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Bettruhe als Modell fir die
Schwerelosigkeit

-6° Kopftieflage: Begriindung RSL- Bettruhe Studie 2015
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Muskelabbau wahrend Bettruhe

Relative Changes in Call Muscle CSA

Oparational day
Rittweger et al., Bone 36(6): 1019-1029 (2005)
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Knochenabbau wahrend Bettruhe
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Glukose-Toleranz-Test vor (v1)
und nach (v2) Bettruhe

Blutzucker [mM]
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Simpson et al., ] Appl Physiol 120: 947-955
(2016)
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Insulin-Resistenz wahrend Bettruhe

Diabetes Mellitus Typ-2
* Erhohte Blutzuckerspiegel
* Verringerte Insulin-Wirkung

* Folge sind Gefal3- und
Nerven-Erkrankungen

* 10% aller Deutschen
betroffen

* Vorzeitiger Tod

¢ Kommt auch bei Kindern
vor
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Kreislaufveranderungen wahrend
Bettruhe

* Verringertes Blutvolumen
* Verkleinertes Herz

* Verringerte Pumpfunktion des
Herzens

A * Verringerte Saugfunktion des
Commaon femoral artery Herzens
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R * GefdRe werden kleiner und
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£ R reagieren schlechter

2. I3 -> Verringerte Leistungsfahigkeit
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Bettruhe-Tag Arbeille et al., Eur J Appl Physiol. 86:157-68 (2001)

Dorfman et al J Appl Physiol 103(1): 8-16. (2007)
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Zusammenfassung

Immobilisierung fiihrt zu Damit verbunden sind

*  Muskelschwund * Reduzierte Leistungsfahigkeit
* Knochenabbau * Erhohtes Risiko von

* Verkleinerung des Herzens Knochenerkrankungen

* Verringertes Blutvolumen * Erhohtes Risiko von

- Stérung des Glukose- Kreislauferkrankungen

Stoffwechsels * Reduzierte Lernfdhigkeit
s Strukturellen Verdnderungen im * Vorzeitiges Altern?
Hirn .

RegelmaRiges Training hilft dagegen!
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