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Achtsamkeitsnotiz
O lte O Wenden Sie sich an eine Fach-
person, wenn aussergewohnliche
Long-COVID-Netzwerk oder akute Symptome auftreten

wie starke Atemnot, Brustschmer-
zen, Schwindel oder Verwirrtheit.

Die Erkenntnisse in diesem Rat-
geber stammen aus der The-
rapie des Chronischen Fatigue
Syndroms. Sie sind nicht evalu-
iert, sondern basieren auf den
Erfahrungen von Betroffenen und
Fachpersonen.

Wann hilft Herzfrequenz-Monitoring?

Das Herzfrequenz-Monitoring ist eine Strategie flr Personen mit Fatigue, um ihre
Symptome im Alltag selbstdndig zu managen. Es bezeichnet die standige Messung
der Herzfrequenz mit einer Pulsuhr (mit oder ohne Brustgurt) und wird beim Pa-
cing eingesetzt, um Crashes oder Post Exertional Malais (PEM) frahzeitig zu erken-
nen und dadurch moéglichst zu verhindern.

Die Messung der Herzfrequenz gibt einen Anhaltspunkt Gber die Art der Energie-
bereitstellung im Korper. Ziel ist, im Training und im Alltag stets unter einer be-
stimmten, individuell berechneten Herzfrequenz zu bleiben, und so die Energiebe-
reitstellung vorwiegend aerob, also mit Sauerstoff, zu gewdhrleisten.

Pacing ist fur die meisten Personen eine grosse Herausforderung. Es ist schwierig,

ein Gefuhl fur die Grenze der Belastbarkeit zu entwickeln, um nicht in einem Crash/
PEM zu landen. FUr viele Personen ist die subjektive Wahrnehmung zu wenig kon-

kret, zu wenig greifbar. Mit einer definierten Obergrenze (maximale Herzfrequenz)

wird Pacing fassbarer und ldsst sich einfacher umsetzen.

Nutzen

Bei Personen, die im Zusammenhang mit Long COVID von Fatigue betroffen sind,
kann korperliche Aktivitat (nebst anderen Triggern) Crashes/PEM verursachen. Die-
se Crashes/PEM werden hdufig ausgeldst durch eine anstrengende Aktivitat, fur die
der Korper die Energie vorwiegend ohne Sauerstoff (anaerob) zur Verfigung stellen
muss. Die Schwelle von der aeroben (mit Sauerstoff) zur anaeroben (ohne Sauer-
stoff) Energiebereitstellung wird ventilatorische anaerobe Schwelle (ventilatory
anaerobic threshold, VAT) genannt. Die Herzfrequenz ist ein adaquater Parameter
zur Uberwachung der anaeroben Schwelle.


https://www.altea-netzwerk.ch/media/rygne0bs/altea_ratgeber_pacing_teil-1_v1.pdf
https://www.altea-netzwerk.ch/media/rygne0bs/altea_ratgeber_pacing_teil-1_v1.pdf
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Mit Herzfrequenz-Monitoring kann die Herzfrequenz genau beobachtet und ein
Gefuhl dafur entwickelt werden, wie belastend eine Tatigkeit fur den Korper ist. So
lassen sich bei einer kérperlichen Anstrengung die eigenen Grenzen wahren und
respektieren.

Umsetzung

Das Ziel des Herzfrequenz-Monitorings ist, wdhrend des ganzen Tages unter der
ventilatorischen anaeroben Schwelle (VAT) zu bleiben und damit Crashes/PEM
zu vermeiden. Die VAT ist der Punkt, an dem der aerobe Stoffwechsel auf den an-
aeroben Stoffwechsel umschaltet. Einfach ausgedrtickt, ist der aerobe Stoffwech-
sel die Art, wie unsere Zellen unter Verwendung von Sauerstoff Energie erzeugen
(geringe Intensitat der Belastung). Der anaerobe Stoffwechsel beschreibt die Ener-
gieerzeugung ohne Sauerstoff (hohe Intensitat der Belastung). Man kennt den an-
aeroben Stoffwechsel vielleicht als ein Gefuhl des «Brennens», wenn Muskeln Uber
einen langeren Zeitraum hart arbeiten. Dies fuhrt zu einer starken Muskelermidung
und erzwingt eine Pause.

Bei Aktivitaten, welche die anaerobe Schwelle Ubersteigen, treten bei allen Men-
schen Symptome wie Mudigkeit und Kurzatmigkeit auf. Diese Symptome klingen
wieder ab, sobald die Belastung nachldsst. Menschen mit Fatigue, die Crashes/
PEM erleben, erreichen die anaerobe Schwelle jedoch schon bei geringer Anstren-
gung und schalten auf den anaeroben Stoffwechsel um. Das bedeutet: Die anaero-
be Schwelle ist niedriger.
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Berechnung der ventilatorischen anaeroben Schwelle (Richtwert)

Die VAT ist sehr individuell und von vielen Faktoren abhdngig. Die genaue Bestim-
mung der VAT erfolgt mit Hilfe eines kardio-pulmonalen Belastungstests (Spiroer-
gometrie).

Es ist jedoch mdglich, einen Schatzwert zu berechnen. Dieser Schatzwert gilt als
Richtwert, der beim Herzfrequenz-Monitoring nicht Uberschritten werden sollte. Die
entsprechende Herzfrequenz wird im Folgenden «Richtwert» genannt.

Die Workwell Foundation empfiehlt zwei Moglichkeiten zur Berechnung des Richt-
wertes:

1. (220 - Lebensalter) x 0.55 = Richtwert (in Schlagen pro Minute/
beats per minute, bpm)
Beispiel: 40-jahrige Person: (220 - 40) x 0,55 = 99 bpm
Diese Person sollte 99 bpm nicht Gberschreiten.

2. Esist ebenfalls moglich, die Ruheherzfrequenz als Massstab fur das
Aktivitdtsmanagement zu verwenden. Die Ruheherzfrequenz kann
ermittelt werden, indem die Person flach im Bett liegt und die durch-
schnittliche Ruheherzfrequenz Uber 7 Tage errechnet. Der Richtwert
wird nun 15 bpm Uber der Ruheherzfrequenz festgelegt.

Beispiel: beobachtete durchschnittliche Herzfrequenz im Liegen
sind 70 bpm --> 70 + 15 = 85 bpm.
Diese Person sollte 85 bpm nicht Gberschreiten.

Es wird empfohlen, wahrend des ganzen Tages unter dem errechneten Richtwert
zu bleiben. Die Pulsuhr soll so eingestellt sein, dass sie eine Warnung abgibt, so-
bald eine gewisse Herzfrequenz Uberschritten wird. Idealerweise wird die Warnung
einige Schldge unter dem Richtwert eingestellt, damit frihzeitig reagiert werden
kann.

Die Berechnungen der Richtwerte (vor allem der Richtwert bei Berechnung 2, siehe
oben) erscheinen im ersten Augenblick als sehr tief. Dies gerade vor dem Hinter-
grund, dass bei Menschen mit Fatigue die Herzfrequenz bei der kleinsten Aktivitat
sehr schnell ansteigen kann.


https://www.altea-netzwerk.ch/blog/25-belastungstests/
https://workwellfoundation.org/
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Es ist aber nicht die Absicht, sich gar nicht mehr zu bewegen, sondern das Ziel ist,
niedrig zu starten. Es geht darum, ein Gefuhl fur die individuelle, optimale Intensi-
tat im Alltag zu entwickeln und dadurch die Long-COVID-Symptome in den Griff
zu bekommen. Sobald die Symptome mindestens sieben aufeinanderfolgende Tage
ohne Crashes/PEM unter Kontrolle sind und keine zusatzlichen Symptome dazu-
kommen, kann die errechnete Herzfrequenz langsam gesteigert werden bis zur
tatsachlichen Herzfrequenz der anaeroben Schwelle.

Detaillierte Informationen zur regelmdssigen und sicheren Belastungssteigerung

finden Sie im Ratgeber Zurlick zum Sport (5-Phasenplan).

Weitere Informationen

Visualisierung des Herzfrequenz-Monitorings durch Zonen
Herzfrequenz-Monitoring hilft, die Anstrengung zu steuern und sicherzustellen,
dass der Korper die nétige Erholung und Ruhe erhalt. Eine Moglichkeit, die Gesamt-
anstrengung zu berechnen, sind Zonen. Daflr muss die gemessene Herzfrequenz
z.B. in einer App Uber eine gewisse Dauer aufgezeichnet werden.

In der Therapie des chronischen Fatigue Syndroms werden die Zonen folgender-
massen berechnet:

Die Zonen 1 bis 5 werden als Prozentsdtze der errechneten maximalen Herzfre-
quenz (220 - Lebensalter) festgelegt (siehe Tabelle auf Seite 6).

Betroffene mussen in der Regel unter 55% der maximalen Herzfrequenz (= berech-
neter Richtwert, Berechnung 1, siehe oben) bleiben, aber auch die meiste Zeit in der
Zone 1 oder 2 verbringen (< 38% der errechneten maximalen Herzfrequenz). Insbe-
sondere im Hinblick auf eine Erholung von einem Crash/ PEM lohnt es sich, grosse
Herzfrequenzspitzen zu vermeiden und die Gesamtherzfrequenz niedrig zu halten.


https://www.altea-netzwerk.ch/media/deihsu21/altea_ratgeber_fatigue_zur%C3%BCck-zum-sport_v1.pdf
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Tabelle
Berechnung der Zonen

Zone Anstrengung Berechnung der Herzfrequenz

(220 - Lebensjahr) x 0.55

maximal
(220 - Lebensjahr) x 0.45

sehr hart

(220 - Lebensjahr) x 0.40

(220 - Lebensjahr) x 0.38

(220 - Lebensjahr) x 0.36

Quelle: HRM Master Page. (2018, Juli 14). Holistic Myalgic Encephalomyelitis.

mittel

leicht
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Die in den einzelnen Zonen verbrachte Zeit Uber 24 Stunden Idsst sich nun visualisieren.
Beispiel fir einen Tag mit gutem Pacing:

Quelle: HRM Master Page. (2018, Juli 14). Holistic Myalgic Encephalomyelitis.

Beispiel fur einen Tag mit eher schlechtem Pacing:

Quelle: HRM Master Page. (2018, Juli 14). Holistic Myalgic Encephalomyelitis.
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