierkontrakturen, of discusletsels van
de intervertcbrale spleten, of daar waar de spiermassa'’'s niet kun-
nen emvat worden als de platte rugspieren.

Technisch geschiedt deze greep met de platte hand, met het
handvlak, de kant van de hand, de handballen, de duimen of vinger-
toppen.

Kloppen met de handpalm, met de vingertoppen. Het hakken met
de handrenden mag nooit geschieden op plaatsen waar het been epper-
vlakkig is gelcgen.

Vibratie-massage

Geschiedt met snelle draaibewegingen van de plattc hand en is
bijzonder aangewezen bij de behandeling van platte spieren.

Uitschudden

Heeft een zeer diepgaande uitwerking.
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Vermeldeﬁ we hier nog dat de verschillende technieken achter—
eenvolgens voor een zelfde behandeling en bij dezelfde patient mo-
gen worden uitgevoerd.

DE ALGEMENE AANWIJZINGEN BIJ MASSAGE

Behandeling van spieren, pezen en gewrichten in het algemeen,
wanneer nochtans het tijdschema wordt eerbiedigd.

DE _ALGEMENE TEGENAANWIJZINGEN

Ontstekingsprocessen.

Pas opgelopen verwondingen, of zware spier of peesscheuren.
Besmettelijke ziekten.

Huiduitslag.

Flebitis of aderontstekingen of aderklonters.
Voorzichtigheid is gcboden bij aderspat.
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HET ZENUWSTELSEL LE SYSTEME NERVEUX

Coupe sagittale du cerveau .

Sagittale doorsnede van de hersens
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DE HERSENEN Projectiezonen - Associatiezonen

IE CERVEAU Zones de projection - Zones d'association
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Zone tactile

liotorische zone
Zone motrice
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centrum
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Samenvatting van een artikel van de liH. Dokters CLC. VAN NICUWENHUIOEN en
R. MARLIZR. Voordracht gehouden bij de Nederlandse Vereniging van Sport-
geneeskunde. (8t .~Anionius Hospitaal te Utrecht in 1957)
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Indien met het woord "3PORT" bedoeld wordt het verrichten van een physische
activiteit, die tot doel heeft een prestatie te leveren of een record te
breken, dan is het leger van sportbeoefenaars meteen uitgedund als een
kaal hoofc.

Het sprecekt vanzelf dat "SPORT" genomen dient te worden in de meest alge-
mene zin : het verrichten van een physische inspanning die vrijwillig
wordt aangegaan en tot doel heeft de tijd nuttig en aangenaam door te
brengen.

In die zin genomen is "SPORT" niet meer een privilege voor een kleine
groep mensen, maar ze wordt toegankelijk voor alle lagen van de bevol-
king, mesnnen, vrouven, jongeren en ouderen, rijken en armen.

Het is totaal onmogelijk over "SPORT" te praten, indien de physiologie
van de inspanning niet even wordt tcegelicht.

Bij het verrichten van een dynamische prestatie leveren wij arbeid, we
wakkceren onze verbrandingsprocessen aan en doen beroep op energiebronnen.
Verschillende tijdelijke wijzigingen treden op in het menselijk lichaam :

a) Dec stofwisseling :

De groncstofwisseling, de zo:ezegde stofwisseling in rust, becdraagt
bij ecen normeal volwasser individu ongeveer 1.500 Kg Cal./24 uur. Elke
"arbeid" ziet die stofwisseling stijgen, rustig wandelen verhoogt het
BiT 14 manl, roeien 2% meal. Bij wedstrijden integendeel bereiken ue
makkelijlz 6 moal de grondstofwisseling.

Bnorme cijfers kunnen bereikt worden. Hen arbeider verbruikt over
24 uur ongeveer 3.500 Kg. Cal. Een marathonloper verbruikt ditzelfde
calori€énaantal in 3 uren !!

b) De =aderhaling :

Meer verbrandingsprocessen betekent meer O, opname en verbruilk,
meer CO2 productic.

De ademfrcequentie en de ademdiepte nemen toe, zo kan het adcmminu-

tenvolwie oplopen. De prikkeling van het ademhalingscentrum gebeurt op
meerdere wijme @
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- Brauer-Heringreflex uitgaande yan de longvagi, reflexen
uitgaande van de circulatie o.a. zezl de lichte onderverza-
diging in het arteriBle bloed via de chemoreceptoren het
ademcantrum prikkelen;

-~ Bén der voornaamste prikkels voor het ademcentrum is de
verhoogde koolzuurspanning in het bloed. Zij prikkelt recht-
strecks het ademcentrunm.

De respiratoire veranderingen zijn nauw gebonden aan bioche-
mische. Door de¢ verhoogde verbrandingsprocessen komen meer
"zuren" in het bloed, o.a. melkzuur. Het natriumbicarbonaat
zal deze zuren deels binden. Zo ontstzan o.a. Nalactaat en
koolzuur, die op hun beurt het ademcentrum stimuleren

¢) De_circulatie :

Brutaal goschetst zien wij hoe de hartfrequentie van + 70 near
140 en het slagvolume van 70 cc naar + 200 cc. oploopt. Het hart-
debiet loopt dus van + 5 l.op tot ongeveer 25 1.

Hier ook snelen reflexen e:n grote rol o.a. wordt door het dicper
ademen de "negatieve" druk in de thorax groter. Deze druk, lager
dan de atmosferische druk, is ook lager dan de¢ tensie in andere

licheamsholten. Zo wordt het bloed aangezogen naar borstholte cn
hart.

D¢ bloedregserves worden opengezet en door de spicrcontracties worden
ook de aders, die tussen de spiervezels inliggen, uitgeperst.
Behoudens het feit, dat meer bloed in omloop komt en dat de blocd-
verdeling andcers wordt, wordt vooral hcet minutenvolume opgevoerd
door 2 mechanismen

1° Het vehogen van de hartfrogucntie :

Hier ook tredcen reflexcn op

- dc "Lungentlastungsreflex", ccn verlaagde druk in de longcn
zict de hartfrequentie versnellen;

- de reflex van Bainbridge, uit het hart, vooral het rechter cen
tenslotte

- dc balangrijkste reflexen uitgaande van de pressoreceptorcn
en chemorcaceptoren.

Mechenische invloedcen tcnslotte kunnen nog tussenkomen. Het
inblazen van de longen bijvoorbeceld versnelt de hartfrequentic
door verminderde prikkelbaarheid van dc¢ cardio-inhibitorencentra.



2° Hot wvermcerderen van het slaegvolume

Hier spcelt de wet van Starline cen grote rol. Het hart
contracteert maximzal op zijn inhoud. Hoe groter het bevatte
blocdvolume, hoe kracht_ger spiercontractie, dus hoc beterc
uitdrijving.

Belanzrijk is, dat de aanpassing aan ecn bepaalde arbeid, totaal
onwillelcurig gcbeurt. Zven belangrijk is, dat ons organisme inge-
steld is op zo economisch mogelijke arbeid.

Tenslotte wil ik nog wijzen op het feit, dat bij een inspanning de
respiratic 10 maal de rustwaarde bereikt, daar waar het hartdcbiet
slechts 5 msal oploopt. Dit verschil volgt hieruit, dat de Op satu-
ratie groter wordt. In plasts van 30 % te putten uit het bloed, wordt
60 y., dus het dubbele van het normale, benut. Het hartminutenvolume
dicnt dus geen 10 keer opgevoerd te worden, maar slechts 5 maal.

Kort rcsumerend kunnen we dus aanstippen, dat elke inspanning bij
ccn normeal individu :

e —

2) dc stofwisseling doet stijgen;

b) het ademminutenvolume verhoogt door toename van ademfrequentie
cn adcmdicpte;

¢) heot hartminutenvolume doet toencmen door het wijzigen van
adenfrequentie en adcmdiepte;

Zeer belangrijk blijft echter de mogslijkheid van aanpassing 2an
de tec leveren arbeid !!

Het =2anpassingsvermogen van het organisme is immers beperkt en
vindt allcen plaats binnen physiologische noruen. Bij arbeid loopt
het hartminutenvolume op tot 25 1. Een utilisatie van 60 % 0o bete-
kent 120 ce O2 per liter bloed. In totaal wordt dus een zuurstof-
tocvoer verkregen van

25 x 120 = 3000 cc ( = 3 1.) per minuut.

#1kc prestatie die niet meer dan 3 1. Op per minuut vereist kan dus
worden volsehouden. Is het Op verbruik echter hoger van 3 1. dan
contractcert het organisme cen zuurstofschuld : de arbeid wordt op
credict gelevera.

M is dc¢ maximsal toclaatbarc zuurstofschuld 15 1. Verbruikt ecn
atloet per minuut dus 1 1. Op te vcel, dan zal de inspanning slcchts
15 minuten worden volgehouden. Daarna weigeren de spieren allc dicnst.
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Hieruit kunnen wij onmiddellijk afleiden, dat de getrainde atleet,
de inspananing langer zal volhouden dan de NIET getrainde persoon.

Waarom ?

a) Hij zal zijn ademhaling kunnen wijzigen, vooral door een vermeer-
derde ademdiepte, niet zozeer door frequentieverandering.

b) Hij zal zijn slagvolume opvoeren. Niet de hartfrequentie zal oplopen.
Immers bij ~en te hoge frequentie is de diastole tijd - de tijd
van hartvulling - te kort. Zo wordt de hartcontractie on-effectief
en on-cconomisch. Vooral de hartcontractie zal dus opgevoerc worden.

¢) De maximale O, utilisatie die bij een normaal 1nd1v1du 60 % bedraagt,
kan bij een getraind atleet opgevoerd worden tot 75 %.

De getrainde atleet heeft dus het automatisch regelingsmechanisme van
ong lichsam, bij hem wordt een arbeid economischer geleverd MeBeVe
het arbeicsrendemnent ligt hoger.

Elke arbecid is echter begrensd door twee factoren. De mogelijkheid van
(maximale ) O, toevoer per minuut en de (maximale) toegelaten O2 schuld.

Elke arbeid kan in curve worden uitgedrukt. Deze curve tevat meerdere
stadia :

a) Het staldium van aanpassing aan de arbeid gedurende enkele seconden
of minuten is eér toenemende voorlopige azanpassing aan de arbeid.

b) Dan volgt cen stadium, waarin het organisme in een evenwicht verkecrt.

Zijn O2 verbruik neemt niet meer toc, de patiént haalt een "gtcady-
state'.

c) Dan volgt ~en "docd punt" : es valt zwaar en vaak wenst de atleet
er mce op te houden. Zet hij echter door dan haalt hij

d) Zijn tweede adem. Vierde stadium waarbij het hem mogelijk wordt de
arbeid verder te zetten.

Waarom het dode punt optreedt is niet helcmaal duidelijk, een ver-
klaring kan er in bestaoan, dat het leveren van ecen inspanning gepaard
gaat met con temperatuursstijging. Hierdoor wordt het perifere vaatbed
opengezet.

Hierdoor wordt tcn bate van de periferc circulatie bloed onttrokken aan
de spicren. %o zou cen tijdelijke onvoldoendec circulatie (o.a. in de

spicren) ontstaan. Door een aanpassing van de circulatie kan de arbeid
verder gezct worden.

e) Tensloitte komt de vermocidheid. Ze berust op cen verminderde enerpic-
toevoer, ccen ophoping van stofwisselingscindproducten, ook psychischc
factoren influoncceren, o.a. het afstompen van de reflexen.

Bij vermocidheid tenslotte wordt de arbeid on-cconomisch dus ook
onceilcctietf.
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Het spreckt voor zichzelf, dat het frequent beoefenen van sport,
blijvende veranderingen verwekt in het menselijk organisme.

Tal van onder_oeken bewijzen bij ven (getrainde) atlcet :

a) De verhoogde drempel van de grondstofwissecling.

b) De ‘tocname van de bewegingsmogelijkheden van de thorax, dc cven-
tuccl gewijzigde wijze van ademen (mcer ademdicpte, minder adom-
frequentic).

¢) Do storke vermecerdering van het hartminutenvolume.

d) De stijging van bloeddruk bij inspanning met toename van hect
systolodiastolisch drukverschil. Bij de gctrainde persoon stijgt
dc systolische druk bij inspanning minder, dan bij de niet ge-
traindc, de diastolische druk dearcentegen daalt sterker.

e) Door de verbeterde ventilatie en circulatie wordt het rode becnmerg
geprikkcld. Indien eon niet getrainde persoon veel inspanningen
doct, dan bestant dan ook mogelijkheid van cen lichte anacmic...

f) Lr ontstzan ook scheikundige veranderingen. De alkalirescrve ligt

noger bij de getrainde persoon (dus grotere bindingsmogelijkkhcid van

molkzuur) .
"De bloedguikerwaarden vcranderen minder.

&) Ook d¢ spicren zijn vanzelfsprekend veranderd, vooral door het
dikker worden van de spicrvezels c¢n van het tussenliggend bind-
wecefscel. Hicer spcelt de betere irrigatie door tocname van capil-
iairsn czn grotc rol.

h) Ook vecrandcringen treden op in het zcnuwgtelscl. Er besteat cen ver-
ncerderde tonus van dc vagus ten opzichte van de sympathicus.
Tecnslotte rijgt het centrale renuwstolsel cen leidende rol. Do
sportinspanning wordt cen gewoonte, immers zij is de voortdurende
herhaling van hetzelfde, ze wordt cen ervaringspeil. Daardoor
lcert dc atlect zijn inspanningen dosercn en hij lcecrt bepaaldo
takticken aan.

Het is misschien wel intcressant, na dcze cerder saaie inleiding,
dic ccn bectje als reclame klinkt voor de atlect, daar waar ik zclf
niect in staat ben ontwikkclde "spierballen" te laten zien, even uit

tc weiden over de pgychische evolutie, die wij allen, willen of nict,
in ons lcven doormaken.

Dezc curve, gclecerd physiologische curve genoemd, is, zoals bepaalden
zeggen "biologisch". Leoten wij eensgezind zeggen, dat ze artificicel
is.
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Sprcken we dan mezar van "jougd", "middelbare" leceftijd en "oude dagh.
Dezc vage termen laten allen intcerpretaticmogelijkheden toe en zijn
in clk gcvel nict kwetsend.

Enkolc voorbocldeon dat de indeling artificicel is

a) Als mijn vadcr 's morgens in de badkemer staat (jeugd) en Figaro
zingt. Als hij op zondagavond thuiskomt cn zijn voctbaleclub ver-
lorcn hceft (oude dag).

b) Als cen man van vijftig cen mooi pak draagt cn dito das, dan zegt
de jeugd : Kijk cons die "oude", hij voelt zich jong.

c) Als wc de "jeugd" van vandaag horen klagen, dan doen ge wel "oud"
can, kortom nict allecn de physiologische lceftijd telt, maar ook de
psychische !

De ingtelling ven psychiaters of filisofen dic ons leven in stukjes
snijden kan zelf heel verschillend zijn ! Charlotte Bihler is
"optimistisch" als ze bewcert, dat de volle rijpheid pas op het 40ste
levensjoar wordt bercikt.

Jung dasrcntcgen vind ik enorm teleurstellend als hij aangcceft,
dat dc "zon dan bogint onder tc gaan".

Haar ja, als wc doen zosls slle andercn, dan vindcen wij een pcriodce
terug tu.:sen O en 15 jaar, waar het "ik" op de voorgrond staat. ilct
is dc periode wear het subjocticve ik, met zijn sprookjcsachtige cn
vincingrijkc fantasie bepaalde instincten ontwikkelt:

- het iunstine™ van zclfbehoud (wa* lcidt tot macht on machtsvergroting)

- hcet-generatieve instinct (bevat o.a. de scxualiteit en de libido)

- het goeialc instinet )

- on tenslotte cen soort algemcen instinct, dat recligie, wereldbetrck-
kingen cnz. inhoudt.

Voor het corst ontwikkelt het individu zich tot psychische rijpheid.
Dezc rijpheid uit zich echter niet ten volle., Het is ecen periode van
gekke fratsen en vlegelstreken. Het is echter ook cen periode van grotc
telcurstellingen, opstandige reacties con depressies.

Na dczc cerstc periode komt de fase 15 - 25. De jeugd grocit in deo
meatschappij. Hetzij op school, op de werkplaats, op het sporttcrrein,
hct individu komt in contact, zelfs in konflikt met andcren.

Het machtsingtinct doet hem streven naar hoger op in al zijn activi-
teiten, neoar "boter", wsarbij het "ik" dc centralc positiec inncemt.



Logischerwijre wordt het dan ook een periode van cxtremisme, het
beter willen dan de anderen, het zoeken naar de prestatie. De
topprestatie is lofwaerdig, mear ... soms gaat het te ver.

Gedrcven door zijn jeugdig enthousiasme wordt zijn inspanning echicr
heel vzal onbercdencerd, daasrdoor oncconomisch. De jongeman zal
minder prestercn dan van hem verwacht.

De ncdcerlcezz wordt scherp sangevoeld, de teleurstelling zal groot
zijn, periodics van schittercnde prestaties zullen afwisselen met
episodes van ontgoochelde resultaten. Vank uit deze neiging zich in
sen *vrocgtijdige opgave", het herhalen van'het gaat niet".

Dacrop komt cen iecr cevenwichtige fase die van 25 - 45. De cerste,
vaak scherpc contacten van het individu met de maatschappij hebben hem
tot les godiend...

Thens is hij zelf lid van de maatschappij, hij is nu veel soberder
geworden, meer bezadigd con meer beredencerd. Zijn inspanningen
zullcen beter gedoscerd worden.

Zoicts brengt mecrdere mogelijkheden met zich mede

Bij totaasl onveranderde psysische mogelijkheden, zal de cne

neey presterens Hij doseert zijn inspanningen, ageert economischier
¢n bereikt cen beterce physische conditic... Wat meer is, hij bere--
deneert zijn inspanningen on lcert bepaalde tacticken aan.

Deze tactick berust deels op het juist gebruiken van zijn hersencn
Juiste actie op het juiste ogc.iblik. Hiecrbij cpeelt de verkregen
crvaring ccn rol, de lesson van het verleden, de bittere herinnering
ean nederlagen dragen ook het hunne bij. Dit zijn allemaal zogezecgdc
psychische factoren.

Door training levenswijze en dicet, zal hij proberen zijn physische
copditie t¢ handhaven. Ook de phyesische factoren beinvloeden dus de
geleverde prestaties...

2° Iwcede mogclijkheid
Bij cen totaal onvcranderde physische nmogelijkheid of zelfs met
tocgenomen physische krachter zal hij minder presteren, hij heeft
zich nog nict lcoren bedwingen, hij redeneert minder en werkt nog
stceds oneconomisch (psychische factor).

Hij verzorgt uitstekend zijn physische conditie, traint regelmatig,
dochr zijn psychische onvolmaaktheid belet hem tot volledige ontplooiing
tc komen.



3¢ Derde mogelijkheid
Zijn physische mogelijkheden zijn verminderd, doch hij kan mcer
prcsteren, hij traint intonsief en voert aldus mogelijk zijn
physische conditie op. Doch het is vooral de¢ pgychische instelling,
hcet "willen" dice hem helpen.
Door allerlci "tactieken" en "trucs" haalt hij het van andercn.

4° Vicrdc mogelijkheid

De physick is verminderd en ook de psyche is minder. De prestatie

is vanzelfsprclzend minder. Het dient dus gezegd, wat medisch

uitcerst belangrijk is, dat cen geleverde prestatie, ecn verwezenlijkte
inspanning nict altijd als de trouwe weergave dient te worden bcschouwd
van dc physisdic conditie.

Hct psychische is immers in staat cen physische minderwaardighcid
tc maskceren. Het "veel presteren" in dergelijke omstandigheden,
hoc lofwzardig ook, dicnt medisch absoluut veroordecld.

Trouwens dec sportman die aldus handelt :

- schaadt zan zijn gezondheid

- bewijst allcen de vlegeljaren niet volledig ontgroeid te zijn,
want hij is nict in steaat de plaats te ruimen voor jongeren cn
te abdiccren.

Wat mcer is de sportman, vroegere ster, idool van het publiek, wordt
nu uitgofloten en voor "rede waskuip" uitgescholden !

Een derde lovenspceriode vangt aan na de 40.

Het is de¢ periode van vollc rijpheid, de periode waarin het pres-
taticvermogen voorsl kwalitaticf zijn hoogtepunt bercikt. Dit
bewijst onmiddellijk dat de physische en de psychische levenscurvce
totaal uit clkaar wijken.

det prestaticvermogen berust namelijk op de psychische instelling
in c¢ic poriode, nict op de physische conditie. In die periode kan
Gus cnikel cen leven, dat nicet hoofdzakelijk op physick gcbascord
ig, pogitief belecfd worden.

In deze periode kunncn bij de man tal van moeilijkheden ontstaan ...
a) De cnc voeclt scherp zijn physicke omkezer, zijn tanden vallen
uit, dc harcn worden schaars of grijs, het morgen ontwaken

geat gepaard met vervaarlijk gekraak.

b) De¢ libido on de crotische bclangstelling worden minder.
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¢) Rijkomecnde factoren spslen ook ecn belangrijke rol. De cne
krijgt hypertensice, dc¢ andere jicht. Sommigen krijgen angincuzo
bezwarcen. et is ook de lccftijd waarop vriendeon verdwijnen,
overlijuen van bekenden, verlics van dicerbare vrienden.

Indi¢n dc¢ man in dezc puriode niet rcageert, dan heeft het leven
veor hem allce bekoring verloren. Hij probeert toch te rcagercn, doch
doct hcet vaak verkecrd. Hij wordt vervelend, krijgt neiging tot
wrok, hij rcagecrt fout, want zijn ondragelijke rust doet hem mecer
werken dan goed, hij drinkt meer dan tocgelaten, hij rookt veel

te vecel.

Voor andcrcen is het de periode van totale opgave, dec zetel, dc
pijp, dc krant, maar mcer ook niet !

Het ken cchter cen periode zijn van rcactice, wearbij de verkregen
crvaring gebruikt wordt om anderen tc leiden en te vormen.

Hoc kan gorcagcerd ?

a) Door thuis of in de zaken andere belangstellingsferen te vinden.
De kinderen worden groot en vragen dc ouders om raad, in de zaak
dicnen nicuwe bestuursleden ingeschakeld. In de sport tenslotte
kan de "oudere" een grotc rol spclen, als trainer, als 1lid van
het sclecticcomité, enz...

b) D¢ morclec rol van dec "oudcre" is onloochenbear : als raadgover,
egls mentor gpoort hij de jongeren aan. Hij kan zijn ervering
aasnwenden om tactische lesscn te geven.

c) Tcnslotte kan gercageerd door zclf ecn ingpanning van andercn
acticof we beleven. Het meeleven met zijn voetbalelub, het
meeloven met de prestaties van andceren bewijst, dat het individu
jonggebleven is en blijft meeleven. Uiteindelijk blijft nog het
z0lf acticf sport beocfenen. Hier dient vooral de juiste sport
gelkozen.

In dc loatsbe periode vunaf 55 jaar, ziet men vaak de naar buiten
gerichtc activitciten goleidelijk verminderen.

Het indivicu wordt weer "op zichzelf" terugg:bracht. Het verantwoor-
delijkhcidsbesef is sterk tocgenomen, helaas echter ook vaak overdreven.

Daarom ook is hcet weer cen periode waar het "subjectieve ik" = nict
zoals in dc¢ poeriode van O tot 15 jasar - op de voorgrond stazt. Dit
wekt conflicten die echter zan de volwassene zullen verweten worden.
Aan de¢ puber, san het kind wordt vecl vergeven ! Aan de volwasscne
nict ...
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Het is zeler, dat de grvaringen nog stzods veel Jjongcren zouden ten
gocde komcn, jammer genoeg wordt de ervaring vaak verkeerd asngewend,
mantrcgelen worden getroffen, die vaank te conservatief zijn (niet
verjongen ven cen elftal, gcen ingrijpende maatregelen nemen) dco

men boven de 50 wil niet altijd do plaats ruimen voor cen jongerc.

Na deze klcine inmenging in het psychische wil ik tenslotte dc
verschillende lcvensperioden als volgt samenvatten :

2) Het physische aspect blijft altijd hetzelfde, welke ook do
lceftijd is, een inspanning vergt cnergic en stelt hogecre cisen
2an circulatic en ademhaling.

b) De physische levenseurve toont aan, dz2t het prestatievermogen
omstrecks de 40 jear cen geleidelijke daling vertoont.

c) Deaarcntegen toont de psychische levenscurve cen ascendercnd
verloop.

et de jarcen wordt de invloed van de psyche sterker en d¢ psychische
meturitcit komt pas omstrecks de 40.

Indicen we zulks tcepassen op ecn sportinspanning dan volgt hier
logischerwijze uit dat de inspanning op jeugdige lecftijd vazk
brutaal is en totaal.

Hierdoor is zec ook vask on-economisch en on-psychologisch, dus
mindecr renderend. Dat de inspanning op cuilcre lceftijd meer
gedoseerd wordt en beredencerd. Zij wordt economisch, meer physio-
logisch cn dus vask moer renderend.

Op clke lceftijd van medisch, hygienisch standpunt uit blijft de

hoofdregel geclden. fBen sport moet zijn wclgekozen, goed geleid en
juist gedoscerd.

Wij =ijn zallen overtuigd van het nut van de sport. Het ontwikkelen
vaa de physische mogelijkheden dient niet verder omschreven. Ver-
geten wij ook niet de essentidle rol van het heilgymnastiek in de
rcéducatie van oorlogsverminkten, poliopatienten, e.a.

De psychische invloed van de sport op het individu is ontegensprc-
kelijk. De sport is niet allecen cen physische activiteit, mear onze
spieractivitcit beInvloedt onze hersenen, leren redenercn, doseren
ven de inspanningen, het aanwenden van bep2alde tactieken.

Vergeten we ook niet de sociale rol van de sport. Het individu
komt in contact met anderen en net zoals jeugdbewegingen, padvinderij,
e.a. brcengt de sport toenadering onder de volkeren.
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Het "sporticve onder dc¢ vorm van leren verliezen met de glimlach,
de shakec-hand aan 'de overwinnzar, het proficiat" heeft zijn terug-
slag opr hct verdere leven.

Hij dic sportief denkt en handelt op het voetbalveld, in het zwem-

bassin of waar ook, zal sportief zijn in het leven, in de zaken,
in éo familic.

[et sportieve zal dus zijn invloed hcbben op het KARAKTER. En
het is zcker dot hij die sport doet in zijn jeugd en ze kan

verderzetten op latere leeftijd, vaak optlnlstlscher zal zijn dan
c.L'l(d.LI‘Gn .

Wat mecer is, zijn physiologische leeftijd zal niet altijd beant-
woorden aan "het getal" dat zijn werkelijke lceftijd wecrgeeft.
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UITHOUDING en UITHOUDINGSTRAINING
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tikel van de h., G. VAN MANSHOVEN, overgcnomen uit "Spike", atletick
tijdschrift ven de Belgian Track and Field Trainers Association - 4dc
Jaargang n° 6

———— ——

Wat is uithoucing ?

Mogelijkheid een inspanning van geringe intensiteit lange tijd wvol
tc houden, in dc nabijheid van de steady state grens.

Soms spreekt men over @ lokale uithouding cn slgemene uithouding.

Met lokalc spicruithouding wordt dus verstzan : de uithouding van

cen spicrgrocp, die kleiner is dan 1/7 tot 1/6 van de gchele skelet-
muskulatuur.

Dit ken dan nog ondcrverdeeld worden in :

- lokalc dynamische spicruithouding : mogelijkhcid een dynamische
arbeid zo lang mogelijk vol te houden bij inzet van minder dan
1/7 tot 1/6 van de gehcle skeletmuskulatuur;

- lokalec statischc spieruithouding : is dan dc¢ uithouding van cen

spicrgroep van minder dan 1/7 tot 1/6 van dc gehele gkeletmus—
kulatuur bij statische arbeid.

Onder algqmpne%%oudin wordt verstaan de uithouding van cen spiergrocp,
dic groter is dan 1/7 of 1/6 van de gchele skeletmuskulatuur.

Dit kan onédcrverdecld wordcen in

- algcmence aerobe uithouding : men doet een beroep op de algemene
acrobe uithouding wanncer men gcedurende 2 & 3 ' c¢zn dynamische
arbeid verricht, wsarbij mcer dan 1/6 & 1/7 van de gehele skolet-
muskulotuur aszng:sproken wordt, met cen intensiteit van 50 %
van dc maximale blocdsomloopmogelijkhaid.

lcer dan 1/6 & 1/7 van dc gchele skeletmuskulatuur = gewicht
van de¢ 2 benen; 50 % ven de maximale blocedsomlccpmogelijkheid =
polsslag van ongevecer 130 pcer minuut.

Przlktisch gezicn kan dit betckenen : lopen met een polsslag van
ocngeveer 130 per minuut gedurende 3 minuten. lden dercelijke
inspcnmning kan zeer lang volgehoudcn worden. Wordt de belasting
nict hoger, dan blijft men nog stceeds in steady state.

~ algomenc anacrobe uithouding : zie weerstand (in volgend nuamcr)
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Prolktisch gezicn zoudcn wij kunncn zepgen lopen aan 25 & 75 %
van dc maximum mogelijkheid, of ecn training met belasting in vorm
van haltcmatcrizal. De beclasting is gering en men doet vele uit-
voeringen ir con "matig" tompo. In beide gevallen klimt de polsslag
tot ongeveer 135 per minuut. De steady state grens is individuccel,
vandazar dc¢ ruime marge tussen 25 en 75 .

Wat is stcady state ?

Wij sprcken van cenetlcet in steady state, als de aanvoer cn het
verbruik van O, gelijk zijn, m.a.w. als hij niet in zuurstofschuld
is. -

De zuurstofopname en de 0O, afgave zijn konstant, de pols stijgt

nict meer. Hoc meer zuurstof kan opzenomen worden, hoc meer energic
mecn uit zijn rescrve putten kan, hoe langer men zonder zuurstofschuld
kan arbceiden, hoe langer men in steady state is, hoe beter de¢ duur-
prcstaticmogeli jkheid.

Door ccn cangepaste training zal het langer duren cer men in zuur-
stofschulc komt : d.w.z. dat de stcady state grens bij getrainde
atleten hoger ligt. Deze vorhoogdce steady state grens bij getraindc
atloten is dus het resultaat van de aanpassing van het organismc

azan dc arbeid. Inderdazd, door betere kapillarisatie, betere 0, voor-
ziening, beterce O, utilisatic met als resultante langer uitstel van
de 02 schuld of hogerc steady state grens.

Waarvan hanet dc¢ uithouding af ?

De uithoudingsmosgelijkheid hangt af van de hoeveelheid 0o, dic per
tijdscenheid ter beschikking van de spier staat.

Dit maximaal O, opnamevermogen wordt bij cen gezonde mens door de
blocascomloop begrensd cen hangt vooral =f van de groottc van hct
hartminutcnvolume (=slagvolume x polsfrckwentic per minuut) con
van dc rode blocdcellen en de haemoglobine.

Zolong or zuurstof voorhanden is en de¢ afvalprodukten afgevoerd
worcdcen is do spicr onvermoeibaar, t.t.z. heeft ze uithouding.

Neargelang dc hoogte van de belasting ontstaat voor de spier ecn
bepaalde prikkel, dic het overconstemmend santal spiervezels in het
werk stelt. Naargelang het santal van de werkzame vezcls ontstaat

de¢ hocvaoclheid cnergicuitgave cn het Op verbruik. Dit is belangrijk
voor ¢ tijdsduur dic cen spier zonder vermoeicnis, aldus in uwithou-
ding kan doorstaan.
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Bij cen langzame loop met geringe belasting wordt door de geringe
spanningspriskel. per tijdseenheid, mamr relatief weinig spiervezels
ingezet, aldus is de energie en het 0> verbruik per tijdseenheid
klein.

Door het langzame uitvoeringstempo van de respektieve samentrek-
kingen, zijn er dus relatief lange pauzen, waarin voldoende O kan
aangevoerd worden voor de samentrekking.

Dit komt best tot uiting, als we het ;% zuurstofschuld van een
marathonloop vergelijken bij een korte sprint.

marathon : 2,4 % 0o schuld 200 m. : 95 % 0y schuld
(duurprestatie) (snelkrachtprestatie)

Bij duurprestaties komt het er vooral op 2an, de werkende spieren
genoeg in Op te bevoorraden. Daarom hebben fondlopers een groot hart-
volume; een groot slagvolume; zijn de haarvaten groter en de bloed--
kenasltjes 3 tot 5 maal vermenigvuldigd.

Fysiologische werking van_ een uithoudingstraining.

Wat allereerst opvalt is de vermeerdering van de doorbloedings-
mo-elijkheid, door de vermeerdering van de haarvaten. Dit vooral
cle gevolg van dynamische arbeid. De spier wordt met een dichter
kapillairennct omgeven. Deze kapillarisatie draagt erveel toe bij
om hoge belastingen nog enigszins aerccb te verdragen.

Verder kunnen we een verbetering van de hartswerking vaststellen,
alsmedc sen hartvergroting.

Ook het ademhalingsmechanisme past zich aan. De V.C, stijgt, soms
zelfs aanzienlijkgzvan 3 naar 7 1.) wat op een verhoogde O, opname
mogelijkheid duidt. Het adem-ritme zelf dzalt, wat op een verdieping
van de ademhalingsbeweging wijst.

De gpecifieke muskulatuur van dc loper wordt door de uithoudings-
training weinisg versterkt. Het is irmmers niet de loper, met de
stcrkste benen, dic de beste uithouding heeft. Hoge beenkracht is
zelfs cen tegenaanduiding bij het fondwerk.

Kroeht en uithouding zijn twee cigenschappen, die aan mekaar tegen-
gesteld zijn. Kracht zou immers resulteren in een toename van de
spiervezels, terwijl de bloedaanvoer-hoeveelheid en de bloedbzaan-
lengte onveranderd blijven. Por spier-eenheid is er dus een daling
van voeding = cen vluggere vermocidheid = ecn kleinere uithouding.
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Wet het zenuwstelsel asngaat ziet nmen cen betere kodrdinatic
ontstaan tussen de agonisten ¢n de sntagonisten. .nkel de spileren
die juist in dc strek-buig richting ggeﬁ tussen twee gewrichten,
worden bij .on uithoudingstraining in het werk gesteld.

Daarom vorden de impulsen, die van de¢ motorische eenheden van de
muskulztuur komen, in regelmatig tempo ¢n in niet te hoge irckwentie
gegeven. SLIMKIN zegt in dit verband : "Hoe beter de kodrdinatie,
hoec minder spieren er worden gebruikt, hoe minder 02 er verbruikt
wordt, hoc¢ langer de arbeid kan volgehouden worden.

Hoe dc¢ uithouding ontwikkelen ?

1) Door dc continue duurloop :
Dit is een doorlopendz inspanning in steady state. Het veroor-
zakt een algemene zanpassing van de organische funkties.

Praktisch gezien zijn er twee mogelijkheden :
- onafgcbroken lopen over een zekere afstand in steady state;

- onzfrebroken lopen over ecen zekere tijd in steady state
mzt ¢en snclheid van 13 & 18 km per uur.

Dit kan dan op zijn beurt genuanceerd worden. Wij kunnen indcrdacsd

cen 'duurloop”" met gelijkmatig tempo of cen duurloop met wisscleond
tempo uitvoercn.

Bij het gebruiken van de continue duurlcop als trainingsmiddcl

moct eve:wel maat gechouden wordcn.

Wil men uithouding ontwikkelcn is duurloop idcaal, maar ock
20 de wecrstond moet opgedreven worden (doze is onontbeerlijk
in keamsetitics) dan kan ecen uitgesproken duurlooptraining de
mogelijkheid in zuurstofschuld te lopen schaden. In duurloop
traint men enkel het tomB van dc "steady statg".

Verdor bostzat er voor de [Sprintors| bij duurlopen het gevaer
dat het wecfgel dat rond eun spier is, erg op proef gestcld wordt,
wat veel scheuringen kan veroorzaken.

Fysioclogische aanpassing :

De continuc duurloop brengt ecn algemenc aanpessing van de
organische functics teweeg. Door de omvang van de prestatic ie

cr veel verbruik van e¢ncrgic en Op . Dit impliccert, dat van

het hart en de ademhaling veel gevraagd wordt. Uiteindelijk worden
ae cnergicrascrves uitgeput.
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Dit alles geeft volgende aanpassing »

1) Hartsvergroting, door verwijding van de hartsholten en uit-

rekling van de wand.

2) Kepillarisatie : de duurlooptraining brengt de haarvaten van

4)

alle sctieve spiergroepen en bundels ertoe, zich over de gehele
spierdoorsncde te openen en geeft aanleiding tot de vorming van
nieuwe haarvaten.

Dc sportmedische onderzoekingen bewijzen, dat voor deze nieuw--
bouw van kapillairen een optimaal tempo dient gezocht te worden.

Economisering van krachten : de duurloopis een oefening voor
het orgenisme om te leren zo lang 71ogelijk in stofwisselings-—
evonwicht (steady state) te lopen.

Voor de verbetering van de uithouding is het ncodzakelijk het
crganisme in deeconomie van de stofwisseling te oefenen.
Dzarom is het veoor de lange afstandsloper raadzaam, door extra
toepassing van de duurlooptraining, cen voor training vatbare
reflectorische instelling op economische inspanningen nsan te
crreken.

Dit werdt beter docr duurloop dan door om het even welk ander
mildel boreikt.

Opstapeling van energie : er wordt veel energie verbruikt in
dec vorm van glycogeen en andcre energicestoffen.

et organisme zal dan bij voldoende mogelijkheid tot herstcl,
antwoordcn door als kompensatie een grotere hoeveelheid energic-
stoffen in voorraad op te slaan dan tc voren.

De belasting per tijdseenheid is gering : de spier moet slechts
25 %: ven haar maximale kracht benutten, vandaar cerder cen vor-
dunnin: dan wel =en verdikking van de spieren.

Bovindien werkt de continue duurlcop verbeterend op de sdem-
haling, op het zenuwstelsel en op de sezmensteliling van het
bloed.

Deze trainingsvorm leent zich gocd voor toepassing in de vrije
notuvr cen betekent cen afwisseling t:genover de eentonigheid
cn soaiheid van de sintelbran cn zijn dirckte omgeving. In
het bos of veld voelen vele mensen zich immers beter geinspi-
recrd on opgewekter.

2) Intervalduurloop :

Ferst een kleine historische terugblik :

YR e e e —

Na de twcede wereldoorlog ontstond in Finland onder lciding van

Pikhale cen mcthode, die niet mecr uitsluitend op duurloop gcbagaerd

vag, moar die een herhaling van mecerdere trainingslopen inhield.

D¢ respoctieve afstanden en pauzen waren zeer lang en er bestond
cen werkelijke verhouding tussen belasting en pauze-duur.
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Zelfs Harbig, die zijn tijd ver vooruit was, deed meer cen her-
helingstraining, met het acecent op kracht en snelheid, dan wel cen
intervaltraining.

Dc grondpiincipes van de intervaltraining werden qoor Zatopek
vastgelegd volgens de empirie, zonder dat de werkwijze ervan

bekend was. Zatopek's innovatie bestond hierin, zowel de afstanden
als dc tijdspauzen sterk te verkortcen en het aantal herhalingcen
hoog op te¢ drijven. Zo liep hij soms op één trainingsdag 60 x 400 m.
in 75" met 1'20" interval, na elkaar !

Als bepaling van de interval-training geeft Vandencynde : een
inspanning onderbroken door cen inspanning in dczelfde zin, mear
met minder intcnsiteit. Men kecrt niet tot de begintoestand van
voor de ccrste inspanning terug.

Kenschetsend is dus het scheiden van twee belastingen, twee lopen
door ccn interval. Dit interval dient om te recupercercn, te ont-

sparnen, en kan langzaam lopend, wandclend of zclfs al liggend
doorgebracht worden.

Deze ontspanning nu volgt geen lineair of rechtlijnig verloop.
Inmers zc trcedt eerst snel en daarna langzamer op. Zo zien wij,
dat in hct cecrste derde van het interval 70 % van de ontspanning
optrcedt, 20 % in het volgende derde en 10 % in het laatste dcerdc.
Dit corstc decel wordt daarom "lonende faze" genoemd, omdat het
grootstc gedcelte van de recuperatic (70 %) er in te situcren valt.

Feit is, dat dc ontspanning afhangt van dc intensiteit ven dc
voorafgaande belasting. Hoe hoger dic intensiteit, hoc meer tijd
dc rccupcratic vraagt.

Karzikcteristick is, dat men een volgende loop begint met cen ver-
moeidhecidsrest, die zich stceds ophoopt, zodat de loper tegen
grotcr wordcnde vermoecidhzaid moet kampen.

Zo wij con berocp doen op de 1/3 ontspanningstijd, d.w.z. op dc
loncnde fazc, dan zijn c¢r nog -:n hoog aasntal herhalingen tcgen
ecn relatief laag tempo mogelijk. In dit goval spreken wij van
intcrval-duurloop.

Benut men 2/3 ontspanning, dan is dc¢ belasting hoger, het asntal
horhalingen geringer. Wij nocmen dit dan cen intervaltcmpoloop.

Dec interval-training is gekenmerkt door de volgende aspekten, die
mct clkoar in c¢on rechtstreckse verhouding staan

tempo - afstand - pauze (duur en aard).

Typisch is dat haar werking zowecl in dc¢ afstand als in het tempo
mzar ook in de pauze ligt. Bij zoverre dat Reindell van
"Reizwirkungspauzen" ging spreken. Dit mazkt ten andere evencens
ecn verschilpunt uit tussen de intervalduurloop en de intcrval-
tcmpoloop.
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Indcrdasd : intcrvalduurloop : langzaam tempo : de werking

ligt in de¢ peuze, zc is gericht op hart- en bloedsomloopaanpas—
sing.

Inscrveltompoloop : hoog tempo, dc werking ligt in de loop zclf,
zc is gericht op dc spicrwissclingsverbetering (de pauze is cnkel
ontspanning) .

Gozicn hun rospectieve uitwerkselen, encrzijds hart- en blocds-
omloopverbetering on anderzijds spicrstofwisselingsverbetering
bchoren intcrvalduurloop en intervaltempoloop tot twec ver-
schillende foenomenen ¢

- intervalduurloop tot uithoudingstraining

- intervaltempoloop tot de weerstandstraining.

Preoikttisch gezien worden cr bij de intervalduurleop afstandcn
gelopen, geande van 100 tot 1000 m. De voork: ur gaat evinwel
neor afstanden van 200-300-400 m.

won Klassick voorbeeld van een goed getraind atleet : 20 x 200 m.
in 32", interval wan 1'10"™ & 150",

Tijdcns de loop stijgt de polsfrekwentic tot ongeveer 180 per
ninuut, tijdens de pauzc daalt ze tot 125 a 130 per minuut.

" Fysiologische werking.

Deze working is gokoncentreerd op de hart- cn bloedsomloopverbetering.
Tijdcns de intervalduurloop, ondergaat het hart zowel ecn druk als
con volumebclasting. De werking ligt in de loop en in de pauzc.

Wear de polsslag onder het lopen stijgt tot 180 per minuut bereikt
de bloeddruk zijn maximum. Door de spiersamentrekkingen zullen dc
hasrvaten ccn weinig toenijpen, zodat de viscositeit van de blocd-
dceltjces tegon clkaar en tegen de vastwand tocncenmt. Het hart moct
aldus tcgen cen verhoogde weerstand arbeiden, wat tot hypertrofic
ven de hartspicr lecidt. In dec ontspanning vermindert dic druk geloi-
declijk, dc hanrvaten verwijden zich, dc wrijving vermindert, het
hart vult zich meer, het slagvolume stijgt.

Hoc mon zich de besproken zanpassing van het hart op het grote

vencusce bloedaznbod, dat bij de intervalduurloop optrcedt, moet voor-
stellcn, is door Nett populair voorgesteld als het opblazen van ecn
rubberballon (hart), wasrdoor de wand uitgerokken wordt (rekkings-
prikkel. lien laat daarop dc lucht door een klecine opening wegstromen
(dc psauzc)s Is dc ballon leueg, dan haslt men dicp adem (belastingsloop)
om hem vorvolgens op te blazen (volgende rckking)...

Deze vergelijking toont aan, dat de cigenlijke prikkel in het begin
ven dc pauze werkzaam is. De "trab"-pauzc beinvloedt de ademhaling,
deze wordt in het interval dicper, maar langzamer, wat evcnecens ccn
verbetering van de Oy pols en tocname van de kapillairen mecbrengt.
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De omvang van cen treining is zeer groot, wat als kompensatie ccn
opstapeling van energic tcweegbrengt. De spieren worden niet ge-
prikkeld tot verdikking, gezien de¢ beclasting gering is.

Het zweklc punt ven de intcrval is zijn grote centonigheid. Dezce
ken enigszins gebroken wordcen door verschillende afstanden in één

dagprogranmna tc mengen : vb. 6 x 100 m., 6 x 200 m., 6 x 100 m. c¢n
6 x 200 m.

Hcrhallnﬁqsrbﬂld 2
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Doze methode i plicecrt "volle pauzen"; afstanden worden in 3/4
snclhcid of zc¢lfs vlugger afgelegd; de pauze is zo geregeld dat de
atlcet terug con inspanning moct leveren om in steady state te komen.

Eerstc 200 m. worden bvb in O, schuld afgelegd, waarna de atlcct in
stcady statc komt. Decze aanpa551ng van het organisme tijdens de ccrste
2C0 m. wordt teclkcnmale getraind dsar men stoeds min of meer "koud!
start.

Deze vorm ven uithouding is mindgr intceressant. Wij maken gecen gebruik
van dc¢ loncnde fazc, wij wachtoﬁpvollcdlgg recuperatie. Hicrdoor is

de¢ trainingsomveng groot, zodat wij een encrgieopstapeling als kom-
pensatic krijgen. Verder analoge algemenc uitwerking.

Als hct tempo maximaal wordt, spreken wij van herhalingstcmpoloop.
Dcze vorm is geschikt als weerstandstraining.

Circuit~training :

—— ——— 3 4 5 s e -

Uitgevoerd in zeal in vorm van intervalduurloop. Gedurende 30" worden
haltcrs van 30 % van het meximum, zo dikwijls men kan bewogen, met
cen pauzc van 6G".

Dcze arbeid verbetert het hart cen de bloedregulatie. fr is gcon vor-
groting van de spierdcorsncde, zec wordt zclfs dunner.

In doze optick gezion levert deze vorm van training evencens cen
bijdrage teot do verbetering van de uithouding.
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Lezing van de h. R.H, ZEVEN, 1id van het Begeleidingstcam van Ajax Amstcrdam,
voor de K. NecCorlandse Rocibond-coacheus op 17.11.70 to Zeist en tijdens de
Cursus voor Sportartscn op 12.12.70 te¢ Arnhem.
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Over de psychologic en medische psychologic in de sport werd gedurcnde
de afgclopen jaren veel gesproken — in mindcrc mate wetenschappelijk
geschreven cn ncuwelijks research verricht.

Aan de cooches cn de sportartsen mogen wij de cer toezwaaicn op dit
terrcin in het verleden (ook in het heden) belengrijk werk te hebben
verricht. Jcl mocten wij hicraan toevoegen, dat dit psychologische
woerk voelal van intuitieve aard was. Immers zelden was het wetenschap-
pclijk gefundzord, consequent of systematisch gericht, geprogrammeerdce
rcscarch op Git gebied bestaat ook thans nog nauwelijks.

Psycholozic con medische psychologie laten zich systematisch rang-
schilkl:en onder de gedragswetenschappen, d.w.z. onder de empirische
op crvaring bcrustende, procfondervindelijke socialc wetenschappen.
Andcre gelragswetonschappen zijn ondermcer : sociologie, pedagogie,
politikologie, andragogie, om nog enkele te nocmen.

1% De_psychologic

Is dc wetenschap van het menselijk gedrag of wel de leer van de
gezonde geest.
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Is dc wetonschap van de psychische conflicten, die veelal achter
de lichamelijke klachten schuilgaan.

De psychologic ken men onderscheiden naar dc maatschappelijke, de
zogezegde levensgcbicden, waarop het betrekking hueft. Zo sprcken
we bvb. van bodrijfspsychologie, schoolpsychologie, verkeerspsycho-
logic cn speripsychologic.

Overcenkomstig kennen wij in de genceskunde de bedrijfsgenceskundc,
dc¢ school renccskunde, de verkeersgenceskunde, de sportgeneeskundc.

Het is juist dc sportgenceskunde, waarop mijn volgende betoog zo
uitgcesproken van toepassing is.
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We zegden reeds dat de medische psychologie kan worden gedefinieerd
als de wetenschap van de psychologische conflicten, die veelal
achter lichamelijke klachten schuilgaan. Anders en misschien beter
gezegd, ka: men het omschrijver als de psychologie, zoals die voor
de beroepsuitoefening van de medicus van aut kan zijn. T.a.v.
theorievorming en behandeling.

Het is een belangrijk facet van de geneeskunde. Het onderhoudt
zowel relaties met de biologische geneeskunde, zoals de neuro-
biochemie, neuro-fysiologie, endocrinologie e.d., als met de

e medische psychologie legt =en verband tussen het somatische
en psycho-sociale gebeuren.

De medische psvchologie opereert voornamelijk in het uitgebreide
overgangsgebied van gezonde en niet-gezonde psyche.

Het heeft te maken met normale psychologie, psycho-hygiene en
psychopathologie en psychomatiek. De medische psychologie heeft
te maliein met ernstige blessures (bv. het verwerken hiervan) en
vermeznde, soms hardnekizige blessures. De medische psychologie
heeft te maken met liefde voor de sport, agressie voor en in de
gporv, sport-magie en -rituelen, sportverdwazing, enz.

Het 1ijkt mij daarom juist dat in een medisch-psychologisch—-socizal
begeleidingsteam van sportlieden naast een sportarts, een sport-
chirurg, zen sport-cardioloog, cen sport-fysioloog, c¢en sport-
psycholoog, een sport socioloog, een medisch psycholoog of anders
gezegd : ccn sport-psychiater of sport-psychohygiénist zitting hceft.

Genoemde tuamleden kunnen elksaar aanvullen en veinvloeden ¢n stean
ten dienste van de coach(es) en de aan deze coach(es) toevertrouwde

sportlicden, wearbij de gportarts de eerst aangewezen codrdinator,
adviscur en uitvoerder zal zijn van genoemd team.

Het doel van het medisch-psychologisch-sociaal team is het bereiken
van een zo volledig mogelijke gezondheid van de sportman of sport-
VIrouwv.

In verband hicrmee is het wenselijk het begrip gezondheid te om-
schrijven a2ls genoemd in de preambule van het statuut van de

Wercld Gezondheids Organisatie (juni 1946) nl. "een toestand van
volledige lichamelijke, geestelijke en maatschappelijke welbevinden
en nict slechts dc afwezigheid van ziekten of gebreken".

Dzze omschrijving toont aan dat er tussen gezond zijn en ziek zijn
g ¢n scherpe grens getrokken kan worden. ilet andere woorden
poychologie cn psycho-pathologie vormen cen kontinuiim. Ten aunzion
van gczondheid en ziek zijn kan men spreken van een reeks van scha-
kcringen ven grijs, lopend van wit naar zwart.
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Juist het gebiecd, dat enerzijds nog net binncn het normalc valt cn
dot snderzijds nct afwijkend is, zal in dec sporthygiéne onze aandacht
mocton hebben. Het 1iijkt mij dasrom gewenst om eerst iets te zeggen
over dc sportpsychologic.

In hot algemecn is men het er wel over eens, dat succesvolle coaches
gewoonlijk goede psychologen zijn. Door recente studies van de Ame-
rikaansc psychologen en begeleiders ven het Amerikaans Olympisch tcanm,
de hooglerarcn Bruce Ogilvie en Thomas Tucko werd deze stelling nog
cons bevestigd. (N.B. ecigen crvaring Ajex - Hichels...)

0f or cven intecnsieve samenwerking gewenst is tussen coach en psycho-
loog e2ls tussen coach en sportarts, valt dan ook te betwijfclen.
Tijdens hct sportgebeuren zal de coach weinig behoefte hebben aan

con psycholooss, diec hem met rcad en daad bijstaat. Immers op dat
moment is de coach de man, dis door beter inzicht in de sportcrs

en ovorzicht van het sportgcbeuren de beste maatregelen zal kunnen

en moeten ncmcn. De coach is op dat moment de verantwoordelijke men.

Dc nsycholoog kan daarcntegen cen belangrijke taak hebben in d¢ vor-
ming van genoemd inzicht en overzicht gedurende de opleidingstijd
van coachcs. ot zou hierom dan ook ten zeerste gewenst zijn, dat

vy

zan soortacadcmicén en -instituten ecn psycholoog als docent verbon-
den zou zijn.

Hicrdoor is het mogelijk de kunst van het coachen op een veelzijdiger
hoger nivezu tc brengen.

Ten asnzicn van do topsport-beoefenaars c.q. de beroepsspclers kan
de¢ sportpsycholoog voorts belangrijk werk docn op het gebied van de
zogrnaamde constructicve zorg; bv. door het bepalen van streefniveau,
prestaticniv au, intelligenticontwikkeling, pereoonlijkheidsstruktuur
en berocpsaanlcg.

Deze toste zijn uit de ard der zaak cvenzcer bijzonder waardevol
als tockomstadviezen voor de pcriode na d¢ sportcarriere.

Ten slotte zou ik nog de =2andacht willen vcstigen op het groepswerk
met sporters. Uiterzard mocet men hisrbij oppassen niet op het terrcin
tc komen van dc¢ coach.

Het spre.kt vanzclf dat or slechts dan positieve resultaten op het
psychologisch gelbicd worden bercikt als sportlieden en coachas voor
werkzaomhoden cn bogeleiding op dit gebied zijn gemotiveerd.

Dit zal ccrder mogelijk zijn, indicen men crvoor waakt hen nict in

de uitoefcning van hun werkzoomheden te hindiren (Dit geldt cvenzcer
voor artscn cn fysiologen, dic bv. tijdens de recente Olympische
Spelen mct een tc vecl aan apparatuur de sportlieden eerder hindcracn
don hiclpon !).
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Als psychiater zou ik uw aandacht willen vragen voor een belangrijk
medisch-psychologisch aspect van de sportgeneeskunde, nl. de psycho-
hygiénische zorg in de sport.

Psycho-hygibne is de psychische gezondheidstoestand.

Optimale psycho-hygiEnische zorg betekent het bereiken van een zo volledige
en gezond mogelijke conditie.

Psychische conditie kan men defini&ren als de wijze, waarop het IK is
gestructureerd en functioneert, d.w.z. omgaat met enerzijds gewetens-
impulsen en driftimpulsen, d.w.z. libido- en agressie impulsen en
anderzijde impulsen van buitenaf.

De zogenaamde ik-funkties zijn o.m. : waarnemen, associéren, reguleren,
controleren, concentreren, testen van de werkeliljkheid, besluiten en
omgaan met frustraties. Ongetwijfeld funkties, die bij het verrichten
van sport van essentieel belang 2zijn.

De prikkels van buitenaf worden in belangrijke mate bepaald door sociale
factoren. Uit de formulering : "maatschappelijk welbevinden" blijkt al,
dat ziek zijn niet alleen kan worden gezien als een afwijking van het
organisme. Of iemand zich wel of niet in gezonde conditie voelt, hangt
mede af van sociale factoren.

De medische psycholoog Erik Erikson hanteert nl. sociale benadering van

het systeem ziekte — gezondheid het evenwicht tussen draagkracht en
draaglast.

Inkasseringsvermogen = draagkracht _ prestatievermogen
Draaglast

Is de draagkracht te klein en dus ook het inkasseringsvermogen dan kan
men bv. met psycho-therapeutische handelingen deze mien te vergroten. Het
spreekt vanzelf, dat men hiervoor op ons terrein gekomen, de sportmens en
zijn voorgeschiedenis goed moet (leren) kennen !

1s de draaglast te groot, dan kunnen sociale maatregelen als bv. bevredigende
kostenvergoeding, adequate sociale status, woonverbetering, studiehulp, etc.
verlichting geven, wat weer een stijging van het incasseringsvermogen geeft.
Men kan zich afvragen of er in de topsport frequent sprake is van emotionele
stoornissen en zo ja, in welke vormen zij worden geuit en welke behandeling
hierbij is aangewezen.

Inzake sport lijkt het mij juist om uit te gaan van de sociale benadering
van het systeem ziekte - gezondheid : nl. het evenwicht tussen draagkracht
en draaglast. Deze begrippen passen in de sport goed, nangezien zij zowel

in het fysiek handelen als in het psychische handelen duidelijke symbolen
zijin,

We zeggen : Presteren kunnen we definieren als een combinatie van fysiek
en psychische handelen.
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Lichamelijke blessures zullen de fysieke'draagkracht en zo het prectatie-
vermogen ongunstig beInvloceden. Dit geldt mutatis mutandis in gelijke
mite voor psychische blessures t.a.v. psychische draagkracht (waarvan

4e morilijkheid is, dat ze minder zichtbaar en tastbaar zijn). Om het

rog ingewikkelder te maken weten we dat fysieke draagkracht en psychische
drangkracht geen aparte grootheden zijn, doch in nauwe relatie met elkiar
staman.

Is de psychische draagkracht groot dan heeft dit een gunstige invloed op
de fysieke draagkracht (blessures genezen sneller als men psychisch in
een goede conditie is).

Anderzijds kennen wij de veel te lang durende lichamelijke klachten,
doordat de psychische draagkracht is verminderd, respectievelijk de
draaglast is vergroot ten gevolge van psychische conflicten. Op dit
terrein beweegt zich de Medische Psychologie.

Dat dit een belangrijk terrein is voor de sportarts blijkt ondermeer uit
een interview met de chef van de medische staf van het N.0.C., die tijdens
de Olympische Spelen van 1968 te Mexico o.m. zei : "Als de wedstrijden
eenmaal begonnen zijn, komt de taak van de medicus voor een aanzienli jk
deel in het medisch=psychologisch vlak te lisgen. Wij medicli zijn dan
vaak meer praat-paal dan arts. Er komen veel mensen bij je met ulterst
lichte of vermeende verwondingen, die je over een bepanlde drempel

(dew.z. in onze terminologie - het verhogen van de draagkracht of ver-
lichten van de draaglast) moet heen helpen. In dit opzicht hebben wij

in die dagen wellicht het belangrijkste werk".

Draagkracht
Draaglast

: is een dynamisch evenwicht en verandert van situatie tot
situatie. Zij worden nl. voortdurend beinvloed door inter
en intra psysische, somatische en maatschappelijke factoren.

Het zijn daarbij fenomenen, die per individu uitgesproken verschillen. Vat
voor de één een nauwelijks te torsen last is, is voor de andere bijna niet
de moeite waard. Anderzijds zijn er personen, die voor de grootst mogelijke
moeilijkheden een ongekende draagkracht kunnen opbrengen, terwijl anderen
bij het minste geringste kracht te kort komen.

Hoewel niet eenvoudig is de draagkracht van een persoon voor bepaalde
situaties zeker te vergroten. Tijdens de ontwikkeling van een kind
gebeurt dit vaak "spelenderwijs".

Ook gedurende de adolescentte (de periode, waarin voornamelijk actief
sport wordt bedreven !) is het individu in psychische zin bijzonder
elastisch en staat het open voor gunstige ontwikkeling van de draagkracht.
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Anderzijds wordt de adolescentie gekenmerkt door integratie - regulatie -

en identiteits~crisis, hetgeen gepaard kan gaan met psychische somatische

en maatschappelijke problemen en reden kan zijn van een labiele inkasserings-—
vermogen van de jeugdige sporter.

In de sport kan de draaglast extra zijn vergroot door velerlei exogene
omstandigheden als bv. een onaangenaam klimaat, een te lang durend
trainingskamp, onderlinge ruzies, slechte behuizing, politieke moei-
lijkheden, etc.

De bekende sportpsychiater van de Amerikaanse Olympische Ploeg, Arnol
Beissner, vermeldt in een belangwekkend boekje " The Madness in Sports",
dat lichte, doch hinderlijke emotionele stoornissen in de topsport veel
voorkomen.

Volgens Beissner is er één vorm van uiten, die bij sportlieden bijzonder
nadrukkelijk op de voorgrond staat, nl. "de op actie gerichte atleet uit
zeer vaak zijn emotionele stoornissen met talloze fysieke klachten".

Dit 1lijkt mij voor de coach en sportarts een balnagwekkend gegeven. Het
zijn immers vaak lichte, doch hardnekkige lichamelijke klachten, die
men zo vaak vlak voor belangrijke wedstrijden ziet. Mag ik hiervoor
probéren een verklaring te geven ?

In de periode, vbdr het verrichten van een belangrijke sportprestatie
komt de atleet(e) in een zogenaamde pas-op de plaats situatie terecht.

Afhankelijk van het individu en het sportgebeuren kan dit minuten,
uren, soms dagen duren.,

Uit de psychiatrie weten wij dat in een dergelijke situatie sprake is
van gestolde beweging en gestold contact, dat wil zeggen : men beweegt
zich vddr de wedstrijd traag voort, men trekt zich in een eigen wereldje
terug (autistiform gedrag in de sport).

Agressieve spanningen worden in deze fase opgepot en vaak met stereotiep
(pokeren) en magisch handelen in toom gehouden tot het moment van ont-
lading, d.w.z. wanneer de sportprestatie plaats vindt. Worden de spanningen
in genoemde situatie onvoldoende gereguleerd, dan zien we nogal eens, dat
ze via psycho-somatische klachten worden geuit.

Zo zien we regelmatig vlak voor het leveren van de prestatie (bv. een
examen, een wedstrijd, e.d.) psycho-somatische klachten optreden als
anorexie, misselijkheid, braken, diarrhee, dyspnoe, hartkloppingen,
angina, hoofdpijn en andere lichaamspijnen.

Symptomatische behandeling (gewone middeltjes), c.q. gerichte aandacht
kunnen in vele gevallen voldoende verlichting en houvast geven. In
sommige gevallen echter heeft een vakkundig therapeutisch gesprek,

wgarblj men de spanningen van de atleet helpt kanaliseren en reguleren
slechts het gewenste effect.
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Bij deze zogenaamde curatieve vorm van psycho-hygi&nische zorg, moet
men wel weten wat men doet. Goed bedoelde korte of lange gesprekken,
door niet-deskundigen gevoerd, kunnen genoemde spanningen mogeli jk
ongunstig befnvloeden. Dit geldt evenzeer voor de meer uitgesproken
emotionele stoornissen als : plotseling gemis aan vertrouwen en zeker-
heid, depressies, verlatings-angst, woedebuien, e.d.

Eevenals de lichamelijke blessures zullen de emotionele "blessures"
uit praktisch oogpunt eveneens door de sportarts in samenwerking met
de coach en fysiotherapeut moeten worden behandeld. In zekere zin
zal dit ook wel gebeuren, doch sportartsen weten te goed dat dit
gemakkelijker gezegd dan gedaan is, Immers dergelijke stoornissen
zijn zo weinig tastbaar en moeilijk te bereiken.

De gemiddelde sportarts bevindt zich daarbij nog te veel in het
stadium van praatpaal.

Praatpaal zijn is bijzonder nuttig in de vele gevallen, waarbij het
dynamisch evenwicht draagkracht - draaglast net nog een zetje in de
fgoede richting nodig heeft; echter bij dieper ligrende conflicten is
het praatpaal zijn onvoldoende.

Hierbij is het van belang te weten wat men wel moet zeggen, doch van

groter belang hetgeen men niet moet zeggen ? Dit vereist training en
ervaring.

In verband hiermede zou ik de suggestie willen doen om naar het voor-
beeld van de z.g. Balint-groepen van huisartsen, medisch psychologische
gtudiegroepen van sportartsen c.q. van coaches onder begeleiding van
een psychiater te vormen, met het doel meer inzicht en kennis op te
doen van een grotere vaardigheid te krijgen in het verwoorden en
behandelen van psychische gevallen in de sport.

De sportpsychiater krijgt in de praktijk te maken met de psycho-hygi&nische
zorg in de sportwereld.

Deze morg kan men onderverdelen in een - curatieve

- preventieve

- constructieve zorg
en betreft niet alleen de sportbeocefenaar, doch iedereen, die actief of
passief betrokken is bij de sport; d.w.z. ook de toeschouwer, de sport-
journalist, de bestuurder, de begeleider, de coach, de deskundige, etc.
Vooral de laatste tijd wordt in toenemende mate het belang ingezien van
de preventieve en constructieve zorg.

Uit het grote geheel van de preventieve psycho-hygi&nische zorg zou ik
één voorbeeld (vooral in verband met het indringende aan de sport in-
herente karakter ervan) willen lichten, namelijk de agressie-regulatie,
wel beseffend slechts in grote lijnen hierover iets te kunnen zeggen.
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Alleen al aan dit onderwerp zou een symposium gewijd kunnen worden.
De sportmaatschappij in al zijn geledingen, zoals gezegd : het sportveld,
de bestuurstafel, de tribune, de nieuwsmedia, blijkt steeds weer een

aantrekkelijk terrein te zijn om agressie op aanvaardbare wijze af te
voeren,

Voor de volksgezondheid is dit van groot belang, omdat het veelal een
overschot van agressie betreft, die men in de burgermaatschappij niet
langs aanvaardbare weg is kunnen kwijt raken. Het betreft hier nameli jk
de minder ingebedde, minder ingeperkte rimitiever van struktuur zijnde
agressie; naast het belangrijke voordeel van deze ruimere mogelijkheid om
agressie te kunnen uiten :(bv. het publiek kan zich in gescandeerd agres-
sief geroep en massa laten gaan hetgeen vele mensen opluchting bezorgt

of de sporter bestrijdt in zijn tegenstander problemen waarmee hij zit;
de pers schrijft over het voetbalgevecht 2 pagina's vol, over een oorlog
hooguit één kolom) staat het nadeel, dat tengevolge van de minder beperkte
en primitieve struktuur van de agressie deze ook kwetsbaarder, sneller

ontplofbaar is,

Dit geldt weer voor alle rangen en standen : de spelers, coaches,
bestuurders, begeleiders, .toeschouvers, etc.

Sneller dan in de burgermaatschappij is er kans op een kettingreactie
van ontploffende agressie-systemen. Het is aannemelijk, dat juist hier-
door kwesties in de sportwereld vaak zo hoog kunnen oplopen.

Het adequaat opvangen van dreigende spanni en in de sportwereld, het
tijdig voorkomen wvan genoemde kettingreactie, zo nodig door neutrale

figuren, kan als een uitermate belangrijke preventieve psycho~-hygiénische
maatregel in de sport worden gezien !

Alhoewel als laatste genoemd, is de construktieve zorg zeker een belang-
rijk deel van de psycho~hygi&nische zorg.

Onder construktieve Zorg zou men kunnen verstaan alle middelen, die de
somatische en psychische gezondheid Op een hoger peil brengen. Zo kan
men op het psychisch terrein bijdragen aan de vorming van de mens door
hem genuanceerd en uitgebreid te informeren en te leren - ook buiten het
directe gebied van de sport.

Hier 1ligt een belangrijke taak voor de coaches en begeleiders. Een juiste
aandacht voor dit aspekt van de psycho-hygiéne 1ijkt mij een belangri jk
facet van de begeleiding van sportmensen in het bijzonder top-sportmensen.
Te meer omdat men hiermede niet alleen de psychische gezondheid van het

ogenblik bevordert, doch tevens voor de toekomst meer zekerheid kan ver-
schaffen,
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Te dikwijls hoort men thans van topsporters, dat de keerzijde van de
sportroem is een grote onzekerheid voor de toekomst. Voor de topsporters
geldt dat zij moeilijk twee heren kunnen dienen, of zij moeten kiezen
voor een sportcarridre, of voor een maatschappelijke loopbaan, ten-
minste in de voetballerij,

Een verder gaande construktieve ps cho-hygi&nische maatregel zou dan
zijn aan top-sportmensen, die veel hebben betekend voor de passieve
en actieve recreatie van de mensen iets terug te doen door hen de
mogelijkheid te bieden om (tijdens of) na hun sportcaaridre een door

hen gewenste en voor hen mogeli jke opleiding te volgen, respectieveliik
een bevredigende carriére op te bouwen.

Doet men dit niet, dan is het denkbeeldig dat de jeugd, de adolescenten
van morgen, te weinig aantrekkelijke kanten in de sport zal zien en
door het toch al toenemende keuze-aanbod van gemakkeli jker en lonender
creatie~ en recreatiemogelijkheden (beatbands), de sport de rug zal
toedraaien,

Dit zou niet alleen jummer zijn voor evenementen als Europese of
Olympische kamploenschappen, die door een tekort aan sportbeoefenaars
aan kwaliteit zullen inboeten, doch wat belangrijker is een verarming

betekenen voor de lichamelijke en geestelijke gezondheid van de homo
ludens,
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DE DOPING EN DE BIOLOGISCHE VOORBEREIDING VAN DE SPORTMAN

Door de h. Maurice OGER, apotheker, hoofd van de Sanatoria te Hauteville (Ain)
- Qefenmeester F.F.A. (1ste graad)

Inoffensieve geneesmiddelen die kunnen dienen voor de biologische
voorbereiding van de atleet en de niet pathologische vermoeidheid
bestrijden.

Wij gaan proberen een uiteenzetting te geven over de bhestanddelen die
toegelaten zijn en het een men ervan mag verwachten. De producten waar-
over wij het hebben zijn praktische inoffensief; het zijn natuurli jke
of fysiologische produkten, meestal samengesteld uit de dierlijke cel
en de veiligheidsmarge in hun gebruik is zeer groot.

Laat ons van bij de aanvang het probleem goed situeren door te zegren dat
deze produkten geen verbetering kunnen garanderen van de prestatie,

maar dat zij zullen dienen om de vermoeidheid te bestrijden van een
doorgedreven training.

Zij zullen in vele gevallen een snelle en volledige recuperatie
toelaten in een minimum van tijd. In één woord, zij zullen aan

het organisme de mogelijkheid geven het maximum te gebruiken van
zijn eigen hulpbronnen, &n voor de training, é&n voor de competitie.

Het probleem in de aktualiteit, het interessant probleem is dit van
de vermoeidheid. Het bestiat er niet in het organisme aan te sporen
boven zijn krachten te gaan door het gebruik van gevaarli jke substan-
ties, maar het bestaat erin aan het organisme de mogelijkheden te
bieden om tot het uiterste van zichzelf te gaan, maar niet verder.

Het eerste Europees Colloquium over de Doping, gehouden te Uriage in
1963, heeft erkend dat : "De doping niet de fysiologische voorbereiding
is van de atleet; deze voorbereiding is essentieel en moet onder
medisch toezicht blijven.....".

Het congres van Psychomatische Genreskunde heeft 27 soorten vermoeide-
heid onderscheiden. Dit is veel voor ons en wij zullen ons dus beperken
tot twee soorten, terzelfdertijd om deze studie gemakkelijker te maken
en omdat wij, zoals Professor Boucard van Montpellier, denken dat het

mogelijk is de meest voorkomende gevallen te herleiden tot deze twee
voorbeelden,

Te weten : - De fysiologesche vermoeidheid, waarop wij een zekere
rechtstreekse invloed hebben.

- De pathologische vermoeidheid, d'e uitsluitend onder de
bevoegdheid valt van de geneesheer.
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De pathologische vermoeidheid gaat de inspanning vooraf en verhindert
of dwarsboomt de voorzien actie. Zij stemt overeen met een vermindering
van de capaciteiten van de persoon. Zij valt niet onder de bevoegdheid
van de trainers.

Zoals Professor Boucard doet opmerken : "Wanneer een persoon zich ver-
moeid voelt, komt dit doordat zijn organisme zich geheel of gedeelteli jk
in de onmogelijkheid bevindt om de inspanning te leveren die men ervan
vraagt. Er is cen konflikt ontstaan tussen de vraag en de beschikbare
voorraad."

Professor A, CIER verklaart bovendien : "de rationale therapie van de
vermoeidheid, of zij nu profylactisch of curatief is, moet geen enkel
ander doel hebben dan het biologisch evenwicht, dat verstoord is door
de inspanning, te herstellen of te behouden."

Wij weten niet alles over de vermoeidheid, maar wij weten wel dit :
tijdens de vermoeidheid doet er zich een plaatselijke en algemene
accumulatie voor van melkzuur, die te wijten is aan de ontoereikendheid

van oxybiotische reakties (waar de zuurstof tussenbeide komt) in de
woofgsela.

Deze reakties zijn verbonden aan de cardio-pulmonaire werking en aan
deze van de rode bloedlichaampjes. Er is eveneens een vertraging op
het niveau van de spier in de hersamenstelling van het adenosine-tri-
fosforisch zuur (A.T.P.) en van de fosfocreatinine die een weerslag

heeft op de dichtheid van de cellulaire membraan die het kalium laat
ontsnappen.

Er ontstaat eveneens een vertraging in de hersamenstelling van het
fosfoorzuur en van de creatinine; tenslotte is er daarbij nog een
vermeerdering van het zweet en van de urinaire afscheiding die een
inkrimping van de extra-cellulaire ruimte veroorzaakt.

Ziedaar heel goed samengevat door Professor BOUCARD, de biologische
verschijnselen die samengaan met de vermoeidheid en die wij moeten
bestrijden. De biologische verschijnselen die samengaan met de ver-
moeidheid na een fysieke inspanning zijn thans voldoende gekend.

De rust, de slaap en een evenwichtige voeding blijven, wel te
verstaan, de best bruikbare therapie. Nochtans is het nu mogeli jk
het fysiologisch evenwicht te behouden of te herstellen tijdens
of na de inspanning, door het gebruiken van diverse chemische
produkten die meestal natuurlijk zijn.

De bedoeling is niet het gevoel van vermoeidheid te verdoezelen
zoals de dopingsprodukten het doen, maar wel "het Katabolisme en
de slijtage te remmen en het anabolisme en de herstelling te be-
voordelen" (Bugard).
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De energetische bestanddelen zullen de tel direkt te gebruiken substraten
verschuffen; andere bestanddelen zoals vitaminen en hormonen zullen
optreden in de enzymatische processus van de cel : minerale zouten zullen
uiteindeliik toelaten een eventueel gebrek aan inonenevenwicht te beperken"
(Cier).

Het biochemisch en fysiolosisch mecanisme van de ecenvoudigste en
iremakkelijkst te individualiseren inspanning is het mecanisme van de
musculaire inspanning. Het is door uit te gaan van deze inspanning dat
men al de modaliteiten van een therapie voor de vermoeidheid in
ogenschouw kan nemen, therapie waarvan een sportman, die zijn sport

in normale omstandigheden beoefent, kan genieten.

De hehandelingen, die ons toegelaten zijn, zullen tot doel hebben
een menselijk mekanisme op punt te stellen in een perfekte staat van
werking, goed voorzien van brandstof, goed onderhouden, goed nagezien
en vatbaar om zonder schade te lijden, een maximum aan prestaties te
leveren met zijn eigen meddelen.

De produkten, waarover wij het zullen hebben, hebhen geen secundaire
7iftirheid, worden gemakkelijk langs de mond ingenomen, worden gemak-
kelijk ananvaard door de atleten en kunnen, naar onze mening, in geen
enkel geval beschouwd worden als doping.

Desondanks, gezien de complexiteit van het menseli jk mekanisme, van
zijn grenzen ("de schoonste spier ter wereld kan slechts geven hetgeen
ze bezit",zegt prof. Guillet), is het wenselijk, om niet te zeggen

noodzakelijk, dat de bioclogische voorbereiding van de atleet gebeurt
onder medisch toezicht.

Wij zullen dus de zaken van bij hun begin nemen en zien hetgeen nood-
zakelijk is en hetgeen mogelijk is in deze materie.

De_stoffen_in kwestie zijn :
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Het water, de minirale stoffen, de electrolyten.

Zoals professor Guillet het doet opmerken in zijn merkwaardig werk
over "De Doping van de Mens en het Paard"”, is het heden ten dage goed
bewezen dat in het humoreel syndroom van vermoeidheid, de stoornissen
van de electrolyten een belangrijke plaats innemen.

Bij de bedoelde electrolyten bevindt zich op de eerste plaats het

natrium chloride, basiselement van het humoreel evenwicht van het
menselijk organisme.

Een verlies van natriumchloride en water bijvoorbeeld, in een periode
van pgrote warmte en bij een verlengde inspanning, veroorzaakt een
derselijk gebrek aan evenwicht dat de waarstand aan de inspanning
aanzienlijk verminderd wordt en dat de recuperatie zeer moeilijk
wordt. In tegenovergesteld geval kan een overvloed aan natrium de
recuperatietijd gevoelig vermeerderen.



T

Men mag niet vergeten zijn voeding voldoende te zouten en in desbe-
treffend geval, voldoende te drinken. De bouillons van groenten, van
gezouten vlees en gelijkaardige produkten volsiaan in het algemeen
om het verstoord evenwicht te herstellen.

Het kalium speelt een doorslaggevende rol tijdens de sportinspanningen.
Afgezien van het feit dat het kalium deelneemt aan de inwendige
absorptie van de gluciden, aan hun katabolisme en hun anabolisme, weet
men dat het eveneens tussenkomt in het proteinen anabolisme en het
stikstof katabolisme. Met andere woorden, wanneer de suikers voldoende
geabsorbeerd en behoorlijk verbruikt zijn en wanneer de protiden juist
gemetaboliseerd zijn, is dit gedeeltelijk te danken aan het kalium.

Anderzijds speelt het kalium een grote rol in de musculaire contractie
en het behoud van het ionen evenwicht. Wanneer de cellen hun kalium
verliezen, wordt dit vervangen door het natrium. Het voortgebracht
cellulair gebrek aan evenwicht is karakteristiek voor de toestand

die de vermoeidheid voorafgaat.

Men kan dit verlies vermijden door het absorberen van chloorkalium
of beter nog, door het absorberen van een preparaat op basis wvan
aspartaten van kalium. Dit kan gebeuren bij middel van herhaalde
kleine dosissen meerdere dagen voor de periodes van intense in-
spanningen.,

Wat men ook moet weten is dat het teveel aan kalium een diurese kan
veroorzaken met verlies van natrium.

Het ene gebrek aan evenwicht vervangen door een ander is het nage-
streefd doel niet. Men moet dus iedere overmaat vermijden.

Het calcium speelt een complexe rol in het organisme. Vooral bij de
Jongeren moet men denken aan een remineralisatie van het calcium.

Het speelt een tonische rol en, terzelfdertijd, een kalmerende rol
op het zenuwzstelsel.

Het is belangrijk aan het calcium te denken bij zekere adolescentie
zwakheden en bij besmettelijke ziektes.

Men vindt het calcium zeer dikwijls geassocieerd met het fosfoor

onder de vorm van fosfaten of glycerofosfaten. De rol van het fosfoor
ten overstaan van de zenuwcel moet niet meer bewezen worden. De
fosforische samenstellingen zijn gekend als versterkend of herstellend;
men moet zich enigzins mijden van hoge dosissen en van het constant
gebruik van produkten op basis van fosfoorzuur; het calcium en het

magnesium moeten geassocieerd worden met de behandeling met zuren op
lange termijn.
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Anderzijds herinneren wij er aan dat twee gefosforyleerde produkten
cen zeer belangrijke rol spelen in de glycogenolyse, d.w.z. in de
oxydatie van de glucose die uitmondt in de samentrekking der spieren.

Het gaut om de A.T.P. of Adenosine-Trifosforisch zuur en om de
Fosfocreatie of Creatine-Fosforisch zuur of Fosfagene. Het A.T.P.
stelt dus de substantie voor in dewelke het maximum aan energie
geconcentreerd is, dus bekwaam om het maximum aan energle af te

staan en die bovendien de A.D.P. en A.M.P. of Adenosine-Monofosforisch
zuur produceert, dit is een reservesubstantie die zal toelaten op-
nieuw A.T.P. te bekomen.

Onafhankelijk van zijn rol in de samentrekking der spieren, komt het
A.T.P. tussenbeide in het metabolisme van de proteinen en van de
lipiden, in de fosforylatie van de vitaminen B1, B2, B6, in de
corticosurrenale prikkeling, enz.

Ingenomen langs de mond, wordt het A.T.P. snel omgezet in A.M,P.,
minder energisch, doch eveneens aktief als vermoeidheidsweerder.
Het A.T.P. is in ieder geval niet toxisch. Sommige produkten
associé&ren het A.T.P. met andere elementen en deze associaties
geven ultstekende resultaten wanneer men ingelicht is omtrent de
oorzaken van de te behandelen vermoeidheid.

De minerale zouten en fosforische derivaten, die wij komen te be=-
studeren zijn de voornaamste elementen van het electrolytisch
evenwicht van het organisme. De andere, zoals het ijzer en de
oligo-elementen stellen meer complexe problemen van therapie die
niet specifiek betrekking hebben op de sport.

De Gluciden (of Suikers).

Deze vertegenwoordigen meer dan 50 % van de gewone voeding. Hun
energetische rol is aanzienlijk (1 gr. = 4 kalorie&n). Er zijn
verscheidene suikers in de voedingsstoffen. Onze studie zal zich

evenwel beperken tot de glucose, de levulose (of fructose) en de
saccharose.

Deze laatste is de gewone suiker en wij zullen er alles over gezegd
hebben door er aan te herinneren dat deze suiker samengesteld is uit
glucose en levulose; deze twee laatste suikers, de twee eenvoudigsten,

zijn deze die men terugvindt op al de niveaus van de eindmetabolismen
van de gluciden.

Het is interessant voor de sportman te weten dat de honing ondermeer
gevormd is uit 99 % van een mengsel van glucose en levulose. Het is
dus de ideale glucidische bron van energie, de "superbrandstof" die

elke sportman mag gebruiken zonder gevaar ........ behalve bij over-~
maate
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Br buetaan mecrdere absorpticwegen van de gluciden in het
organisne. De fecnomecnen dic op het spel gezet worden zijn heel
gecomplicecrd, of het nu om do anaerobische glycolysc gaat van
smbden leyerhof, van de weg der vijfwaardige suikers (Pentoscs),
dc shunt ven dc Hexoscs, Monofosfaten van Herccker, van de
tricarboxiliék cyclus van Krebs.

Er is geon sprekc van deze fcnomenen te bestuderen, masr cenkel
te weten wat mcn mag verwachten van de gluciden.

Ben aangchouden inspanning benadrukt de glycogenolysc. Er verdwijnt
glycogcen dat in voorraad werd gchoudon en, vervolgens, glucosc.
Het suikergchalte van het blocd vermindert en cr moet aan het
organismc heel snel cen suiker geleverd worden, dic onmiddellijk
bruikbsar iz om de¢ glykemiec te verhogen.

Het schijnt dat do fructose(of levulose) verkiesbaar is boven de
glucosc tijdens de inspanning want zij wordt sneller opgenomen.
Daarcnboven heceft ze ecn origincel leverbeschermend cffect cn
bczit zc cen verwijdende invloed op de kransslagadcrs.

Tijdcns de pcriodes van intense inspanningen moct cr dus aandacht
besteed worden aan het natriumchloride, aan de kaliumzoutcn cn
aan ccn onmiddellijk bruikbaar suiker zoals de fructose of de glu-
cosc of beciden (bv. honing).

Herinnercen wij cr schematisch zan dat het glycogeen van het orga-
nisme tijdens de inspanning, omgczet wordt in cnergic en melkzuur,
dit ondor de invloaed ven de zuurstof. Het is evencens deze zuurstof
dic hot wegwerken van de metabolische afvalstoffen, oorzaken van
vermocidheid, zel vergemakkelijken (melkzuur in het bijzonder).

Zoals wij het komen te zien, zijn er in de¢ spier twee kleine
cnergctische coentrales. De cne werkt met de fosfagene (ereatinc
fosforisch zuur), de snderc met het A.T.P. of Adenosine-Trifosfo-
risch zuur. De twce produkten splitsen zich (of ontploffen) op
ccn verschillende wijze en maken energie vrij. Het glycogeen, de
fosfagene cn het A.T.P. treden dus in de eerste plaats op in de
samentrekking der spieren.

De Amino-zurcn.

Dit #zijn chemische componcnten, die door hun vercniging, hun
combinatic dierlijke of plantaardige proteincn vormen. Het is

door dc¢ obsorptic te varicren van vlecs, vis en groenten dat men er
bvb. zckor van is het organisme de noodzskelijke aminozuren te
verschaffen dic nodig zijn voor het opbouwen van de weefsels.
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Br bestran icts mecr dan twintig verschillende aminozuren,
bestonddelen van proteinen of albuminon. Men hioceft de gewoonte
tc zoggen dat or 8 cssentigle zijn.

Deze zijn :--het phenylalanine -dc isolczucine
~hct tryptophzan -dc valine
-dc mcthionine -dc threninc

-de leucine

Mcn moct onthoudcn dat de lysine een rol speelt op gebied van
vitaminen cen in de groci optrcedt 21s opbouwer van ciwitten cn
dat sommige andcren onontbeerlijke gesulfeorde aminozuren zijn,
zoals dc mecthioninc, cn dat dc sporttherapie zich niet speciaal
moct verantwoorden voor deze cssentifle aminozurcen dic onontboer-
1ijk zijn voor esllen.

Dearcntcgen schijnen andcre aminozurcen specifick belangrijk te
zijn voor dc biologische voorberciding van de atlect. Het gaat
hier om het aspertaat zuur dat in het bijzonder optreedt in de
transaminatic of dc¢ dcsintoxicatieproces (vernietiging der afval-
stoficn), in vele intermediaire ¢ 2lussen, in de cyclus ven Krcbs
dic zo belangrijk is bij het bestudercn van dc samentrckking der
spicren.

Dc procven dic gedaan werden op atleten met natriumasparteat cn
nagnesiumaspartsat gecassocicerd of niet met het Adenosine Trifos-
forisch zuur, he¢bben ecn verhoogde weerstand tijdens de insponning
¢en cen betere rocupceratie na de inspanning aangotoond.

Het glutamince zuur speclt cen grote rol in de vorming, dc stabi-
lisatic cn dec desintoxicatice van het zenuwstelsel. In de U.S.A.
wordt hcet "Het Aminozuur van de intelligentie" genoemd. Het spcclt
cvcneens cew belangrijke rol in de heropbouw van het glycogecen

cn de glucosec.

Tcnslottc laat het met ecn maximum aan docltreffendhcid de door-
gang vzn het kalium toe door de cclwand. Vermelden wij nog de
Argininc, uitstckend desintoxicatic produkt van de stikstof, dic
cen rol specclt in de heropbouw van het ureum, het glycolle dat
ondermecr optrcedt bij de samenstelling ven het bindweefsel cn
van d¢ fosfocreatinc.

De aminozurcn in het slgemeen hebben, in tegenstelling met de
suikcrs, wcinig belang op gebied van de energie. ifaar zij zijn
prceicus in dc opbouw ven de eiwitten, als desintoxicerend clcment
en zijn ncodzalclijk voor zekeére metsbolismen dic de samentrckking
der spicrcn aanbelongen.
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Dc nood aan vitaminen.

*

D¢ vitamincn zijn catalysators dic de cellen toclaten de opgcnomen
vocdingsstoffen om te zetten in energie. Zij zijn talrijk : cen
vijftiontal. Men moet dus niet zegg'n, zoals sommige atleton :
Geef mij "Vitaminon".

In het algemcen hcoft icdere vitamine eon welbepaalde rol. In

zokers gevellen ken or uitzonderlijk cen fenomcen van "vicariantic"
zijn, d.w.z. dat cen vitamine de behoeften van cen andcre aanvult,
maar d4it is dc algemene regel nict. Indien er één vitamine ontbrockt,
dan zijn &én of mucrdere mctabolismen gestoord cn ontstaan or win

of meor crge stoornissen. Wannecr de voeding voldocnde gevaricerd

is, @ijn cr gecen stoornissen door evitaminose...

dicrtoc is het noodzakelijk goregeld te eten, gced en weinig
terzelfdertijd. Het vegetarisch regime allcen is oven slecht als
het rogime dat uitsluitend gebasecrd is op vlecs. Het eten van
fruit is onontb. erlijk. Dec dranken moecten nagezien worden cn
alcoholische dranken zijn verboden.

Vermelden wij tcnslotte dat hoet ondoordacht inncmen van mecdicaties,
zclfs deze dic bekend zijn als ongevaarlijk, o.a. als result-at
ken hebben de cnzymatische actie van zekore vitamincen te blokkeren
en bchocftestoorniusen te veroorzaken die juist mocten vermeden
worden.

Wo zullcn hierna de vitaminen snel overlopen :
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De Vitanine C :

Deze vitami~ec is heel goed gekerd. Het is de an“iscorbutische
vitamine ook nog ascorbine genocmd. Zij is niet giftig. Haar
voornaamste rol bestaat erin op te treden in de synthese van de

bijnier hormoncn en in de verbranding van de glucose in het
organisme.

Ze is vooral gekend onder de vorm van tabletten die opgeknabbeld
of opgezogen moeten worden. Er bestaan ook derivaten die gemaakt
worden in drinkbare ampoules : ascorbaten van natrium, kalium,
sarcosine, ... Men kan de vitamine C ook associeren met de glucose
of de¢ levulose.

De vitamine C is noodzakelijk in alle omstandigheden. De dagelijkse
behoefte voor ecn gewone aktiviteit bedraagt ongeveer 100 mg. Bij
een atleet tijdens cen periode van langdurige en intense inspaanin-
gen ligt het verbruik merkelijk hoger. Het schijnt nochtans dat het
verbruik niet tot één gram per dag kan reiken. Hetgecen belengrijk is,
is dec dosissen te fraltionncren en bvb slechts 250 mg. incens te
necmen.
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Grote dosissen zijn niet gevaarlijk, maar zij hebben nevengevolgen :
opwinding, agitatie, slapeloosheid en, hetgeen totaal indruist tegen
het in de¢ sport nagestreefde doel, neiging tot krampen.

21j wordt n~ch gesynthetiseerd, noch opgestapeld door het organisme.
2ij wordt daarentegen snel ge&limineerd door de urine.

Bij veel besmettelijke ziektes, verbruikt het orgenisme veel
vitamine C. ir bestaat een nauw verband tussen de bijnieren en

de vitemine C, deoordat de ene gedecltelijk de werking van de andere
conditionncert.

In principe volstzat het dagelijks fruit en groenten te eten om:
het organisme in vitamins C te voorzicn, tenminste voor het gewoon
verbruik. ilen moet nochtans weten dat de vitamine C broos is en
men ze niet stceds cantreft waar men denkt ze aan te treffen. Om
dezec reden en gezien deze vitamine niet giftig is, doet men er
goed aan ecn bijkomend gebruik te voorzien, bvb 500 mg per dag,
hetgecn volstcat om aan de behoeften van ecen zelfs goed getrainde
atlcet tc voldooen.

De Vitamine B of Thiamine.

Het menselijk organisme vervaardigt deze vitamine niet en dus moet
ze van buitcnuit komen : schillen van graangewassen, zekere soorten
vlces, gist, grocene grocnten.

4e speolt cen belangrijke rol in het metabolisme van de gluciden,
in hot verbruik van de suikcers door het organisme vooral door de
dwarsgocstreepte spieren, het hart en dec hersenen. 2Zij vergenzkke-
1ijkt het oonstepelen van de suikers in de lever onder de vorm van
glycoguen ca zij draagt bij tot het behouden vaan het evenwicht van
de glukemie, d.w.z. hot suikergehalte in het bloed.

In de sportfarmakologie is ze zeer interessant : indcrdcad, zij
vorbetoert de overbrenging ven de zenuwinflux, vermindert de rccu-
peratictijd en de vermoeidhcid en doet de spierkrampen verdwijnen.

Anderzijds is ze ook gekend onder de neam van antineuritische
vitemine omwillc wvan haar beschermende rol van dc zenuwvezcls.

D¢ absorptic van grote dosisscen vitemine B1 is in het gcheel niet
nodig. De dagelijkse bechocften van cen atlcet zijn zeker gedckt
door cen absorptic van 200 & 300 mg. Men kan deze dosis zelfs ver-
dubbelen zonder novengevolgen, mear wij zien de noodzaak er nict
van in.

fen voeoding dic te rijk is zan suikers : cen té wit brood, gecalco-
holiscerde dranken, inwendige letsels, het overdroven gebruik ven
rouw vleces of van mollusken, het innemen van sommige medikamcnton
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als sulfamiden of antibiotiea, enz... kunnen cen tekort asan vitaminc
B1 verocorzaken. Bijgevolg doet men or gocd aan, tijdens ecn periode
van grotc competitie, een bijkomend gebruik van deze zo belangrijke
vitamine tc¢ woorzien.

Dc Vitamine B6 of Pyridoxing.

Men vindt ze vooral in het eigecl, dc lever, de gist... Zij trecdt
op bij hut metabolisme van de suikers, van de vetten en nog mecer
bij deze van dc proteinen. Zij is onontbeerlijk voor de afbraak
van dcze produktcn en in het herbruiken van de aminozuren dic
voortkomen uit deze afbraask. 7Zij b.oschermt tenslotte de integriteit
der zcenuwcellen.

D¢ atlcet moet vooral de belangrijke rol onthouden dic ze speclt
in hct gebruik ven de aminozuren die voortkomen door het eten van
vlces. De spieren in het algemeen, de dwarsgestreepte spier, de
hartspicr, dc hersenen, cnz... worden gevormd door de combinatic
van dc betrokken aminozuren, Bijgevolg mag men nog cten "als vier®,
hct gebruik van het opgenomen vlees door het organisme kan slechts
behoorlijk geschieden door de actic ven de vitamine B6.

Zoels voor de vitemine B1 zijn massicve dosissen nict nodig. Volgcns
sommige schrijvers, zouden ze zclfs schadelijk zijn. Het 1lijkt dus
wel dat 200 a 300 mg volstaan om dc bechoefte van cen normzal orga-
nismc tc dekken, zelfs in de pariode van grote aktiviteit.

De Vitamine B12 of Cyanobslapinc.

Dit is ecn ‘7itemine met complex~ werking. Ter kzarinncring geven
wij U hicerna enkclc van hgar sktiviteiten antiancmisch, favori-
scert zij de aanmnak van de rodc bloedlichcampjes, zij vergcemakkc-
1lijkt dc opname van dc aminezurcn in de wecefselproteinen,

s 2z1ij baschermt dc groeci cn de tocname aan gewicht,
21) beschermt de lever, zij bevordert het gebruik van fosfoor door
dc¢ zenuweel con tenslotte handelt zij als antigiftige faktor op
somige medikatics dic min of meor gevaarlijk zijn.

Men vindt zc hoofdzakelijk in de lever der dicrcn. Men moet weten
dat cen uitsluitcnd vegetarische voeding zcersnel ecn avitaminose
B12 voroorzaakt met diverse stoornissen. De bechoefte aan vitaminc
B12 veroorzaakt cen andcre dahoefte aan vitamine B cn ecn slecht
verbruik van sommige sulfurische aminozurcn noodzakelijk voor het
organisme, zoals de¢ methionine en het tryptophaan.

Hicr zijn grote dosisscen evenecns onschadelijk, maar zij zijn nict
nodig. Dc dagclijkse bchoeften van con atlect in competitic worden
necr den waarschijnlijk gedekt met cen absorptic van 1.000 microgram.
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De Vitawine B2 of Riboflavine.

Dit is cen zcecr intcressente vitamince want zij dient als cataly-
sator voor ccn hcel groot asntal cellulaire reakties. Onafhankelijk
van het fcit dat de behoefte aan dezc vitamine heel zelden voorkomt
en ccen goede vocding, hoc weinig gevariecerd ze ook moge zijn, gemak-
kelijk de 3 mg. die dagelijks noodzakelijk zijn voor cen gocdc wer-
king van dc spiercn oplevert, is het interessant te signalercn dat
de dosisscn van 10 a 15 mg een rcmmende werking hebben op de
pijnlijkc spisrkrampen die wolgen op intconse en aanhoudende
ingpanningen.

Dc Vitaminc PP.B3 of Nicotinsmidg.

Zoals dec Vitamine B2, catalysecrt zij ccn groot decl van de
cclluleire rcaktics die vooral op de gluciden werken. Zoals de
B2 vindt mon ze in het vlees, in afval van dierlijk vee en in
graangcwassen. De bechoeften zijn zeldzaam. ilen kan aanncemen dat
cen dosis van 50 mg nuttig kan zijn voor ecn atlcet.

Dc Vitomince BYS of Psntothenisch zuur.

Zijn zcer breed voerspreid in de voedingsstoffen. Zij trecdt op
in vele rcoktics van het organisme, zoals de voorgeande vitamincn
en dc vele cnzymen.

Zij spcelt conbelangrijke rol in het fenomecn van de musculaire
samcntrckking, vooral tijdens de fameuze cyclus van Krebs cn in
hct gebruik van dc gefosfortleerde enzymen. Tenslotte werkt zij
decsintoxiccrend ten overstaan van zekcre vrecmde substantics.

Dosisscn van 20 & 30 mg dekken de cventuele behoeften van ccn
atlecct.

Wanncer cr sprake is van vitaminen, kan men stoornissen vast-
stcllen dic veoortvloeien uit ecn behoefte of een overschot.

Dit gebrek aesn evenwicht is heel storend, doch men kan van gcen
giftighcid sprcken behalve misschien voor de vitamine D.

Dezc is trouwens vermeld in de tabel der gevaarlijke bestanddelcn
cn bicdt praktisch geen voordeel op gcbied van sportgenceskunde.

Anderzijds mag men ecn associatie van de drie vitamines met
dezclfdc dosis van 250 mg per tablet BBB als uitstekend beschou-
wen. De behoeften van de atleet tijdens de competitie zijn op
deze wijze gedekt. Voor het dagelijks onderhoud, doet men go-
woonlijk beroep op asseociaties van het genre samengestelde B.
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Ondcr dc naam van semengestelde B ‘'verstaat men con associatie
van vitonincs van de groep B, die zich ondermccr ondcerscheidcen
door hun oplosbaarhcid in water en hun gemeenschappelijke her-
komst (g-sten).

Dcze vitaminen die in syneorgie werken, zijn mcestal doeltref-
fender dan één enkcle vitamine die met massieve dosissen wordt
ingenomen. Deze laatste kan dan zelfs, in sommige gcvallen,
dc werking van dc andere vitamines hinderen. Hetgeen men moaet
bckomen is con stabicl cvenwicht van de vitamines in het orga-
nisme cn alle overmaat moet vermeden worden. llen moct zich

verzorgen, men moet zich evenwel niet drogeren en noch minder
doparcn.

De Oxygcnotherapie.

Sommige atleten doperen zich met zuurstof of met ozon; voct-
ballers bvb bijde rust van ecn wedstrijd. Het gaat er ondormecr
om te vechten tegen de vermoeidheid, door de accumulatie van
koolzuurgas in het bloed te bestrijden, door het vergemakkelijken
van de verbrandingsprocesscen c¢n het verwijderen van de muscu-
lairec afvalstoffen (melkzuur in het bijzonder).

De zuurstof is niet giftig, maar het bereikt resultaat is nict
altijd gewcldig. Bovendien werkt dec zuurstof prikkelend op de
slijmvliczen dcr bovenste ademhalingswegen. Het is nochtans

passend deze soort van therapie niet ondoordacht te gcebruiken.

De placchos.

Het latijns woord "placcbo" wil zeggen : "Ik zal bchagen'". In
dc genceskunde duidt men met dit woord cen inoffensieve sub-
stantic san, die gcen vanzeclfsprekend therapeutisch effect
heeft, me-r asn cen zicke toegedicnd wordt als ccn actief
gencesmiddel. De placebo werkt dan door cen psychologisch

of ecn psycho-fysiologisch meckanismc.

Het goat hicr bvb. : om pillcn van broodkruimels (Mica-Panis
pillcn geneamd) gewoon geklcurd water of bitter gemaazkt met cen
kleine hoevcelheid Gentiaantinktuur of Quassiatinktuur, cnz...
Dit soort prepsraten heeft nooit ornstige resultaten opgelcverd
in dc therapic. Nochtans gingen zicken zich beter voelen,
slapelozen konden opnieuw slapen, gevoelige personen hebben hun

plankenkoorts zien verdwijnen ... en 2tlcten hebben hun pres-
tatics verbeterd.

Dc gecstesgestcldheid, waaraan niemend twijfelt, speelt con grotc
rol tijdens om het cven welke competitie. Men vertelt scdert
geruime tijd dat enkel het geloof redt. En Bykov, veelbelovend
lecrling van Pavlov, dced terecht opmerken "dat ecn woord de
krac'tige stimulans kan zijn van de meest complexe functioncle
manifestatics". :
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In dcze z2ak hebben de trainers,'meer dan de geneesheren, hun
woorc to zcggen. Golijk welke wet zel heel moeilijk cen cven-
tucle psychologische voorberaeiding van de atleet door zijn di-
rigenten of zijn trainers kunnen verhinderen.

In het domein van de doping kan men heel ver gaan. Zo werden cr
procven godaan met personen onder hypnose. De bekomen resultaten
warcn tegenstrijdig. Ben speeialist in deze materie, K.V. Baum,
van hct Mcdico Sportief Instituut van Keulen, heeft de conclu-
sics gotrokken van dez: proeven onder hypnosc en gezcgd dat

"er zclfs later geon rekords zullen gebroken worden met of

onder hypnose, maar alleen zoals het tot dan het geval was,

met een zeer harde training en met het verzaken naan vele dingen'.

Conclusies

Het 1ijkt ons vanzelfspreckend dat het moeilijk is absolute conclusies
te trekken uit de uiteenzetting die voorafgasat.Aangezien het een
gouden regel is van de geneeskunde, zullen wij verwijzen naar het
"primum non noccre", het "earste dcel is niet te schaden", die op
allen en in 2l1lc omstandigheden van toepassing blijft.

Geen enkel geneesmiddel is ooit volledig inoffensief e¢n zelfs dec
aspirine is soms dodelijk voor sommige kinderen, gelukkig heel
zeldzeam, die allergisch zijn =zan dit geneesmiddel.

De peniecilline, in tegenstelling met hetgcen vele mensen denken, is
nict altijd iwoffensief. En de do'ter, volledig gowetensvol, aarzclt
dikwijls ccn gencesmiddel voor te schrijven, zelfs indien dit gences-
micddel geen giftige bestanddelen bevat.

Het ongeluk is dat dc student, d» atleet of beter nog "de schitteronde
stucent die zon competiticesport doet" zich dikwijls in ecen toestand
bevindt wesar, zoals Boncour het zegt, dc imperatieven van het over-
schrijden : intense arbeid onder het teken van het rendement geplaatst,
examens, weastrijden, sportexploten .... cen voortdurende overspanning
veroorzaken, dic het lichaam en de gecst uitputten en die dikwijls

cen toenciicnde agressiviteit en verscheidene zenuwstoornissen ver-
oorzakcn.

Hieruit volgt het zoeken naar produkten die des te meer gevaarlijk
zijn omcdat zec nict voldoendc gekend zijn. Het is zcker dat het mo-

menteel nog heel moeilijk is de biologische voorberiding van een
atlecet tc schciden van de doping.
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Hetgcen zcker is, is dat er ecn wet bdstaat die moct toclaten

te vechten togen de doping.Deze wet is onvolledig. Zoals Le Moan

het doet opmerken, hceft zij er behocfte asn versoepeld en gegcncre-
lisccrd tc wo. decn.

Nochtans, indicn ze geeerbiedigd wordt, beschut zij de atleet tegen
grote gevarcn cn laat zij het gebruik toe van inoffensieve doch
docltrcffende substantics dis ons mocten toelaten op een doordachte
manier dc vermoeidheid te verzorgen on ons voor te bereiden op de
veeclvoudige cn bovenmatige inspsnningen dic soms van ons gevraagd
wordcn.

Voor het gebruik van gencesniddelen, moct men zijn dictetisch gcowe-
tensonderzock docn ¢n zijn gewetensonderzoek zondermcer met, zonder
twijfel, als gevolg dat men scmmige levenswijzen zal herzien. Want,
zoals Professor Guillet, die moct gelukgewenst worden om zijn schit-
terende studic over "De D.ping ven de Mens en het Paard", het nog
hecft gozogd, blijft de fysiologische slaap het bestec middel om de
vermocidheid tc overwinnen cn de familiaire formule van de "slaap
die herstelt" bechoudt voor ons =21 zijn waarde.
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Overgenomen uit "Sport™ 14de jaargang n°® 1 (n® 53), jan. 1971 - Dr. Fr.
VAN DEN BOCSCHE - L. DE BOISERIE

DE_SPORTPRESTATIES

Een eerste vereiste is dat men de fysiologische grondslag van de
verschillende sportprestaties kent. Er bestaan echter allerlei
soorten ingpanningen die fysiologisch gezien zeer verschillend zijn.

Men onderscheidt :

I. Inspanningen die vooral van het cardio-pulmonzire stelsel
afhankelijk zijn.
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Ze worden gewoonlijk in evenwichtstoestand uitgevoerd, nemelijk
in de zogencamde steady state; ze zijn afhankelijk van het
LLROOB MiETABOLISITE en worden hoofdzakelijk bepaald door de
zuurstofopname en het zuurstoftransport, d.w.z. hart en longen.
De basiseigenschap voor een goede prestatie op dit gebied noemt
men het UITHOUDINGSVERMOGEN.
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Ze wordca hoofdzakelijk bep:z 11d door twee f:ktoren :

a) het anaserobe metabolisme : de grens hierven is afhankeli jk
van de zuurstofschuld die de atleet kan aangaan, zijn
weerstand tegen de verzuring van het bloed(acidose) door
het melkzuur.

Te llexico in 1966 vond BIEZRSTIZKIR atleten met een bloed-ph.
van 6.S. die zich nog "kiplekker" voelden en die "normaal"
mocsten dood zijn.

b) de maximale zuurstofopname : 10 tot 20 seconden na het
begin ven de inspanning, kan de ademhaling reeds op volle

tocren werken en grote hoeveelheden zuurstof opnemen.,

Het cardio-pulmonair stelsel wordt maximaal aangesproken
en kan deze inspanning niet lang volhouden. De eigenschap
van de atleet om in deze soort prestaties uit te blinken,
nocmen onze trainers het WEERSTANDSVIRIOGEN.
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II. Inspanningen dis vooral van het nsuro-musculaire stelsel
afhankeliik zijn. r

Deze soort inspanningen zijn bijna altijd van zeer korte duur
(minder dan 20 sec.). Ze worden als volgt onderverdeeld :

T A L Y e ——— ————————— T ——— .

a) zuivere snelheid : bv. 100 m. lopen;

b) vooral codrdinatie : bv. kunstturnen.

a) zuivere kracht : bv. gewichtheffen;

b) explosieve kracht : bv. springen, werpen.

KRACHT, oSNELH:ID en COORDINATIE zijn de basiscigenschappen die
vereist zijn om op deze gebieden goed te presteren.

Het spreckt vanzelf dat deze indeling kunstmatig is aangezien
bij icdere inspanning alle stelsels cen rol spelen. Het gaat
hier om de nadruk die op het een of ander stelsel wordt golegd
en het is duidelijk dat er een geleidelijke overgang bestaat
tussen de verschillende soorten inspanningen. Iederc traincr
wect nochtans welke basiseigenschappen zijn atlect moet bezitten
om cecn gegeven prestatie te verwezoenlijken.

* * *

Ondcr FYSIEKE CONDITIE verstaan wij het algemeen prestaticevermogen

van cen individu, d.w.z. hct vcrmogen om "gemakkelijk" verschillende
soortcen arbeid te verrichten.

BEen gocde fysicke conditic wordt in de modecrne topsport als onont-
becrlijk asngozien. Volgens moderne traincrs komt de fysicke con-

ditic in ccn sportprestatic voor 80 % tussen en de techniek (stijl,cnz.)
slechts voor 20 %. Naar onze mening lizgen vijf eigenschappen aan de

=3

basis van ccn gocde fysieke conditic :

1. Het uithoudingsvermogen.

Of hct vermogen om ecn middelzwarc ocfening gedurende lange tijd
(langer dan % minuten) vol te houden.

Aangeczicen de ocfening lange tijd mocot worden volgchouden, kan het
cardio~pulmonair stelsel niet maximaal belast worden, het komt in
cen steady state. Van groot belang voor de atlcet is zijn maximalc
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stecady stete of de grootst mogeclijke insnanning die hij nog in
cvenwichtstocstand kan uitvoeren . Wij nocmen deze inspanning
de DUURPRESTATIEGRENS (Dauerleistungsgrcnze).

Volgens Hollman ligt deze inspanning op ongeveor 50 % van de
maximaal mogclijke inspanning, d.w.z. met een polsfrequentie
van + 130/min. (rustpols 60-70; maximalc frequentie 180-190;
verschil : 120; 50 % hicrvan = 60; rustpols 70 + verschil 60 =
polsfrequentic van 130/min.). Ook het zuurstofverbruik ligt bij
deze maximale steady state op ongeveer 50 % van het maximale
verbruik.

In de litoratuur werden nochtans cnkele gevallen beschreven van
wiclrenners dic gedurende 2 uur ccn polsfrequentue van 150/min.
konden volhouden. Dezce gevallen schijnen cchter uitzonderingen
tec zijn. In het algemeen ligt de maximale steady statebij cen
polsfrequentic van 130/135 per minuut.

bl ]

lct weerstandsvermogen.

Of het vermogen om gedurcnde betrekkelijk korte tijd (van 20 scc.
tot 3 minuton) zecr hevige inspanningen te verrichten (type :
400, 00, 1.500 m. lopen, 100 m. zwemmen).

D¢ grens hicrvan wordt bepaald door de "wecrstand" van de atlccet
tegen de zuurstofschuld en tegen de verzuring van het blocd EN door
de maximalec zuurstofopname.

Het nctabolisme en het cardiopulmonair stelsel worden maximaal
belast. De .C. 170 (Work Capacity met polsfrequentie 170/min. )
cn het maximale zuurstofopnemingsvermogen zijn indexcen die het
wcerstandsvermogen kenmerken.

Dc kracht.
Of het vermogen van de spieren om cen bepaalde togenstand (gowichten
of cigen lichaam) te overwinnen.

Mcn onderscheidt

a) dc_basiskracht : hicrbij spcclt de tijd geen rol en tracht
mcn do cilgenllijkc maximale kracht van de spieren te mcten. ilen
mcet deze met eon dynamometer (isometrische kracht) of met

haltcers (dynamische kracht).

b) d¢_snclkracht : waarbij het voorwerp (gewicht of lichaam) zo
sncl togcelijk moct verplaatst worden. Ze is belangrijk voor
werp- cn springprestaties. Men mceet ze gewoonlijk door cen
werp- of springtest.
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4. De snclheid.

Of het vermogen om ccn bepaalde beweging zeer snel uit te
vocren.

D¢ nadruk wordt hier nict zoszls bij de snclkracht op de kracht
gclegd, macr op de intrinsicke snelheid. Fysiologisch speelt

het zenuwstelsel hicr con grote rol (snclheid cn opecnvolging
van d¢ impulscn, rclaxatic van de antagonisten, enz.), terwijl
ook con aantal zuiverce spierfaktoren (viscosgiteit van de spicren,
contracticsnclhcid van de spicren) van belang zijn.

5. De _coBrdinatic.

Of hct vermogen om cen bepaalde bcweging soepel, vloeiend,
zondcr schokken uit te voceren.

Fysiologisch spcclt het zcnuwstelscl de belangrijkste rol
hot vormen van eccn dynamisch stereotype, het geven van dc
gcpaste impulscen, enz. is esscnticel.

DE_TiESTS

Het is stccds onze bedoeling geweest om tijdens het medisch
onderzocl: von de atleten de verschillende faktoren van het al-
gemeen prestatievermogen te ontleden en ze in de mate van het
mogclijke in cijfers uit te drukken.

Dc bedoeling hicrvan was de trainers gegevens te verstrekken
omtrent dc sterke en zwakke pw ten van dc fysicke conditie van

hun atlcten. Op grond hicrvan kon dank zij cen asangepaste training,
dc prustatic in cen specificke sporttak verbeterd worden. De
atlcten worden te dien einde aan verschillende tests onderworpen @
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De atlceet wordt 2an een progressief stijgende inspanning onder-
worpen op dc fictsergomcter (Bettendorf). Hij begint met cen
inspanning van 7 kilogrammcter per seconde (70 Watt); om de
dric minuten wordt de inspanning met 4 kgm/sec. verzwaard

zodat hij achtecrcenvolgens 70, 110, 150, 190, 230, 270 en
eventucel 310 en 350 Watt uitvoert.

Do atlcet wordt verzocht de inspanning te beéindigen als zijn
polsfrequentic 170-180/min. bereikt. Als hij véér die tijd
oordcelt dat hij niet meer verder kan, dan mag hij de inspanning
op cigen initiatief onderbreken.
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De atlccet wordt verbonden met :

a) het tocstel van ELAG dat met cen foto elcktrische ccl aan
dc oorlcl doorlopend de polsfreaquentic meet en waarmce men
automatisch de hlocddruk (microfoon in manchette) kan mecten;

b) hct toestel van DARGATZ, wearmce men in cen gesloten circuit

(pomp 400 1it./min.) het zuurstofverbruik en de yentilatic
kan rcgistrcren.

Gecdurcnde gans de test worden de volgende parameters gere-
gistrecrd

1. de polsfrequentie;

2. dc bloeiddruk;

3. dc ventilatie : ademvolume, ademfrequentie, ademminutcnvolume;
4+ het zuurstofverbruik.

De ventilaticewaarden worden in funktic van de hcersende tempe-
ratuur en luchtdruk herlecid in B.T.P.3.-waarden (Body Tempcra-
ture Prcssurc Saturated), het zuurstofverbruik in S.T.P.D.-
vaarden (Standard Temperature (0°) Pressure Dry).

Bij dc interpretatie van dezc test en bij de berckening van de
verschillende co&fficienten komen alleen de parsmeters in aan-
merking die icdere derde minuut geregistrecerd worden.

2. Dc isometrische kracht

We meten de kracht van de volgende spiergrocpen @

a) dc armbuigers, de armstrekkers, de beenstrekkers (telkens
van links cn rcechts) en de rugstrckkers met de dynamometcr
van HLTTINGLR;

b) de spicrkracht van de vingerbuigefs (links en rechts) met
dc dynamometer van BETTENDORF.
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COEFFICIENT N & INDEXEN

Uit dc gegevens van deze test leiden we de volgende coéfficicnten
en indexcen =2f dic ons cen idee geven over de verschillende basis-
cigenschappcen van de fysieke conditie van de atleten @
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Hot maximaal prestaticniveau.

Dcze colfficient geeft in Watt hot nivegu aan waarop de proefper-
soon zijn inspanning gcstaakt heeft. Tot nu toe bergikten slochts
3 wieclrcnnors het niveau 350 Wett. Als we het gemiddelde bercke=-
nen van alle maximale niveaus van onzc verschillende grocpen
ondcrzochte pcrsoncn, vinden we de volgende cijfers

- nict-sportbecocfenaarsters.eeeeec..s 117 Vatt
- aportbcocfonaarstorsSescessesccees 145 Watt
- vrouwclijkc olympische atleten... 174 Watt
- nict-sportbeocfenaars.ecescececces 154 Vatt
= APOPrEDCOOTONABTB s s i nindnsse i 206 Watt
- mannclijkc olympische atleten.... 247 Vatt

waarondcr :
atlotickbeocLoNasYSessecessns e ns s 224 Watt

VEETPONRIGTE i s i s s vuiis s 5 o b mua 455 s 287 Watt
BOCkeyBPOLOPrE « « vis vu vv vin bin 548 578 316 199 Watt
vollcybalspclersScescsccessss veses 224 Watt
ZRIBEITER Sl & e sy et are s aeitrs vesea s 290 Watt

Hot aentcl afgclegde kilogrammeter.

D¢ fictscrgometer van Bettendorf geeft aan hoeveel kgm. de atlcct
tijdens dc test afgelegd heeft.

Tijdcns de test duidt ecen groen lichtje aan of de atlcet dc op-
gclcgde inspanning 21 dan nict uitvoert. Twee rodec lichtjes
duiden asn of hij het opgelegde niveau overschrijdt of niet
bereikt. In tabel 1 wordt opgegeven hoevcel kilogrammeter hij
theoretise™ icdorc minuut moet afleggen cvenals het totaal aantal
kgm. van dc verschillende grocpen onderzochte personen.

Acn dc hand ven deze tabel kunnen we voor iedere persoon afzon-
derlijk nagaan of hij de opgelegde inspanning al dan nict ver-
wezenlijkt heceft. Het spreekt vanzelf dat hoe mcer kgm. iemand
kan afleggen, hoe beter zijn prestaticvermogen is.

i

Deze indcx wordt als volgt berekend :

P.T. = &cpresteerd maximum Watt x 100
*7* 7 ovcrcenstommende polsfrequentic

Hoc lager dc polsfrequentie bij cen geven inspanning, hoe beter de
aanpassing ven het individu aan dezc inspanning. Vandaar dezc index.
De indcx vergroot naarmate de polsfrequentie lager is. Hoe groter
dcze indcx, hoc beter het prestatievermogen van de atleet.
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De duurprcstaticgrens of Work Capacity_1§9.

Deze coéfficient gecft het aantal Watt aan dat de atleet met con
polsfrequentic van 130/min. kan presteren. In thoorie is dit zijin
maximalc stcady state.

Hicrvoor brcngen we in ecn diagram de verschillende inspannings-—
nivcaus in dc abscis en de overconstemmende polsfrequcntie on het
zuurstofverbruik in de ordincat. We lezen af welkc inspannings-—
graad cn welk zuurstofverbruik overccnstemt met cen polsfrecquentic
van 130/min. We beschouwen deze codfficiont als typisch voor hct
uithoudingsvermogen van dec atlcet.,

The Worlk Capacity 170 (W.C. 170).

Dczc co@fficient geeft het aantal Watt aan dat de atleet met ecn
polsfrecquentic van 170/min. kan presteren. Voor hen dic de test
staken met con lagerc polsfroqueontic wordt de codfficient ge&xtra-
polcerd. Deze coéfficient geeft ons ecn idec over het kortdurcnd
maximaal prestatievermogen van de atlcet.

De neximalc zuurstofpols.

Deze coCfficient wordt berekend door het zuurstofverbruik te delen
door dc ovcrecnstemmende polsfrequentic.

Hij gceft dus aan hoevecl ce zuurstof per polsslag door het blocd
verplaatst wordt. De maximale zuurstofpols bij de hoogste inspanning.

Deze coéfficicnt geeft ons een idec over dc economie van de inspan-

ning en is cen belangrijke faktor van het uithoudings-~ c¢n weerstands-—
vermogcn.

Men kan ook nog het maximaal zuurstofverbruik per kilogr ewicht
borckengy : deoze cotfficient is de theorctischc maximalc zZUursStor-

opneme (cc) in verhouding met het lichaamsgewicht.

Aangegeven in ce/zuurstof kg. gewicht

Vi uitstckend 72,2 en mcer
zcer goed 66,3 - 72,1
goced 59,8 - 66,2
hoge middelmaat 3,1 = 59,7
middclmatig 48,3 - 53,6
lage middelnaat 44,3 - 48,2
Zwak 3996 bz 44,2
zecer zwak 25,1 = 39,5

slccht 35,0 en minder.
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De kracht.

Wordt uitgodrukt in kilogram. HETTINGZR zclf vermeldt als ge-
middelden voor normalc personen @

= MW ZOTE . cv v e o4t misn SPEE kg:
~ armstrokkerBisecvensnns s 20 kg.
o bDCnStI‘G]{kOI‘S---. LR I B 45 kgo

We vonden 2ls gemiddelden bij 25 manncelijke en 25 vrouwelijke
BLOSO-ambtenaren dic nict aan competitiesport doen de volgende
cijfors =

Hercn Dames
- BPTDRIECPS s ot hin EE e e 21 kg.
- BImstPelRers. . cisssnenes 29 kg, 17 ke.
- bCGnSJGI‘Gkal‘S-..-.-. L I ) 60 kga 37 kgn

Om ccen idec tc hebben over de algemene spicrkracht van de atlcten,
hebben we de uitslagen van 7 spicrgrocpen (gemeten met de dynamo-
me“cr van Hettinger) samengestold en dit cijfer als coBfficicnt
voor de TOTALL SPIERKRACHT, genomecn.

De kracht van dc vingerbuigers hebben we in deze codfficient nict
opgcnomen. We vonden als gemiddelden bij de BLOSO-AMBTENAREN

Horan : 384 kg. Damcs : 230 kg.

bij de SPORTBEQOEFENAARS :

Heren $-354 kg, Danecs : 235 kg.

Dc snelkracht.

Hicrvoor gcbruiken we als index de uitslag van de scrgeant jump.
Dezc wordt uitgedrukt in cm. :






