
Fremdwort Ausgleichstraining 

 

Das Ausgleichstraining 

beschäftigt sich bewusst 

weniger mit der 

Hauptfunktionsmuskulatur 

(radspezifisch: Bein-, Gesäß- 

und Hüftmuskulatur), als viel 

mehr mit den vernachlässigten 

Partien, die beim Training einer 

Sportart zu kurz kommt. Beim 

Radfahren sind das 

hauptsächlich der Rumpf und 

die oberen Extremitäten. Da das 

Biken keine hohen Ansprüche an die Beweglichkeit stellt, sollten natürlich auch präventiv 

Verkürzungen durch Kräftigung und Dehnung ausgeglichen werden. Das Ziel des 

Ausgleichstrainings ist es, Dysbalancen und Beschwerden vorzubeugen. 

 

Leider kann speziell der Radfahrer mit dem Begriff „Ausgleichstraining“ häufig nicht viel anfangen. 

Die Meinungen von vielen Bikern dazu gehen von „Wäre vielleicht ganz sinnvoll, aber wann soll 

ich denn das auch noch machen?“ bis zu „Totale Zeitverschwendung!“. 

Auf der anderen Seite klagen erstaunlich viele Radsportler über Schmerzen des 

Bewegungsapparates (z.B. Hals- und Lendenwirbelsäule, taube Füße und Hände). Gerade wenn 

die Ausfahrten länger ausfallen und/oder die Belastungen intensiver gestaltet werden, treten 

häufig Probleme auf. 

Dabei ist es eben nicht immer nur die radsportspezifische Muskulatur bzw. die Gelenke der 

unteren Extremitäten (Sprung-, Knie- oder Hüftgelenk) das Probleme macht, sondern oft zwickt es 

ganz wo anders. Erfahrungsgemäß ist der Rumpf 

das Problemfeld Nummer Eins. 

Eine kräftige Rumpfmuskulatur schützt 

Bei elektromyographischen Untersuchungen 

(siehe Bild rechts) mit Radsportlern durch die 

SportMedizin Oberland® (kurz: SMO) stellte sich 

heraus, dass die Rumpfmuskulatur 

 

 



verhältnismäßig wenig Leistung während des Radfahrens erbringen muss. Dies lässt den Schluss 

zu, dass Radfahren alleine sicherlich kein ausreichendes Training für die Rumpfmuskulatur sein 

kann. Als zentraler Stabilisator kommt ihr jedoch eine wichtige Rolle zu. Es geht dabei primär um 

die wenig intensive, aber ausdauernde Stabilisation der Wirbelsäule. Sekundär ist jedoch auch die 

maximale Leistungsfähigkeit der Rumpfmuskulatur gefragt (z.B. bei einem Sturz). Sie sorgt für 

eine Sicherung der Wirbelsäule und schützt sie vor gravierenderen Verletzungen. 

Egal ob Leistungssportler oder Hobbyradler, eine gute Rumpfmuskulatur beugt 

Wirbelsäulenproblemen während des Radfahrens, aber auch im Alltags vor.  

Bedeutung der Beweglichkeit 

Ein weiteres häufig unterschätztes Problemfeld ist die Beweglichkeit der Gelenke. Nicht selten 

lassen sich bei Radsportlern deutliche Verkürzungen feststellen. Diese sind meist im Bereich der 

Unterschenkel-, Oberschenkel- und Hüftmuskulatur lokalisiert. Auch hier besteht 

Handlungsbedarf, da sich hochgradige Verkürzungen durchaus über Rückenschmerzen oder 

andere Symptome äußern können. Dabei sollten vor allem die nichtverkürzten Gegenspieler 

(Antagonisten) gekräftigt und die verkürzten Muskeln eventuell sogar in einer eigenständigen 

Trainingseinheit gedehnt werden. 

Koordinative Basisfähigkeiten sind Pflicht! 

Radfahren gehört zu den sog. „zyklischen Sportarten“. D.h. eine ganz bestimmte Bewegung wird 

immer wieder über viele Male wiederholt. Das Problem beim Radler ist dabei, dass er die 

Tretbewegung im Schlaf beherrscht, sobald es aber motorisch andere Aufgaben zu lösen gilt, 

wird`s koordinativ ziemlich düster. Für ein gesundes Leben ohne Beschwerden des 

Bewegungsapparates, ist eine gut ausgeprägte  flexible Koordination von hoher Bedeutung. Wird 

die Koordination vielseitig trainiert, profitiert der Sportler davon nicht nur für seine Sportart, 

sondern auch im ganz normalen Alltag.  

Schon mal im Winter auf einer Eisplatte ausgerutscht? Und? Haben Sie sich noch abfangen 

können oder sind Sie unkontrolliert gestürzt? Soviel zum Thema „Nützlichkeit einer guten 

Koordination“ im Alltag. Falls es hier deutliche Defizite gibt, ist das Ausgleichstraining genau der 

richtige Zeitpunkt um dafür etwas zu tun. 

Leider besuchen Aktive oftmals erst den Orthopäden, wenn Beschwerden unterschiedlichster Art 

bereits ein nicht mehr tolerierbares Maß überschritten haben. Oder anders formuliert: Das Kind ist 

bereits in den Brunnen gefallen. Und dann muss der Arzt oft Wunder wirken. Das alles muss nicht 

sein!  

Die Sportlerinnen und Sportler des Perspektivkaders Oberammergau lassen sich beispielsweise 

bei der SportMedizin Oberland® in Bad Tölz präventiv einmal im Jahr sportmedizinisch 



untersuchen. Die SMO® verfügt über sinnvolle Untersuchungsmethoden, um die Stärken und 

Schwächen jedes Aktiven herauszuarbeiten. Das Ziel ist dabei, dem Sportler als auch dem 

betreuenden Trainer (sofern vorhanden) oder den Eltern(bei Minderjährigen) konkrete Hinweise 

für das zukünftige Training zu geben. So werden zu frühzeitige Spezialisierung, einseitiges 

Training und Überlastungen vermieden.  

Zentrale orthopädische Untersuchungsgänge innerhalb einer sportmedizinischen Untersuchung 

bei der SportMedizin Oberland® sind: 

 

Anamnese/Sportlerinterview 

Es ist der erste Schritt, um sich ein Bild von einem Sportler zu machen. Fragen nach der 

Krankheitsgeschichte (auch innerhalb der Familie), aktuellen Beschwerden, betriebenen 

Aktivitäten, Trainingsumfängen, -intensitäten, etc. bilden die Basis für die weiteren 

Untersuchungen. Durch diese ersten Vorinformationen, lassen sich die Ergebnisse der anderen 

Untersuchungsgänge besser einordnen und klarere Schlüsse für das weitere Training ziehen. 

 
Photometrie 

Bei allen Aktiven wird die Haltung Blickwinkeln Jahr für Jahr fotographisch 

festgehalten. Somit ergibt sich eine vollständige Dokumentation über die 

Entwicklung der Haltung. Dadurch lassen sich Fehlhaltungen wie Schulter-

, Beckenschiefstände und besondere muskuläre Ausprägungen, 

feststellen. Über diese Art der Darstellung und Dokumentation können 

aber auch dem Sportler seine Auffälligkeiten anschaulich erklärt werden.  

Als Konsequenz aus diesem Untersuchungsteil können sich 

beispielsweise gezielte Einlagenversorgung, aber auch erste Hinweise zu 

einem gezielten kräftigenden Ausgleichstraining ergeben. 

 

Fußscan 

Durch den Scan der Füße des Aktiven 

zeigt sich, ob eine 

Einlagenversorgung im Sportschuh/Radschuh sinnvoll ist. Bei 

einer jährlichen sportmedizinischen Untersuchung zeigen sich 

auch Veränderungen es Fußbildes. Auf diese Veränderungen 

kann effektiv durch ein Erneuern, Verändern, Absetzen von 

Einlagen bzw. mit Empfehlungen zu sinnvollen Schuhwerk 

 

 



und reagiert werden. Je nach Fußbild können aber auch Übungen zur Kräftigung der 

Fußmuskulatur einen Teil des Ausgleichstrainings ausfüllen. 

 
Manuelle Muskelfunktionsdiagnostik 

Es werden alle relevanten Muskeln und Gelenke auf ihre 

Dehnbarkeit bzw. Beweglichkeit getestet. Sollten hier Defizite 

aufgedeckt werden, ergeben sich weitere „Hausaufgaben“ in 

Form von konkreten Ausgleichstrainingsinhalten (z.B. 

Beweglichkeitstraining) für die Sportlerin oder den Sportler.  

 

3D-Rumpfkraftdiagnostik 

Über einen Drehmomentmessstuhl besteht die Möglichkeit 

standardisiert und objektiv die isometrische Maximalkraft der 

Rumpfmuskulatur zu messen. Im Ergebnis lassen sich zwei 

zentrale Aussagen treffen. 

1. Ist die maximale Rumpfkraft ausreichend? 

2. Sind die Kraftfähigkeiten innerhalb der Rumpfmuskulatur 

ausgeglichen oder bestehen Dysbalancen? 

Durch die Untersuchung werden wichtige Hinweise erlangt, um 

die Frage zu klären: 

Welche Muskelgruppen müssen im Ausgleichstraining 

unbedingt gekräftigt werden? 

Durch eine jährliche Kontrolle können Trainingsfortschritte anschaulich dargestellt und verglichen 

werden. 

 

MFT S3-Diagnostik 

Die Untersuchung liefert Informationen zu den koordinativen 

Fähigkeiten eines Sportlers. Insbesondere die 

Gleichgewichtsfähigkeit als auch die Stabilisationsfähigkeit der 

unteren Extremitäten werden in einem ebenfalls standardisierten 

Messverfahren aufgezeichnet und ausgewertet. Ein grundlegendes 

koordinatives Fertigkeitsniveau benötigen auch Radsportler jeglichen 

Leistungslevels. Bei Defiziten erweitert sich somit das 

Ausgleichstraining um entsprechende koordinative Übungen. 

 

 

 



 

 

 

Bei Auffälligkeiten besteht die Möglichkeit weiterer spezifischer Untersuchungen.  

Aus den erfolgten Untersuchungen ergibt sich ein individuelles Sportlerbild. Zum einen werden 

aktuelle Beschwerden dokumentiert und entsprechend behandelt. Zum anderen zeigt sich, von 

welchen Inhalten das Ausgleichstraining geprägt sein wird. Die Inhalte stellen beim Radfahren in 

der Regel drei Bereiche: Kraft, Beweglichkeit und Koordination. Je nach 

Untersuchungsergebnissen verändert sich die Gewichtung innerhalb der Bereiche (siehe 

Graphikbeispiel). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Durch diese gezielte individuelle Abstimmung ausgleichender aktiver Maßnahmen, sollte dem 

sportlichen Erfolg, Beschwerdefreiheit in einem hohen Maß und lange Freude am Sport treiben 

garantiert werden können.  

Von „Zeitverschwendung“ kann somit bezüglich des Ausgleichstrainings keine Rede mehr sein! 

Und falls es immer noch zwickt, kontrollieren Sie doch mal Ihre Sitzposition auf dem Rad. Dies ist 

nämlich die Grundvoraussetzung für lange Trainingseinheiten und Ausfahrten. Hier kann der 

kompetente Ergonomie-geschulte Fachhändler helfen. Und wer`s ganz genau wissen will, kann 

sich wiederum an die Experten der SportMedizin Oberland® wenden. 

 

 

 

Dipl. Sportwissenschaftler Matthias Laar & Dr. med. Maximilian Meichsner 

 
 

 


