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Beidseitige Stressverletzung bei einem ju-
gendlichen Laufsportler im MRT. Die STIR-Se-
quenz zeigt in beiden mittleren Tibiaschäften 
ein Knochenmarködem, eine eigentliche Frak-
turlinie ist noch nicht abgrenzbar. Zwar bleibt 

Diagnose einer Stressverletzung, mit einem 
therapeutischen Ultraschall lassen sich jedoch 

-
stätigen (Bild: Geiger J et al. Radiologie up-
2date 2010; 10: 35–50).

Überlastungsverletzungen sind bei Leis-

chronische Beinschmerzen. Neben hoher 
-

tung, schlechter Trainingsuntergrund, Er-
nährungsmängel, hormonelle Störungen, 

-
tomische Voraussetzungen, wie eine Bein-

das Training trotz Stressverletzungen des 
-

-

ein Screening eignet. Die Autoren Agapi 

Thessaloniki und Mile End Hospital Lon-

einsetzbare Screening-Methode ohne 
Strahlenbelastung eignet. Erkannt wird 
die Stressverletzung hierbei anhand der 
Schmerzinduktion durch energiereiche 
Ultraschallwellen.

An der Studie nahmen 113 Hochleistungs-
sportler der Leichtathletik teil. Alle klag-

Beinschmerzen, die sie in ihrer Leistungs-
-

und waren nicht durch Traumata oder an-
dere Erkrankungen erklärbar. Bei allen Pa-

-
-

Grad-3-Verletzungen am  

 
-

-

der Sportler, der Metatarsalknochen war 

-
-

Sportler wurde mehr als eine Verletzung 

 
Grad 4 nie unentdeckt

 
Die Autoren verwendeten an der sympto-

 die höchste 
-

Sportler Schmerzen, reduzierten sie die 

d. h. sie gaben während der Untersuchung 
-
-

-
kelhalses wurde mit dem TUS nicht ent-

-
gen im Bereich des Os naviculare auch im 
TUS positiv. Insgesamt lag die Sensitivität 

McNemar-Test erwies sich die TUS damit 

Knochens.

 
Der TUS könne direkt in den Trainings-

-
suchung bei Schmerzen im Bereich der  
unteren Extremität eingesetzt werden,  
schreiben die Autoren. Das Sichtbarma-

dazu beitragen, die Sportler von der Not-
wendigkeit einer konsequenten Schonung 

Fazit
Der therapeutische Ultraschall kann als 

mit ausreichender Sensitivität zum 
Nachweis von Stressverletzungen des 
Knochens eingesetzt werden. Verletzun-

-
-

zungen wurden jedoch alle auch mit TUS 

Maria Weiß, Berlin

Stressverletzungen

Therapeutischer Ultraschall 
klärt Verdacht ab
Sportmediziner aus Griechenland und Großbritannien haben 
aktuell untersucht, ob der therapeutische Ultraschall für die 
Früherkennung von Stressverletzungen am Knochen geeignet 

-
-

zierbar bestätigen lassen.
Am J Sports Med 2012; 40: 915–919
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Therapie bei einer osteochondralen Läsion  
-
-

-
toren auch in vielen anderen Bereichen ab-

-

-
ten. Die Autoren teilten sie einer von zwei 
intraartikulären Injektionstherapien zu: 

 -

in einem 1-wöchigen Intervall.
 -

-
gen Intervall.

Die Therapien waren nicht verblindet, die 
-

punktes der Patientenvorstellung vorge-

Direkt nach jeder Injektion wurde das 
-

wegt. Die Patienten erhielten die Anwei-

zu treiben noch schwere körperliche Ar-
beit zu verrichten. Als etwaiges Analgeti-

-
-

chen nach der letzten Injektion.

Als primäres Studienziel dienten die mo-

-

-

-

der Funktion und körperlicher Einschrän-
kungen bei Alltagsaktivitäten diente als 

-
-

 
-

-
-

dem größere subjektive globale Verbesse-
q Tab. 1 -

konstante Schmerzen, unter denen vor der 

Fazit
In dieser Kontrollstudie mit Patienten, 
die an osteochondralen Läsionen am Ta-
lus litten, verbesserten sowohl 3 intraar-
tikuläre Natriumhyaluronat- als auch 3 

-
-
-

tierten stärker. Die Autoren halten beide 

Therapie bei osteochondralen Läsionen, 
-

tion vorliegt. 

 Hr

Intraartikuläre Injektionstherapie

Hilft das eigene Serum bei 
osteochondralen Läsionen?
Die Autoren einer aktuellen Kontrollstudie empfehlen aufgrund 
ihrer Erfahrungen über 28 Wochen sowohl die intraartikuläre 
Hyaluronat- als auch die Platelet-Rich-Plasma-Injektion bei  
osteochondralen Läsionen des Talus. Die Injektionen von PRP 

und Sehnenbeschwerden der großen Gelenke Anwendung.
Am J Sports Med 2012; 40: 534–541

Tab.1 Mittelwerte der Untersuchungsergebnisse zu Studienbeginn und nach der Injektionstherapie bei 
29 Patienten (30 Sprunggelenken). 

Gruppe 1 (Hyaluronat) Gruppe 2 (PRP)

AHFS

(1–100; 100 = beschwerdefrei)
 0 66,4 68,0

28 78,3 92,5

VAS Schmerz  0  5,6  4,1

28  3,1  0,9

VAS Steifheit  0  5,1  5,0

28  2,9  0,8

VAS Funktion  0  5,8  4,7

28  3,5  0,8

(1–100; 100 = beschwerdefrei)
 0 56 58

28 73 91

AHFS: 1 = symptomfrei); PRP: Platelet Rich Plasma

mit Kommentar

Mit Thrombozyten angereichertes Serum aus 
Eigenblut wird zunehmend auch bei Knorpellä-
sionen der Gelenke eingesetzt. Eine intraarti-

verbessern, indem sie die endogene Sekretion 
von Hyaluronsäure induziert.
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Kommentar

Der Ansatz ist 
vielversprechend

Osteochondrale Läsionen des Talus sind 
-

Alter und Schweregrad der Läsion. Spon-
-

hinweg.

Die Diagnose wird klinisch-radiologisch 

-

-

und ob das Fragment in situ verweilt oder 
disloziert ist.

Konservative Therapie noch  

Die „höheren Schweregrade“ werden in 
-

gen konservativ behandelt. Hinsichtlich 
der operativen Therapie gibt es viele un-
terschiedliche Therapieansätze, während 
die konservative Therapie nur wenig un-

Vielmehr scheint die konservative Be-
handlung in einer mehr oder weniger lan-

gepaart als konservativer Behandlungsal-

PRP – Wundermittel der Zukunft?
Die vorliegende Arbeit von Mei-Dan et al. 

-
-

novativen Lösungsansatz der konservati-
ven Behandlung der OCD am Talus, der 

scheint.

-
vers diskutiert, in der Behandlung der Os-
teoarthritis eingesetzt werden, ist die An-

-

-
parat, das aus Eigenblut gewonnen und 
reich an vielen und unterschiedlichen 

-
tuell bei diversen muskuloskeletalen Er-
krankungen und Verletzungen einge-

-
reiche unterschieden: Bänder, Sehnen, 
Muskeln und auch Knorpel. Die aktuelle 

Indikation sehr unterschiedlich und 

-

scheint das Präparat, dies zeigen die 
meisten Studien, eine zum Teil auch 

Was zeichnet die Studie aus?
Die Arbeit zeigt uns zwei unterschiedliche 
Behandlungswege in der Therapie der 

-
sungsansätze sind innovativ. Den Einsatz 
der Hyaluronsäure bei OCD des Talus ha-
ben Mei-Dan und seine Arbeitsgruppe be-

-

der konservativen Hyaluronsäuretherapie 

-
-
-

Ergebnis wird erhärtet durch ein Tiermo-
-

lung von osteochondralen Läsionen beim 

Mei-Dan et al. vergleichen die Ergebnisse 
von zwei verschiedenen Injektionspräpa-
raten und deren Outcome miteinander. 

-

werden ausschließlich klinische Scores, 
die zwar validiert sind, als Beurteilungs-
kriterium herangezogen, aber eine objek-
tive Beurteilung mittels eines bildgeben-

-
-

reich. Ohne objektive Beurteilung und 

-

wird die Übertragbarkeit der Ergebnisse 
-

dest nicht mit absoluter Sicherheit mög-
lich sein.

Wohin geht die Reise?

weiter zu gehen. Prospektive, kontrollier-
te und randomisierte Studien in Kombina-
tion mit objektiven und innovativen Dia-

-
-
-
 

etablieren. Sollten die ausstehenden 
Langzeitergebnisse den Behandlungser-

Alternative zu den teureren und invasiven 

Dr. Andreas Gösele, Basel

Literatur

 1 Mei-Dan O et al. Platelet-rich plasma or hy-
-

Mei-Dan O et al. Platelet-rich plasma: any 

 3 -

acid injections: a prospective study. Foot 

 4 -
let-rich plasma on healing in large osteo-

 5 
-

Dr. Andreas Gösele 
ist Leiter des Swiss 
Olympic Medical Cen-
ter, crossklinik, Basel, 
einem Kompetenzzen-
trum für Sportmedizin, 
Sportorthopädie 
und Rekonstruktive 
Chirurgie
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-
-

pädischen Behandlungsmethoden, und 
die meisten Patienten erlangen nach dem 

-
derherstellung. Trotz der großen Fort-
schritte in der Operationstechnik bleibt 

-
-

vel. Dabei ist die strukturelle Integrität der 
rekonstruierten Sehne der kritische Fak-
tor, der sowohl das klinische als auch das 

vorliegende Studie von Kim und Kollegen, 

-

-
bilisierung zu einem größeren Behand-

und Knochen länger heilen können.

An der prospektiven Kontrollstudie betei-

-
tatorenmanschette die volle Sehnendicke 

-
-

-

wurden von der Studie ausgeschlossen. 

-

-
nander unterschieden. 

 
während des Tragens der Abduktions-

-

begannen am 1. postoperativen Tag 
-

 

keine passive Bewegung erlaubt. 

Alle Patienten wurden angehalten schon 
-

extension, Achselzucken, Supination und 

-
nung der Abduktionsschiene begannen 

-

Funktion und Schmerz ohne  

 

-
-

-
kanter Unterschied zwischen den beiden 

-

-

-
-
-

bessert, der Unterschied zwischen den 

-

 einen Constant-Score von  

 einen SST von  

 ASES-Score von  

 

 
Die postoperative Heilung wurde objektiv 
beurteilt durch Ultraschall, Magnetreso-

einer Ablösung an der rekonstruierten 

also zu beobachten, dass es durch die ver-
zögerte Mobilisierung nach der arthros-

-
-

zeitigen passiven Bewegungstherapie we-
der vermehrt zu postoperativen Verstei-

Ergebnissen kam.

Fazit

-
-

rantieren keine schnellere Erweiterung 

die Heilung aber auch nicht negativ. Die 
-

ratur kleiner bis mittelgroßer Full-
-

tienten angepasst und so seine Compli-
ance erhöht werden. 

Britta Brudermanns, Köln

Rekonstruktion der Rotatorenmanschette 

Frühe Mobilisierung: 

Nach einer arthroskopischen Rekonstruktion der Rotatoren-
manschette gehören frühe passive Bewegungsübungen zum 

-
fungen vorzubeugen. Yang-Soo Kim et al. gingen nun der Frage 
nach, ob nicht gerade eine längere Immobilisierung die Hei-
lung der Sehne fördern und das Operationsergebnis verbessern 

die frühe Mobilisierung auch nicht. 
Am J Sports Med 2012 40: 815–821
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Die Autoren Linda M. Szymanski und An-

inaktiven Schwangeren zum Sport zu ra-

mit gesunden, sportlich aktiven sowie un-

An der Studie nahmen 45 Schwangere teil, 
15 untrainierte, 15 regelmäßig aktive  

-

-

-

-
-
-

 
Bei der ersten Vorstellung absolvierten 

Tempo bei 3 mph mit einem kontinuierli-

 

Die Untersucher schätzten die maximale 

absolvierten die Frauen ein individuelles 

rate wurde beobachtet und von den Teil-
nehmerinnen durch Anpassung der An-

-
Die sportlich 

intensiven Test durch, bei dem die Herzra-

 
Die Power-Doppler-US der Umbilikalarte-
rie zeigte während der moderaten Belas-

-
pen unterschieden sich die Indizes vor 

Ferner unterschieden sich die US-Ergeb-
-

te der Feten nahm unter Belastung leicht 
zu, der Unterschied erreichte nur bei den 

 

durch. Die durchschnittliche Intensität be-
-

die Umbilikalarterie direkt nach der An-

-

-
nahmen kamen alle Kinder zum geplanten 

-
Alle anderen Kinder waren 

Fazit

zum Sport ermutigen, so die Autoren. Sie 
-

-
ven Frauen noch durch ein intensives 

-
kanischen Leitlinien, die 5 Trainingsein-

-
perten der deutschen Sporthochschule 

 Hr

Schwangerschaft

Sport – Was genau sagt 
der Fetus dazu?
Sport in der Schwangerschaft hat für Mutter und Kind einige 

Wissenschaftler der Johns Hopkins Universität Maryland/USA 
aktuell die direkten Reaktionen von Feten untersucht, wenn 

auch untrainierte Schwangere. Das Ergebnis sollte auch letzte-

Obstet Gynecol 2012; 119:603–610

Treibt die Mutter regelmäßig und in Maßen 
Sport, fühlt sich auch der Fetus wohl. Nach 
dieser Studie können auch bis zur Schwan-
gerschaft inaktive Mütter unbesorgt zu 
den Sportschuhen greifen. 

©
iStock; Sym
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Interdisziplinär

Fördert Sport die 
Fruchtbarkeit?
Insbesondere übergewichtige Frauen, die 
ein höheres Risiko für Infertilität haben, 
können laut einer aktuellen Studie von 

fanden eine negative Korrelation zwi-
schen einem gesunden Trainingsumfang 
und der Unfruchtbarkeit. (Fertility and 
Sterility 2012 doi:10.1016/j.fertns-
tert.2012.02.025).

-

-

die Fruchtbarkeit auswirken kann. Aller-

-

An der internetbasierten Populationsstu-
-

neben der körperlichen Aktivität im ver-
-

bensgewohnheiten sowie die medizini-
sche und reproduktive Vorgeschichte. 

-

-
-

schlechtsverkehrs und einer inzwischen 

Die Autoren beobachteten eine inverse 
Korrelation zwischen intensivem körper-

-
on war nur schwach zu erkennen, wenn 
die Autoren die moderate sportliche Akti-

-
ge waren sowohl in den Subgruppen des 
Alters als auch des Paritätsstatus und der 

der Subgruppe der adipösen Frauen mit 

Die Autoren sehen in ihren Ergebnissen ei-

-

mit Kinderwunsch könnten unter Um-
ständen von einer Steigerung ihrer Trai-

Hr

Scherzmittelkonsum

Marathonläufer sind 
beratungsresistent

Schmerzmittelkonsum im Breitensport 
ist, hatte Dr. Michael Küster, Schmerzthe-
rapeut in Bonn, im Jahr 2009 die Teilneh-
mer des Bonner Marathons befragt. Das 
Ergebnis sorgte für Schlagzeilen: Jeder 2. 
Läufer räumte ein, vor dem Start 
Schmerzmittel zu nehmen, um Schmer-
zen vorzubeugen. Daran hat sich nach ei-
ner Studie, die Küster direkt im Anschluss 

-
ten Studie nach, die Ergebnisse hat er im 

Main präsentiert: Der Veranstalter des 

-
mittelkonsum, jeder erhielt Studiener-

-

unter dem Schmerzmittelkonsum etwaig 

Die nun abgeschlossene erste Auswertung, 
die demnächst publiziert werden soll, hat 

-
verhalten hat sich praktisch nichts geän-

schlechte Nachricht. Die andere: Mehr als 

genommen hatten, litt unter Nebenwir-
kungen. Da meistens nicht-steroidale Anti-

-

Nebenwirkungen im Magen-Darm-Be-
reich und an den Nieren. „Blutiger Urin, 

Schmerztherapeut das Spektrum. Einige 

einige Sportler, die Acetylsalicylsäure ge-
schluckt hatten, bekamen einen Herzin-

-

nach Beendigung des Marathons. 

-

-

1. -

Schmerzmittel, die vor oder während 

schaden mehr als sie nutzen. 
3. -

-
men werden und auch erst dann, 

-
-

sigkeit getrunken hat.
4. 

enthalten, können Probleme mit 
-

den.

5. -
tung und ein guter sportmedizini-

-
rathon teilzunehmen, sollte sich dar-

-
mäßiges Training lässt außerdem die 
Schmerzschwelle steigen.

Nach einer Pressemitteilung (Deutsche  

Gesellschaft für Schmerztherapie)

Selbst nach einer Warnung vor gesundheitli-
chen Schäden schrecken viele Freizeitläufer 
nicht vor dem prophylaktischen Schmerzmit-
telkonsum vor einem Marathon zurück. 
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Zur MPFL-Rekonstruktion mithilfe der Patellarsehne 
trennten Bitar et al. ein Drittel der Sehne ab und ver-
ankerten das tibiale Ende posterior/superior zur me-
dialen Epikondyle und anterior/inferior zum Tubercu-

mit nicht-resorbierbaren Nähten (rote Kreuze). Nach 
den Ergebnissen ihrer Studie verhindert diese Rekon-

-
ver als die konservative Therapie.  
Es ist zu beachten, dass ein Großteil der erneuten Lu-

-
tritt, das Follow-up dieser Studie betrug 2–5 Jahre. 
Stephan Frosch, Göttingen, et al. kommen in einem 
systematischen Review aus 2011 zu dem Schluss, 
dass nur Patienten mit physiologischer Prädispositi-

Ein weiteres Ergebnis ihrer Literaturanalyse ist, dass 
die Augmentation des MPFL derzeit die operative 
Technik mit den geringsten berichteten Rekurrenzra-
ten ist (Z Orthop Unfall 2011; 149: 630–645).  

– Lernatlas der Anatomie, Hrsg. Schüncke M/Schule 
E/Schumacher U; Thieme 2005)

An der brasilianischen Studie beteiligten 
-

eine traumatische Patellaluxation erlitten 
-
-

Teilnehmer der prospektiven Studie wur-
den in eine konservative und einer opera-

wurde konservativ mit 3-wöchiger Immo-
-

ßender Physiotherapie behandelt. Die 
Physiotherapie legte den Schwerpunkt 

-

MPFL unter Verwendung der Patellarseh-
ne. Der Operateur verlegte das mediale 

zwischen medialer Epikondyle und Tu-

verwendete er eine biodegradierbare In-

nahm der Operateur nicht vor.

Operierte Patienten zufriedener
 

Die Schmerzbelastung und Lebensqualität 
-
-

-
-

-

Innerhalb des Beobachtungszeitraums 

-
-

keinen Fall berichtet. Als prädisponieren-
-

heit mit der Therapie als auch einer er-
-

-

des Crossing-Signs nannten die Autoren 
jedoch nicht.

Als Schwäche der Studie sollte sowohl die 
relativ kleine Studienkohorte in Betracht 
gezogen werden als auch der Mangel, dass 

der Patienten berichten.

Fazit

Ergebnisse des Kujala-Fragebogens, so 

Verwendung der Patellarsehne nach ei-
nem Beobachtungszeitraum von min-

-

Britta Brudermanns, Köln

Traumatische Patellaluxation

MPFL-Rekonstruktion nach 
Erstluxation

-
andre C. Bitar et al. sind aktuell der Frage nachgegangen, ob 
die Resultate einer Rekonstruktion des medialen patellofemo-

diesbezüglich günstiger sind als eine konservative Strategie. 
Ihre operierten Patienten erlebten im Gegensatz zu den kon-
servativ Behandelten innerhalb von mindestens 2 Jahren keine 

Am J Sports Med 2012 40: 114–122
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-
nen passiven Provokationstests Schmerzen, 
steht die Chance etwa 10 zu 1, dass er eine 
chronische Insertionstendopathie am Tuber is-
chiadicum hat. 

©
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Die Hamstrings sind vergleichsweise an-
-

Hamstring-Verletzungen machen laut ei-
-

zungen im Fußball aus. Das Hauptsymp-
tom der proximalen Hamstring-Tendopa-

im Bereich des Tuber ischiadicum, der  
theoretisch auch durch andere Probleme 
verursacht werden kann. Cacchio et al. 

-
lässlichkeit eine Hamstring-Tendopathie 
zu diagnostizieren:

 

 

an, der Untersucher streckt das Bein 

 

symptomatische Bein mit einer Hand 
unter der Ferse und mit der anderen 

-
ximal an und streckt das Bein dann re-

mit und ohne Insertionstendopathie am Tu-

-

Ein Mediziner und zwei Physiotherapeuten 
wurden mit den Techniken der einzelnen 
Schmerztests vertraut gemacht und unter-
suchten die Athleten. Sie waren verblindet 

-
-

suchung und Beurteilung der Krankenge-

sowie eine Bestätigung der Ergebnisse 
-

 
-

rianzanalyse wiederholter Messungen 
basierten, wurden dazu genutzt, um so-
wohl die Intra- als auch die Inter-Obser-

-
ten alle 3 Tests eine hohe Korrelation der 

-

 

hohe Validität, wobei der MBK-Test das 

Athleten positiv, die unter einer chroni-
schen Insertionstendinopathie litten. Die 
Sensitivität der anderen beiden Tests lag 

Die positiven und negativen Vorhersage-

-
mit zeigt sich, dass Athleten mit chroni-

werden als solche, die gesund sind. 

Fazit
Alle 3 Schmerzprovokationstests erwie-
sen sich zur Diagnose einer chronischen 
Tendopathie der Hamstringsehne bei den 
Athleten als eine potenziell wertvolle 
und schnelle Screeningmethode. Die pas-
siven Tests waren sensitiver und verläss-

-

Britta Brudermanns, Köln

Insertionstendopathien am Tuber ischiadicum 

Verdacht auf Hamstring-
Tendopathie? Schmerzen 
provozieren!
Die direkte und korrekte Diagnose einer chronischen Inserti-
onstendopathie am Tuber ischiadicum bei Athleten ist eine 
große Herausforderung. Angelo Cacchio, L‘Aquila/Italien, et al. 

-
ren diagnostischen Nutzen getestet. Sie halten vor allem die 

-
henden Untersuchungen.
Br J Sports Med 2012; doi10.1136/bjsports-2011-090325
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-
-
-

res Screening. Dabei stellt sich die Frage, 
-
-

terpretieren. Die kardiale Adaption und 
-

man normalerweise als pathologisch an-

-
tungssportlern zu erleichtern, wurden in 

-

und Kollegen haben vor diesem Hinter-

Sportler bewerten. 

-
-

-
-

schen Adaptionen. Als Adaption galten:
 Sinus-Bradykardie
 Sinus-Arrhythmie
 
 
 
 

von Patienten mit bekannter kardiovasku-

-
-
-

läre Kardiomyopathie mit Arrhythmie, 
linksventrikuläre Noncompaction und 

q Abb. 1

und dann noch einmal anhand der stan-
-
-
-
-

rung mit der Interpretation von Sportler-

 
interpretiert

 
-

-
-

Nach Anwendung der Kriterien sank diese 

durch Standardkriterien interpretierten
 die Hausärzte und Allgemeinmedizi-

 -
tig und

 

Die Anwendung der standardisierten 
-

mern zu einer deutlichen Verbesserung:
 

 
 
 

Die Sensitivität, einen pathologischen Be-

Fazit
-

normaler physiologischer Veränderun-
-

können dadurch vermieden werden.

Maria Weiß, Berlin

EKG-Interpretation bei Leistungssportlern

Standardisierte EKG-Kriterien 
helfen bei Befundung
Die physiologischen Anpassungsvorgänge bei Leistungssport-
lern machen die Interpretation des Ruhe-EKGs zu einer Heraus-
forderung. US-amerikanische Ärzte haben nun untersucht, in-
wieweit verschiedene Fachgruppen solch ein EKG richtig lesen 
können und welchen Stellenwert dabei standardisierte EKG-Kri-
terien haben. Sie kamen zu dem Schluss, dass auch relativ un-
erfahrene Ärzte anhand dieser Kriterien anormale Befunde rela-
tiv zuverlässig erkennen können.
Br J Sports Med 1012; 46: 335–340

12-Kanal-EKGs sind sinnvoll zum Ausschluss 
von Herzerkrankungen bei Leistungssportlern. 
Hier zu sehen ist eine intermittierende Form 

Zeichen des Brugada-Syndroms mit Rechts-
schenkelblock und ST-Hebungen in den Ablei-

liegt eine genetische Mutation der Ionenkanä-
le zugrunde. Das Burgada-Syndrom ist zusam-
men mit anderen „elektrischen Herzerkran-
kungen“ für ca. 10–20 % der plötzlichen Herz-
todesfälle verantwortlich (Schimpf R et al. 

auf ein verborgenes Burgada-Syndrom vor, 
z.B. aufgrund ventrikulärer Tachyarrhythmien, 
kann eine Demaskierung der Anzeichen mit ei-
nem Natrium-Kanal-Blocker Aufschluss geben 
(EKG aus: Schuster H-P/Trappe H-J, EKG-Kurs 
für Isabel; Thieme 2009).

D
ie

se
s 

D
ok

um
en

t w
ur

de
 z

um
 p

er
sö

nl
ic

he
n 

G
eb

ra
uc

h 
he

ru
nt

er
ge

la
de

n.
 V

er
vi

el
fä

lti
gu

ng
 n

ur
 m

it 
Z

us
tim

m
un

g 
de

s 
V

er
la

ge
s.



Für Sie notiert 67

Sportverl Sportschaden 2012; 26

Verschiedene Untersuchungen haben ge-
zeigt, dass die Muskelleistungen tages-
zeitabhängig sind und morgens niedriger 
liegen als am Nachmittag. Ferner beein-

-
-

Souissi und Kollegen bestand darin, die 
Auswirkungen dieses auditorischen Sti-

-

-
studenten teil. Sie unterzogen sich um 

-

-
derstand. Ein Computer ermittelt die Spit-

-

 
-

leistung und durchschnittliche Leistung 
vom Morgen bis zum Nachmittag nach 

Morgen eliminierte die diurnalen Variati-
onen der durchschnittlichen Leistung 
ganz, auch die Spitzenleistung erreichte 

-
te die Musik mehr aus den Athleten raus: 
Sowohl die Spitzen- als auch die durch-

-
men mit Musik während der zwei Testzei-

-

-

Musik morgens höher als ohne Musik 

-
wohl morgens als auch abends mit Musik 

Fazit 
Die Ergebnisse verdeutlichen nach An-
sicht der Autoren, dass Musik während 

ließen sich vor allem während der Mor-
genstunden negative Auswirkungen der 

-
den. Die Autoren sehen Musik als eine 

-

Dr. Volker Kriegeskorte, Martinsried

Ernährung

Sport- und Energy-
Drinks greifen 
Zahnschmelz an
Eine aktuelle Studie, die in dem Journal 
der US-amerikanischen Zahnärztegesell-
schaft Academiy of General Dentistry 
(AGD) erschienen ist, warnt vor dem irre-
versiblen Schaden durch Sport- und Ener-

hohe Säuregehalt der Getränke soll den 
Zahnschmelz schädigen.

Drinks in der Annahme, dass sie ihre 

-

meisten Patienten seien geschockt, wenn 

Säure baden.

-
level zu erörtern, legten die Autoren 

täglich an 5 konsekutiven Tagen. In der 
-

chem Speichel. „Dieser Test spiegelt die-
selbe Exposition wider, die ein großer An-

-
mutet, wenn er alle paar Stunden einen 

Bereits nach diesen 5 Tagen zeigte der 

waren deutlich schädlicher als Sportge-

Physiologie 

Musik mildert diurnale 
Fluktuation der Muskeln
Eine tunesische Arbeitsgruppe hat kürzlich herausgefunden, 
dass das Musikhören während des Aufwärmtrainings die Spit-
zenleistung und die mittlere Muskelkraft von Athleten deutlich 

-

schwächten sie zumindest ab.
Sports Med 2012; 33: 43–47
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in einem doppelt so hohen Ausmaß an. 
-
-

stark einzuschränken, nach dem Verzehr 

-
de zu warten.

Nach einer Pressemitteilung (Academy of 

General Dentistry)

Arthrose

Glukosamin nicht 
mit Cumarinen 
kombinieren
Die Europäische Behörde für Lebensmit-
telsicherheit EFSA hat die Risikobewer-
tung des deutschen Bundesinstituts für 
Risikobewertung (BfR) bzgl. Glukosamin 
bestätigt. Das BfR hatte darauf hingewie-
sen, dass Glukosamin-Supplemente für 

sog. Cumarine, zur Hemmung der Blut-
gerinnung einnehmen müssen, gesund-
heitliche Risiken bergen.

als Arzneimittel bei Arthrose im Knie ver-
wendet wird. Supplemente sollen nach 
Angaben der Hersteller bspw. zur Erhal-

-

-
ter Cumarin-Antikoagulanzien nun bestä-

-
-

ten, die Cumarin-Antikoagulanzien ein-

-

In Mengen unterhalb der pharmakologi-

in Nahrungsergänzungsmitteln einge-
setzt, die rechtlich als Lebensmittel gel-

-
siko hingewiesen, das diesen Nahrungser-
gänzungsmitteln verbunden ist. In seinen 

die Cumarin-Antikoagulanzien zur Hem-
mung der Blutgerinnung einnehmen, als 

-

-

zu einer Verstärkung der blutgerinnungs-

-

Folge sind Blutungen. In den meisten der 
berichteten Fälle handelte es sich um 
symptomlose Laborwertveränderungen. 
In einigen Fällen traten jedoch Blutungen 

Fall mit der Folge einer Hirnblutung.

Die EFSA hatte sich zudem in den vergan-
-

sog. Health-Claims-Verordnung der EU 

-
-

-

-
sunde Allgemeinbevölkerung vorgelegt 

-

vertrieben werden.

Nach einer Pressemitteilung (BfR)

Neues aus der Wissenschaft

Forscher dirigieren 
Stammzellen zum 
Knochen
Wissenschaftler der University of Cali-
fornia haben eine Methode entwickelt, 
mit der sie körpereigene Stammzellen 
an die Knochenoberfläche dirigieren 
können. Das geht aus einer Pressemit-
teilung der Universität hervor. Die Me-
thode, die die natürliche Knochenbil-
dung fördern soll, wurde an Mäusen er-
folgreich erprobt.

Die Arbeitsgruppe des UC Davis Health 

-
-
-

ren sie sich zu Osteoblasten, die die Kno-

Mithilfe des Moleküls LLP2A-Alendronat sagen 
Forscher aus den USA den körpereigenen mes-
enchymalen Stammzellen, wo sie sich nieder-
zulassen haben. 

-
-

„Selbst ältere Menschen haben viele 
Stammzellen, aber sie migrieren nicht 

-
-

Stammzellen binde und sie direkt zum ge-

-

Molekulare Medizin. Es besteht aus zwei 
-

das Bisphosphonat Alendronat hat eine 
-

nate gehen eine starke Verbindung mit 
dem im Knochen enthaltenen Calcium-
phosphat ein.

-
ronat die MSC des Knochenmarks und 

-
-

nahme des trabekulären Knochenswachs-
tums und der Knochenmasse sowohl bei 
älteren Mäusen als auch bei solchen mit ei-
ner simulierten Menopause. Ihrer Ansicht 
nach ist dieser Ansatz nicht nur geeignet, 

werden kann. Hr
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Die Basis der amerikanischen Studie bil-
dete die National Collegiate Athletic Asso-

-

Die Autoren analysierten die Ursachen 

eventuell vorhandene heterozygote Si-
-

ten. Von einer heterozygoten Sichelzel-

Sichelzellenanämie. Alle gehörten den 
Football-Spielern an, bei denen es zu ins-

Traumata verursacht worden, die in kei-
-
-

-

-
sachen unter den Footballspielern aus. 

-
ten Tode ereigneten sich während einer 
Phase starker körperlicher Anstrengung. 

-
-
-

ballspieler der 1. Division, alle Ereignisse 
traten während des Trainings- oder Kon-

-
ballspieler der 1. Division, einen anstren-

Fazit

Todes bei Athleten mit einer heterozygo-

die bisherigen Annahmen, so die Auto-

der Pathophysiologie widmen und be-

populationen die Mortalität reduziert.

Britta Brudermanns, Köln

Plötzlicher Herztod

Register für Prävention

Medien erwecken teils den Eindruck, dass 
der plötzliche Herztod bei Sportlern häu-

-
lande sterben über 100 000 Menschen pro 

es „nur“ einige Hundert beim Sport. Um 
genaue Zahlen und Ursachen zu erfor-
schen, baut das Institut für Sport- und Prä-
ventivmedizin der Uni des Saarlandes ein 
bundesweites Register auf.

-

Nach den schweren Sportverletzungen 

-

wahrscheinlicher wird. „Vor allem Freizeit-
sportler mit schlechtem Trainingszustand 

Einstieg in den Sport daher langsam ange-
hen und sich zuvor sportmedizinisch un-
tersuchen und beraten lassen“, rät Meyer.

-

werden die verschiedenen Krankheitsbil-
-
-

kungen, bei denen die Muskulatur der lin-

Physiologie

Heterozygote 
Sichelzellenanämie erhöht 
Risiko für Überlastungstod 
Die heterozygote Sichelzellenanämie gilt als benigne im Alltag. 

-
ger amerikanischer Footballspieler verantwortlich zu sein. Kim-
berly G. Harmon et al. haben aktuell das relative Risiko unter-
sucht, mit dem heterozygote Träger des defekten Hämoglobin-
Gens einen anstrengungsbedingten Tod erleiden.
Br J Sports Med 2012; 46: 325–330

Digital colorierte Rasterelektronenmikroskopie 
normaler Erythrozyten und einer Sichelzelle 
(links). Sichelzellanämien setzen sich aus einer 
Gruppe von vererbten Dysfunktionen des Hämo-
globins zusammen. Sie sorgen dafür, dass das 

starren linearen Strängen polymerisiert. In der 
Folge wird die Blutzelle hart und sichelförmig. 
Wenn die Sichelzellen kleine Gefäße passieren, 

-
hindern. Heterozygote Träger des Gens HbS be-
sitzen ebenfalls ein gesundes HbA-Gen und bil-
den demnach auch normales Hämoglobin. Bei 

-
mangel dazu, dass die Erythrozyten eine Sichel  
bilden und unter Umständen die Organdurchblu-
tung behindern. So können Symptome auftre-
ten, wenn die Patienten körperlich stark aktiv 

(Bild:© Janice Haney Carr/CDC)
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Buchbesprechung

Grundkurs Sonografie der Bewegungsorgane – Standardschnitte und Richtlinien  
entsprechend der DEGUM
Hartmut Gaulrapp, Christina Binder
2011, 240 S., 500 sw und 100 farbige Abb., geb., EUR (D) 79,95 Elsevier, München,  
ISBN 9783437221156 

Christina Binder geben jedem 
-

-

-
gungsorgane an die Hand. 
Einleitend stellen die Autoren 

-

des Patienten sowie am anatomischen Modell demonstrieren, 
ergänzen den Text. Die Autoren erklären die anatomischen 

-

schen Atlanten von Netter gut bekannt sind. Die Autoren 

-
chungstechniken. 

-

Nicht zuletzt sind die Pathologien genannt, welche durch die 

ken Herzkammer asymmetrisch verdickt 

-
raten werden“, so Dr. Philipp Bohm, der 

-
tener sind angeborene Anomalien, die zu 

-
te meist operiert werden, sodass Athleten 

meistens durch Viren, manchmal durch 
Bakterien verursacht werde, erklärt 
Böhm. Sie begleite gelegentlich eine allge-

-

Schwerpunkt auch auf Breitensport
Man wisse, dass es regional unterschiedli-

-

-

optimal vorbeugen zu können.“ Auch wenn 
-

stellt sei, bleibe der Amateur- und Freizeit-
sport wichtig. Bei der neuen Datenbank ha-

andere Personen die Möglichkeit, plötzli-
-

-
-

Nach einer Pressemitteilung (Universität 

des Saarlandes)

Karpaltunnelsyndrom

Ultraschall vermeidet 
Komplikationen
Wird die Ursache eines Karpaltunnelsyn-
droms (KTS) vor einer anstehenden Op 
nicht adäquat abgeklärt, kommt es laut 
der Deutschen Gesellschaft für Klinische 
Neurophysiologie und funktionelle Bildge-

durch Ultraschall ergänzen, könne die Ursa-
che präzisiert und eine Operation besser 
geplant werden – Komplikationen träten 
derzeit bei bis zu 20 % der Operationen auf.

-
wurzel, selten tragen Tumoren oder Blut-

-

-
-

venschäden handelt, werden Druckschä-

Darmstadt. Denn die Ursachen der 

die Beschwerden nicht. 

-

-

kann der Arzt die Operation gezielter ange-
hen“, erklärt Claus. Auch macht der US die 
Kompression des Nervs direkt sichtbar. Um 
die Komplikationen bei KTS-Operationen 
zu verringern und die Therapieentschei-

die Diagnostik durch elektrophysiologi-
sche Methoden und US des Karpaltunnels 

-

Nach einer Pressemitteilung (DGKN)
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