Seit dieser Saison konnen junge s
Spielerinnen bis zum Alter von 19 Jahre '
bei den Ul9-Junioren mittrainieren
und spielen. Die neueste Studie des
Nachwuchsforderzentrums Fur
Juniorinnen an der Universitat

Wiirzburg zeigt, dass das Risiko
eine Gehirnerschiitterung oder _
einer Verletzung des Kapsel-Band-
Apparates von Gelenken zu erleiden
hier deutlich erhéht ist. |

ls nach der diesjahrigen
Europameisterschaft die DFB-
Elf am Frankfurter Romer flr
inren Vizetitel gefeiert wurde,
standen auf dem Balkon
fast ausnahmslos Spielerinnen, die
in ihrer Zeit als Juniorin mindestens
bis zur U15 bei den Jungen trai-
niert und gespielt haben. Dies gilt
als unausgesprochenes Gesetz der
Nachwuchsforderung im DFB und
seinen Landesverbanden. Anders ist
zumindest nicht zu erklaren, dass der
DFB die Talentforderung von Madchen
an den Stltzpunkten der Jungen an-
siedelt. Zudem berichten Spielerinnen
und deren Familien wiederholt, ihnen
wlrde ein maglichst langer Verbleib im
Spielbetrieb der Jungen nahegelegt.
Inwieweit diese Forderpraxis
das Verletzungsrisiko der jungen
Spielerinnen erhoht, hat nun eine
Studie des Nachwuchsfdrderzentrums
fur Juniorinnen an der Universitat
Wrzburg untersucht. Dabei wurden
127 Spielerinnen der zweiten bis
vierten Frauenligen ruckblickend zu
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ihrer Verletzungsge- -~
schichte befragt.
Es wurde die
Frage untersucht,
ob das Verletzungs- .«
risiko bei Spielerinnen, <.
die bei Jungen trainieren
und spielen im Vergleich

zu denen, die nur in Madchen-
mannschaften FuBball spielen,

fasst Dr. Sascha Goebel die Ergeb-
nisse der Befragung zusammen. Er

unterschiedlich ist. Aus der Studie Geraue ist Co-Autor der Studie, erfahrener
ausgeschlossen wurden Spiele- |n []er Sportmediziner und Orthopade
rinnen der 1. Bundesliga, da diese : sowie Ausbilder der Gesellschaft fur
als Profiliga andere medizinische SBHSIDan Arthraskopie und Gelenkchirurgie.
Mdglichkeiten im Vergleich zu den Wacnstum_ ,Gerade in der sensiblen Wachs-

tumsphase von Madchen braucht es
eine besondere Aufmerksamkeit flr
Bedingungen, die ein erhohtes Verlet-
zungsrisiko mit sich bringen kénnen.

unteren Amateurligen bietet und

zudem der Vergleich mit Spielerin-
Nen aus einer reinen Juniorinnen-
Karriere seltener im Oberhaus des

sphase von
Madchen

DFB zu finden sind. braucht Das Spielen und Trainieren bei den

. Jungen ist nach unseren Daten eine
Typische Verletzungen €3 eIne solche Konstellation’, so der Privatdo-
DS e unssemrdeuticn, | DS OMUBTB | oo icrzvorder
wo die erhdhten Verletzungsrisiken AUfmerk' Corona-Pandemie. Dabei wurden die
flir Madchen liegen, wenn sie bei samkelt Spielerinnen nach ihren Verletzungen

den Jungen trainieren und spielen’, aus der Zeit als Jugendspielerin be-
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fragt. Die 127 Spielerinnen berichteten
insgesamt 261 Verletzungen, knapp
ein Drittel der Spielerinnen gab dabei
an, die gleiche Verletzung drei oder
mehrfach erlitten zu haben. ,Beson-
ders haufig sind dabei Verletzungen
der unteren Extremitaten, die 60
Prozent der Verletzungen bei den
Spielerinnen ausmachen’, so Dr. Goe-
bel. Innerhalb der Verletzungen der
unteren Extremitaten sind Knéchel-
verletzungen besonders haufig (35
Prozent), gefolgt von Verletzungen des
Knies (31 Prozent) und FuBverletzun-
gen im Allgemeinen (21 Prozent).

Bei der Art der Verletzungen
dominieren deutlich Schadigungen
des Kapsel-Band-Apparates. Bei 35
Prozent aller berichteten Blessuren

A Diplom-Pdda-
goge Prof. Dr.
Heinz Reinders
hat den Lehrstuhl
Empirische Bil-
dungsforschung
an der Universitdt
Wiirzburg inne
und ist Griin-
dungsdirektor des
Nachwuchsfor-
derzentrums flir
Juniorinnen.

Uerletzungsstudie

sind die Bander betroffen, 29 Prozent
der Verletzungen betreffen Muskel-
zerrungen oder -faserrisse und bei
26 Prozent liegen Prellungen vor.

Ein FUnftel der Spielerinnen musste
aufgrund der erlittenen Verletzung
nur bis zu einer Woche pausieren,
rund die Halfte bis zu einem Monat.
Ein weiteres Viertel gab an, aufgrund
der Verletzung langer als einen Monat
nicht gespielt oder trainiert zu haben.

Anstieg des Verletzungsrisikos
ab der U15
Aber auch die aktuell intensiv disku-
tierte Frage eines erhohten Risikos
von Gehirnerschutterungen spielte
in der Studie eine Rolle. , Wir wissen,
dass Madchen in Relation zur Trai-
nings- und Spielbelastung im FuBball
haufiger eine Gehirnerschutterung
als Jungen erleiden. Deshalb hat uns
der hohe Anteil dieser Verletzungsart
nicht gewundert’, so der erfahrene
Sportmediziner, der seit Uber einem
Jahrzehnt Madchen- und Frauen-
teams betreut. Immerhin 13 Prozent
der Spielerinnen gab an, im Verlauf
der Jugend beim FuBball eine Ge-
hirnerschtterung erlitten zu haben.
Uber die Halfte hat aufgrund dieser
Verletzung einen Monat oder langer
vom FuBball pausiert.

< Besonders verlet-
zungsanféllig waren die
Spielerinnen nach eigener
Erinnerung in der U15 und
insbesandere der UL7.
Wahrend weniger als ein
Prozent der Spielerinnen im
Alter der U13 haufige Verlet-
zungen erinnerten, die zu einer Pause
von zwei Wochen oder langer zwangen,
steigt dieser Anteil bis zur UL7 auf
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U13-Juniorinnen

U11-Juniorinnen

achtzehn Prozent . Dies korreliert mit
der erlebten Belastung durch Training
und Spiele. Erlebten nur 0,8 bzw. 1,6
Prozent der Spielerinnen eine starke
bis sehr starke Belastung als Ul1- bzw.
U13-Juniorin, nimmt dieser Anteil

bis zur U15 auf 25,2 Prozent zu und
erreicht in der U17 einen Spitzenwert
von /5,6 Prozent.

Parallel hierzu steigt auch der bei
den Spielerinnen erfasste korperliche
Erschdpfungsindex. Der eigens fUr die
Studie entwickelte Index bildet ab,
wie hoch die korperliche und geistige
Erschdpfung erlebt wurde und lag in
der U11 noch bei einem Wert von 0,13.
Bis zur U17 nimmt der Erschopfungs-
index auf 1,68 zu und legt damit im
Zeitraum von sechs Jahren um das
/wolffache zu. ,Auch hier wissen wir
aus internationalen Studien, dass mit
zunehmender korperlicher und geisti-
ger Erschopfung das Verletzungsrisiko
erheblich ansteigt”, erlautert Prof. Dr.
Olaf Hoos die Befunde. Der Sport-
wissenschaftler hat ebenfalls an der
Studie mitgewirkt und befasst sich
schwerpunktméaBig mit der Belas-
tungssteuerung.

Spielrecht bei Jungen ein
erhebliches Verletzungsrisiko

Und hier kommen nun die eingangs
aufgewarfene Frage nach dem
Spielrecht bei Junioren als maglicher
Risikofaktor ins Spiel. Immerhin 66
Prozent aller befragten Spielerinnen
hat in der U1 noch bei den Jungen
gespielt, jede funfte Spielerin sogar
mit Doppelspielrecht bei den Jungen
und den Madchen. In der U17 sinkt der
Anteil beim Doppelspielrecht zwar auf
11,8 Prozent ab, weitere 134 Prozent
spielten zu dem Zeitpunkt aber noch
ausschlieBlich bei den Junioren.  »

U15-Juniorinnen U17-Juniorinnen

A Erlebte Belastung durch Training und Spiel nach Jugenden (starke und sehr
starke Belastung, Angaben in Prozent, N = 127 Spielerinnen).
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JFur zwei Drittel der Spielerinnen in
der U15 und immerhin noch fir jede
finfte Spielerin in der U17 bestent
nach unseren Daten ein deutlich er-
hohtes Erschopfungsrisiko’, so Goebel.
,Die erlebte Erschipfung steigt mit der
Jugend besonders stark flr Spielerin-
nen an, die entweder nur oder auch
bei den Junioren spielen’, so Hoos, ein
Unterschied, der ab der U15 statistisch
signifikant sei. Entsprechend verwun-
dere auch nicht der unterschiedliche
Verlauf der erlebten Erschdpfung.

Je alter die Spielerinnen wer-
den, desto belastender ist fir sie
die Teilnahme am Training und an
Spielen. ,Aufgrund der kérperlichen
Umstellungen in der Pubertét ist
das einerseits generell fir Madchen
erwartbar’, so Goebel, ,aber wenn
dann das Spielen bei den Jungen
noch als zusatzlicher Stressor
hinzukommt, dann kdnnen solche
deutlich erhohten Erschopfungswerte
entstehen’ Und die bleiben laut der
Wrzburger Studie nicht ochne Folgen
fUr die Verletzungswahrscheinlichkeit
der Spielerinnen.

Erhohte Erschépfungswerte und
gestiegenes Risiko fir Gehirner-
schutterungen

So konnte das Team um Studienleiter
Prof. Dr. Heinz Reinders in ihrer Studie
zeigen, dass Spielerinnen mit Ge-
hirnerschutterung in inrer Jugendzeit
deutlich hdhere Erschopfungswerte
aufweisen, als solche ohne erlebte
Gehirnerschutterung.

Gleiches gilt auch fUr die Verletzung
der Bander. Spielerinnen hatten in in-
rer Zeit als Juniorin dann eine deutlich
erhhte Wahrscheinlichkeit einer Ban-
derverletzung, wenn ihre Erschopfung
besonders hoch ausgefallen ist. ,Das
gilt fur die U15 und die U17, weshalb
wir hier klar von einer sehr sensiblen
Phase in der sportlichen Entwicklung
der Madchen sprechen’ so Reinders,
der aus padagogischer Perspektive
schon seit jeher einen kritischen Blick
auf die Praxis der Nachwuchsforde-
rung der Verbande wirft.

Banderverletzungen

nehmen deutlich zu

Wird allein die Pravalenz der Bandver-
letzungen als haufigste Verletzungsart
herangezogen, steigt das Risiko einer
solchen Blessur in der U17 um das
2,3-Fache fiir Madchen, die (auch) bei
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den Junioren trainieren und spielen.
Wahrend nur 30 Prozent der U17-Spie-
lerinnen eine Banderverletzung ange-
ben, die nur in einem Madchenteam
gespielt haben, erhoht sich dieser Wert
fUr inr Pendant in einer Jungenmann-
schaft auf Uber 70 Prozent.

Aus medizinischer Sicht ist sich
Goebel sicher, dass die Studie auch
ohne klinische Daten ein plausibles
Bild des erhohten Verletzungsrisikas
zeichnet. ,Alle unsere Indikatoren
liegen im Bereich anderer nationaler
und internationaler Studien und
insbesondere die Rolle von Erschop-
fung als Stressor und Risikofaktor bei
Verletzungen ist hinlanglich belegt
und medizinisch eindeutig” . Daher
sollten seiner Meinung nach die Stu-
diendaten dazu fthren, dass ein sehr
sorgfaltiger Blick auf die gesundheit-
lichen Bedingungen der Nachwuchs-
spielerinnen geworfen wird.

Reinders pflichtet ihm bei. ,Die Stu-
die sagt ja nicht, dass eine Forderung
der Spielerinnen bei Jungs spartlich
sinnlos ist. Aber die Hinweise aus
der Studie bedeuten, dass wir nicht
einfach von den jungen Spielerinnen
erwarten konnen, inre Gesundheit
durch die Teilnahme bei Jungen zu
geféhrden’ Denn ein riesiges Problem
der Talentforderung der Verbande
seien die ,liegengelassenen Spie-
lerinnen’, wie Reinders es nennt. ,In
den Auswahl- und Nationalteams
sehen wir ja nur die Spielerinnen,
die es bis dorthin geschafft haben.
Aber was ist mit denen, die bereits
im Juniorinnenalter durch schwerere
oder haufige Verletzung Leistungsver-
luste oder gesundheitliche Schaden
erleiden mussten und dadurch aus
der Stitzpunktférderung heraus-
fallen? Die haben nicht die umfas-
sende medizinische Versorgung der

U-Nationalteams oder der Vereine der
1. Bundesliga” Hier erwartet Reinders

mehr Ubernahme der Sorgfaltspflicht
durch den DFB.

.Dunkelziffer” unerkannter
Verletzungen vermutlich gréBer
Die Autoren der Studie rdumen ein,
dass eine retrospektive Befragung
mit Einschrankungen versehen ist. So
wdrden var allem kleinere Verletzun-
gen weniger erinnert und eher die
markanten Verletzungspausen in Er-
innerung bleiben, bei denen vielleicht
auch eine medizinische Versorgung
notwendig wurde. ,In einer klinischen
Langzeitstudie wirden wir sicher noch
die eine oder andere Uberraschung
auf dem MRT oder bei Rontgenbildern
finden’, ist sich Goebel sicher, weil die
Spielerinnen Verletzungen nicht als
so gravierend wahrgenommen haben,
aber dennach Langzeitfolgen wie
Knorpelschaden mit sich herumtra-
gen warden.

,Unter dem Strich haben wir aber die
gleiche Befragungsmethode gewahlt,
wie sie auch friher schon in Koope-
ration mit dem DFB angewendet
wurde. Insofern sind wir zumindest
bei der Forschungsmethode auf
einer Linie mit dem Verband. Was
aber aus den Ergebnissen gemacht
wird, liegt nun nicht mehr in unseren
Handen’, so Reinders. Reinders hofft
aufgrund der wissenschaftlichen
Ergebnisse auf eine Sensibilisie-
rung der Verantwortlichen in den
Verbanden. ,Die Wissenschaft kann
die Entscheidungstrager darin
unterstutzen, fr die Gesundneit, die
Leistungsfahigkeit und das Wohl der
FuBball spielenden Madchen und
jungen Frauen die richtigen Weichen
zZu stellen” |

Juniorinnen / == Junjoren

A Hdufigkeit von Bdnderverletzungen von der U13 bis zur U17 nach Spielrecht
der Spielerinnen (Angaben in Prozent; N = 127 Spielerinnen).



