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BEDINGUNGEN FUR TYPISCHE
VERLETZUNGEN IM LEISTUNGS-
FUSSBALL DER JUNIORINNEN

Bedeutung von Spielrecht und Erschopfungserleben

Geschlechterspezifische Betrachtungen
von Verletzungsformen und -ursachen
gewinnen im Leistungssport zunehmend
an Bedeutung. Im Nachwuchsbereich ju-
gendlicher Leistungssportlerinnen be-
stehen allerdings noch erhebliche For-
schungsdefizite. Die vorliegende Studie

1. Einleitung

Der Frauenfuball in Europa hat in den
letzten Jahren eine sichtbare Professio-
nalisierung durchlaufen, und im offentli-
chen Diskurs wird auf die Notwendigkeit
einer gleichberechtigten Forderung des
LeistungsfuBballs von Frauen und Madn-
nern verwiesen.

Die vielfach konstatierten strukturellen
Defizite im weiblichen FuBlball (z. B. NDR,
2022) zeigen sich im Bereich der Analyse
und Prdavention typischer Verletzungen

analysiert die Bedingungen typischer
Verletzungen im Juniorinnen-Leistungs-
fuball. Grundlage hierfir ist eine retro-
spektive Befragung von N = 127 Leis-
tungsspielerinnen zu ihrer Verletzungs-
biografie. Die Ergebnisse zeigen, dass
insbesondere in der U15 und U17 ein er-

im weiblichen Leistungsfuflball, die bis-
her mit der rasanten Entwicklung des
FravenfuBlballs kaum Schritt halten
konnten (Okholm et al.,, 2021; Randall et
al,, 2027; allerdings Larruskain et al., 2018;
Lucarno et al, 2021). Die Befundlage zu
Verletzungen im FravenfuBball ist im
Vergleich zum Herrenfuiball sehr stark
unterreprdsentiert, was evidenzbasierte
bzw. wissenschaftsgeleitete Empfehlun-
gen erschwert (Lopez-Valenciano et al,
2021; Robles-Palazon et al,, 2021). Dies
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hohtes Verletzungsrisiko besteht, das in
den Bereichen Gehirnerschitterung und
Bdnderverletzungen durch das Trainie-
ren und Spielen in Jungen-Mannschaf-
ten nochmals deutlich erhoht wird.
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gilt insbesondere fUr Deutschland, wo
z.B. der VBG-Sportreport als Referenz-
erhebung zum Verletzungsgeschehen in
den beiden hochsten Profiligen nach wie
vor ausschlieflich Mdnner betrachtet
(VBG, 2021).

Bisherige Studien zum Verletzungsge-
schehen im Mddchen- und Frauenfu3ball
deuten bei grofler Heterogenitat der Leis-
tungsebenen in unterschiedlichen Ldn-
dern mit diversen Ligasystemen an, dass
Madchen eine hohere Wahrscheinlichkeit
sportbezogener (leichter) Gehirnerschit-
terungen aufweisen als Jungen (Kerr et
al,, 2019; Bretzin et al,, 2021) und Verlet-
zungen des Knies und der Gelenke bei
Mdadchen/Frauen relativ hdufiger als bei
Jungen/Mdnnern auftreten (Bram et al,
2021; Clausen et al., 2014; DiStefano et al,,
2018; Faude et al., 2005; Larruskain et al.,
2018; vgl. die Meta-Analysen von Lopez-
Valenciano et al. 2021; Robles-Palazon et
al,, 2021). Insgesamt kdnnen Verletzungen
der unteren Extremitdten und hier insbe-
sondere Bdnder- und Gelenkverletzungen
zu den groiten Risikofaktoren bei Junio-
rinnen gezdhlt werden, im Geschlechter-
vergleich offenbar insbesondere Ligatu-
ren des vorderen Kreuzbandes (Bram et
al,, 2021; vgl. auch Sandon et al., 2021).
Zusammengefasst ldsst sich somit aus
den bisherigen Befunden schlieBen, dass
eine geschlechtsspezifische Betrachtung
des Verletzungsgeschehens im Fullball
notwendig, aber auch vielschichtig er-
scheint (Robles-Palazon et al, 2021; Zech
et al, 2022).



Dabei werden in der hier vorgelegten Stu-
die zwei potenzielle Aspekte erstmals fUr
den weiblichen Nachwuchsfuiball in
Deutschland betrachtet. Zum einen wer-
den Verletzungen im Sport neben konkre-
ten Bewegungsabldufen und Formen des
Gegnerkontakts sowie physiologischen
Voraussetzungen immer auch vom kor-
perlichen Erschopfungsgrad mitbestimmt
(Towlson et al., 2021). Wahrend die Varia-
tion der Bewegungsabldufe und deren
Verletzungsfolgen (z. B. Valgus-Stellung
und Verletzungen der Bdnder; Yu & Gar-
rett, 2007) den Spielerinnen nicht immer
bewusst sein werden oder z. T. retrospek-
tiv nicht erinnert werden kénnen und
auch korperliche Unterschiede nur durch
aufwendige medizinische Untersuchun-
gen feststellbar waren, kann die erlebte
Erschépfung als Risikomaf standardisiert
erfasst und als Bedingung der Prévalenz
fUr Verletzungen herangezogen werden
(Watson et al., 2017). Zum anderen gilt es
im Kontext von Spieldynamik und Geg-
nerkontakt, zusatzlich eine Besonderheit
des Spielrechts innerhalb des Deutschen
FuBball-Bundes (DFB) als mégliches ge-
schlechtsspezifisches  Charakteristikum
fUr das Verletzungsgeschehen von Junio-
rinnen genaver zu betrachten, ndmlich
die Moglichkeit fUr Spielerinnen, auch am
Spielbetrieb der Junioren teilnehmen zu
konnen (zum Zeitpunkt der Befragung bis
einschlieBlich der U17, aktuell bis zur U19).
Die vorliegende Studie fokussiert deshalb
erstmals fUr den Juniorinnen-FuBball in
Deutschland besondere Bedingungen von
Verletzungen im LeistungsfuBball von
Amateurinnen, fUr die eine systematische
medizinische Betreuung im Gegensatz
zum Profi-Frauenbereich und den U-Na-
tionalteams kaum zugdnglich ist. Dabei
setzt die vorliegende Studie mit Hilfe ei-
ner retrospektiven Befragung auf die Re-
konstruktion der Verletzungsbiografie
von der Ul bis zum Erwachsenenalter
und identifiziert Bedingungen zur Auftre-
tenswahrscheinlichkeit typischer Verlet-
zungen im von Mddchen und Frauen ge-
spielten FuBball. Das Ziel der Studie ist es,
die Haufigkeit verschiedener Verletzun-
gen bei Juniorinnen sowie deren Entste-
hungsbedingungen zu beschreiben.

2. Untersuchungsmethodik

Allen Amateurvereinen der 2. Frauen-
Bundesliga, der Regionalliga-SUd und der
Bayernliga wurde die Teilnahme an einer
themenspezifischen  Online-Befragung
zur Weiterleitung an ihre Spielerinnen an-
geboten. Die Befragung wurde kurz vor
den Corona-Lockdowns abgeschlossen
und bewusst nicht an Erstliga-Vereine
versendet, die gemaf DFB-Richtlinien ein-
zig als Profiliga gefUhrt werden.

Indikatoren der retrospektiven
Befragung

Der Online-Fragebogen umfasste insge-
samt 211 geschlossene Indikatoren mit
den Themenschwerpunkten Spielerinnen-
Biografie, Verletzungshistorie, Trainings-
und Spielbedingungen sowie Praventions-
maBnahmen und medizinische Interven-
tion nach Verletzungen. FUr die vorliegen-
den Analysen werden die Verletzungen
retrospektiv betrachtet und in Verbin-
dung mit Merkmalen der Spielerinnen-
Biografie gebracht. Dabei wurde zum ei-
nen die Nutzung der Besonderheit des
Spielrechts (nur Juniorinnen, nur Junioren
oder Doppelspielrecht) innerhalb des DFB
sowie seiner Landesverbdnde spezifisch
abgefragt und zum anderen, welche Spie-
lerinnen das Juniorenspielrecht (bis zum
Zeitpunkt der Befragung) bis zur U17 im
Spielbetrieb singuldr oder zusdtzlich
wahrnahmen. Zum anderen wurde in An-
lehnung an Watson et al. (2017) das sub-
jektive Erschopfungs- und Belastungser-
leben im Sport (EBIS) in einer spezifisch
konstruierten Skala standardisiert erfasst
(Beispiel-ltem: ,Hdufig wdhrend der Sai-
son fUhlte ich mich kérperlich erschopft”,
von 0 = trifft nicht zu bis 7 = trifft voll zu,
k =7 Items).

3. Untersuchungsergebnisse
Probandeninformationen

Das Durchschnittsalter der N =127 teilneh-
menden Spielerinnen betrug zum Zeit-
punkt der Befragung MW = 21,3 Jahre (SD =
4,05; Range 16-27 Jahre), die durchschnitt-
liche Anzahl der Jahre an Spielerfahrung
MW = 14,02 Jahre (SD = 4,63). Der Body-
Mass-Index der Spielerinnen lag mit MW
=22,62(SD=21) fUr diese Altersgruppe im
Normalbereich. 89,1% der Spielerinnen
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haben in ihrer Jugendzeit in einem Team
im  Leistungsbereich gespielt (hiervon
66,9 % Landesliga oder hoher bei Junio-
rinnen sowie 22,2 % Bezirksoberliga oder
hcher bei Junioren). Bezogen auf das
Spielrecht spielte bis zur U13 die Mehrheit
der Spielerinnen noch bei den Jungen, ab
der U15 sind dann knapp zwei Drittel im
Spielbetrieb der Juniorinnen gemeldet
(64,6 %) und 45,7 % bei den Junioren (siehe
Abbildung 1).

Gleichzeitig steigt von der U13 bis zur U15
der Anteil an Spielerinnen mit Doppel-
spielrecht bei Juniorinnen und Junioren
auf den hdchsten Wert von gut 20 % in der
U15 an. Bis zur U17 halbiert sich der Anteil
wieder nahezu und auch der Anteil an
Spielerinnen, die nur bei Junioren gespielt
haben, sinkt auf den niedrigsten Wert al-
ler Altersgruppen.

Verletzungshaufigkeiten, -lokalisa-
tion, -arten und -daver

Von den 127 Spielerinnen werden insge-
samt 156 Erst- und 105 Zweitverletzungen
genannt. Unter den Erstverletzungen be-
treffen 63 (40,4 %) den Oberkorper und 93
(59,6 %) den Unterkdrper. Bei den Zweit-
verletzungen zeigt sich ein dhnliches Bild
einer erhdhten Prdvalenz von Verletzun-
gen der unteren Extremitdten (61 zu 44
Verletzungen, 58,1 im Vergleich zu 41,9 %).
Dabei sind Wiederholungen der gleichen
oder vergleichbaren Verletzung eher die
Regel als die Ausnahme. Die Spielerinnen
geben im Durchschnitt an, ihre Erstverlet-
zung MW = 2,39-fach (SD = 3,19) und ihre
Zweitverletzung MW = 244-fach (SD =
2,97) erlitten zu haben. Mit immerhin
30,3 % aller Spielerinnen hatte ein be-
trachtlicher Anteil die gleiche Erstverlet-
zung sogar dreifach oder noch darUber hi-
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Abbildung 1: Anteil der Spielerinnen je nach Art des Spielrechts bei Juniorinnen, Junioren bzw. mit Dop-

pelspielrecht (an 100 Prozent fehlende Werte je Altersgruppe noch kein Spielrecht)
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Abbildung 2: Prozentuale Haufigkeit der Verletzungsart bei Erst- (N = 156) und Zweitverletzungen (N =

105) bei Juniorinnen

naus, bei der Zweitverletzung liegt dieser
Anteil von dreifacher oder noch haufige-
rer Wiederholung bei 27,2 %. Bezogen auf
die Verletzungslokalisation dominieren
am Oberkdper Fingerverletzungen (13,4
%) gefolgt von Verletzungen der Schulter
(M,1 %) und am Kopf (11,0 %).

In der unteren Korperregion erlitten die
Spielerinnen besonders hdufig Knochel-
verletzungen (35,4 %) und Verletzungen
am Knie (30,7 %), gefolgt von Verletzun-

Langer als 6 Monate [ 2 55

3-6 Monate [ESSG_—_—_—.55

gen am FuB (20,5 %) und am Oberschen-
kel (18,1 %).

Eine deutliche Dominanz bei den Verlet-
zungsarten besteht bei Erst- und Zweit-
verletzungen beziglich der Bdnder (35,4
bzw. 20,5 %), Prellungen (26,0 bzw. 22,0 %)
sowie Muskelzerrungen (20,5 bzw. 14,2 %).
Eine Gehirnerschitterung wird zwar
nachrangig zu Schirfwunden und Fraktu-
ren, aber immerhin noch von fast jeder
zehnten Spielerin als Erst- und mehr als
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Abbildung 3: Prozentuale Haufigkeit der verletzungsbedingten Trainingspause bei Erst- (N = 156) und

Zweitverletzungen (N =105) bei Juniorinnen

jeder zwanzigsten Spielerin als Zweitver-
letzung berichtet (vgl. Abbildung 2).
Befragt nach der Dauer der verletzungs-
bedingten Pause gaben weniger als 10 %
an, nach der Verletzung keine Pause vom
Training oder Spiel bendtigt oder genom-
men zu haben. Am anderen Ende der Ver-
letzungsdauer-Skala gaben deutlich un-
ter 5 % an, nach der Erstverletzung ldnger
als sechs Monate pausiert zu haben, nach
der Zweitverletzung gaben dies bereits
mehr als jede Zwanzigste an (vgl. Abbil-
dung 3).

Der Schwerpunkt der Trainingspausen
liegt jedoch im Bereich von einer Woche
bis zu drei Monaten mit den hochsten
prozentualen Anteilen von Auszeiten zwi-
schen drei und vier Wochen sowie von ein
bis zwei Wochen. Immerhin 16,5 bzw. 12,3 %
der Spielerinnen mussten nach ihrer Erst-
bzw. Zweitverletzung zwischen einem
und drei Monaten die Trainingsteilnahme
aussetzen.

Spezifische Bedingungen des Ver-
letzungsgeschehens: Einfluss des
Erschopfungs-/Belastungserlebens
und des Spielrechts

Anhand des altersbezogenen Vergleichs
der eine akzeptable bis gute interne Kon-
sistenz aufweisenden EBiS-Skala (0,73 <
Cronbach’s « < 0,81) zeigt sich, dass die
befragten Spielerinnen insgesamt eine
eher niedrige Erschopfung und Belastung
erinnern, diese allerdings zwischen der
U13 und der UI5 (t = 5,62; p < 0,001) sowie
von der U15 zur U17 signifikant ansteigt
(t =5,86; p < 0,001) (vgl. Abbildung 4). UT7-
Spielerinnen erleben eine 18-fach hohere
Erschopfung und Belastung, als sie diese
noch in der U1l erlebt haben.

Setzt man die EBiS-Werte in den Kontext
des Spielrechts und betrachtet die Diffe-
renz der erlebten Belastung zwischen
Spielerinnen in Junioren- und solchen in
Juniorinnen-Teams, so ergibt sich ein
deutlicher Unterschied mit hoheren Er-
schopfungs-Belastungs-Werten  fur  die
Spielerinnen in Jungenmannschaften im
Vergleich zu Spielerinnen in Mddchen-
teams (vgl. Abbildung 5).

Besonders deutlich verdndern sich die
EBiS-Werte am Ubergang von der U15 zur
U17. Spielerinnen, die in beiden Alters-
gruppen ein Spielrecht bei den Jungen
ausUben, erleben in der U17 eine um 1,3
Skalenpunkte hohere subjektive Belas-
tung als Spielerinnen in Juniorinnen-
Teams (t = 11,47; p < 0,001).

Abbildung 5 zeigt in Anlehnung an Wat-
son et al. (2017) die EBiS-Werte unter Be-
rUcksichtigung der Pravalenz fUr die vier
besonders relevanten Verletzungsarten
der Bdnder, Prellungen, Muskelzerrungen
und Gehirnerschitterung, wobei die Be-
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Abbildung 4: Mittelwerte der Erschopfungs-Belastungsskala im Sport (N =
127)
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Abbildung 6: Differenz der Erschopfungs-Belastungs-Werte im Vergleich
von Spielerinnen mit und ohne Banderverletzung bzw. Gehirnerschijtterung
(je hoher der Wert, desto grofler die EBiS-Werte bei verletzten Spielerinnen
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Abbildung 5: Veranderung der Erschépfungs-Belastungswerte nach Spiel-
recht bei Junioren im Vergleich zu Juniorinnen (Differenzwerte Junioren-
minus Juniorinnen-Spielrecht; je hoher die Differenz, desto stdrker ist die
Belastung der Spielerinnen in Jungenmannschaften; N =127)
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Abbildung 7: Differenz des Auftretens verschiedener Verletzungen bei Spie-
lerinnen in Junioren- im Vergleich zu Juniorinnenteams (Differenzangaben
in Prozent, je hoher der Wert, desto haufiger treten Verletzungen bei Spiele-

in den Jugenden; N =127)

lastungswerte derjenigen Spielerinnen
ohne mit denen der Spielerinnen mit ent-
sprechenden Verletzungen in den jeweili-
gen Jugenden verglichen werden.
Wdhrend fUr Prellungen und Muskelver-
letzungen keine signifikanten Unterschie-
de auftreten, finden sich fUr Verletzungen
der Bander und fur Gehirnerschitterun-
gen Hinweise auf ab der U15 divergieren-
de EBiS-Werte. Dabei zeigen sich signifi-
kant um mehr als einen ganzen Skalen-
punkt hohere Werte (t = 2,05; p < 0,05) bei
den Spielerinnen der U17 mit Gehirner-
schUtterung sowie ein statistischer Trend
(t=156; p <0,10) zu um einen halben Ska-
lenpunkt erhdhten Werten bei U17-FuR-
ballerinnen mit Banderverletzungen (vgl.
Abbildung 6).

Tabelle 1 zeigt ergdnzend den Anteil der
Spielerinnen mit Bdnderverletzungen dif-
ferenziert nach Spielrecht. Die Differenz
des Anteils der memorierten Bandverlet-
zungen erweist sich in allen Altersgrup-
pen als statistisch signifikant hcher bei

rinnen in Jungenmannschaften auf; N =127)

den Spielerinnen mit Juniorenspielrecht.
Wahrend von den Spielerinnen in Junio-
rinnen-Teams von U13 bis U17 weniger als
ein Drittel Bandverletzungen erinnern
konnten, liegt dieser Wert bei den Spiele-
rinnen mit Spielrecht bei den Junioren un-
gleich hoher und reicht von gut 40 % in der
U13 bis auf mehr als zwei Drittel in der U17.
Der Vergleich der Verletzungsdifferenz bei
den weiteren drei Verletzungsarten deu-
tet auf ein besonderes Verletzungsrisiko
der Bander hin, wenn Spielerinnen in der
U17 bei den Junioren spielen (vgl. Abbil-
dung 7).

Denn wdhrend weder bei Prellungen,
Muskelzerrungen oder Gehirnerschitte-
rungen ein Unterschied festzustellen ist,
steigt das Risiko einer Bdnderverletzung
in der vorgenannten Form. Sie liegt fUr
Spielerinnen mit Doppelspielrecht bei
Mddchen und Jungen sogar um 50,5 % ho-
her als bei Spielerinnen in reinen Juniorin-
nen-Teams (t = 4,06; p < 0,001). Besonders
haufig treten dabei bereits ab der UI5

Bdnderverletzungen am FuBgelenk (n =
25) sowie im Knie (n = 12) bei der Erstver-
letzung auf.

Junioren-

spielrecht 40,7 448 70,6
Juniorinnen-

spielrecht 26,1 215 30,0
Differenz 14,6 17,3 40,6
t-Wert 1,67 2,05 3,37
p-Wert 0,05 0,02 0,001

Tabelle 1: Anteil der Spielerinnen mit Verletzun-
gen der Bander nach Altersgruppen sowie Diffe-
renz zwischen Spielerinnen in Junioren- gegen-
Uber Juniorinnen-Teams (N =127)
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4. Diskussion

Die vorliegende Studie berichtet erstmals
fUur Amateur-Fulballerinnen in Deutsch-
land Ergebnisse zu Verletzungen im Ver-
lauf der Spielerinnen-Biografie ab der
Altersklasse der Ull-Juniorinnen anhand
von 127 Spielerinnen aus dem Leistungs-
fuBball nicht-professioneller Ligen und
fullt damit eine Lucke fUr sportart- und
geschlechtstypische  Verletzungsmuster
und zugehorige Bedingungskonstellatio-
nen im weiblichen Amateurfu3ball.

Verletzungsgeschehen im
Juniorinnenfuflball

Im Einklang mit aktuellen Befunden und
Meta-Analysen aus dem Profibereich
(u. a. Larruskain et al, 2018; Bram et al,,
2021; Lopez-Valenciano et al, 2021; Ro-
bles-Palazon et al., 2021; Zech et al., 2022)
berichten die deutschen Nachwuchsful3-
ballerinnen im Amateursportbereich be-
sonders hdufig von Verletzungen der un-
teren Extremitdt (insbesondere Knochel-,
Knie- sowie FuBBverletzungen), wobei ins-
besondere Verletzungen der Bdnder ge-
folgt von Prellungen und Muskelzerrun-
gen bei Erst- und Zweitverletzungen am
hdufigsten auftreten. Dies stimmt auch
bezuglich Lokalisation und Art der Verlet-
zung mit dlteren Daten aus der Frauen-
bundesliga Uberein (Faude et al, 2005),
was darauf hindeutet, dass das grund-
satzliche geschlechtsspezifische Verlet-
zungsgeschehen im professionellen Frau-
enfuiball zumindest in Bezug auf Lokali-
tat und Art der Verletzung auch fUr den
deutschen Amateurnachwuchsbereich zu
gelten scheint. Werden die Ausfallzeiten
der vorliegenden Studie als Marker der
Schwere der Verletzung herangezogen, so
korrespondieren auch diese Daten mit der
im Profibereich beschriebenen Dominanz
von ,leichteren* Verletzungen (Lopez-Va-
lenciano et al,, 2021). Eine weitere Meta-
Analyse in diesem Kontext deutet aller-
dings zumindest an, dass ein niedrigeres
Spielniveau eine erhohte Verletzungsrate
bedingt (Robles-Palazon et al., 2021). Er-
gdnzend dazu zeigt sich in der vorliegen-
den Studie, dass im Bereich der Hauptver-
letzungsarten deutlich hohere relative
Verletzungshaufigkeiten fUr Erst- im Ver-
gleich zu Zweitverletzungen der gleichen
Art von ca. 4 bis 15 % vorliegen und dass
Uber ein Drittel der Spielerinnen ihre Erst-
verletzung dreifach oder hdufiger erlitten
haben. Auch dies passt ins Bild der aktu-
ellen internationalen Meta-Analysen zu
Erst- bzw. Wiederholungsverletzungen im
weiblichen Profibereich, die etwa drei- bis
vierfach so hohe Inzidenzraten fUr Erst-
verletzungen wie fUr Wiederholungsver-
letzungen attestieren (Lopez-Valenciano
et al,, 2021; Robles-Palazon et al., 2021).

Nicht zuletzt ist auch die fUr die hier un-
tersuchte Kohorte der Juniorinnen nach-
weisbar stark ansteigende Haufigkeit von
Knieverletzungen im Bereich von U15 zu
U17 konform zu den wenigen bisherigen
internationalen Befunden im hochklassi-
gen Nachwuchsfulball, die eine grund-
satzlich ansteigende Verletzungsrate
zwischen diesen beiden Altersgruppen
vermuten lassen (Robles-Palazon et al,
2021). Dies durfte vor allem fir die ge-
schlechtsspezifisch hdufigen schwereren
Kreuzbandverletzungen ein Problem dar-
stellen (Zech et al., 2022).

Erschopfungs-/Belastungserleben
und Spielrecht als besondere Bedin-
gungskonstellationen

Als neue, geschlechtsspezifische Beein-
flussungsgroBen im weiblichen Nach-
wuchsfuBball fUr das Auftreten der be-
sonders hdufigen Verletzungsarten legt
die vorliegende Studie zum einen die er-
lebte Erschépfung und Belastung der
Spielerinnen im Verlauf ihrer Juniorinnen-
Karriere und zum anderen Besonderhei-
ten im Spielrecht nahe.

Das retrospektive Erschopfungs- und Be-
lastungserleben (EBIS) steigt nach der U13
an und erreicht in der Ul7 seinen Hohe-
punkt. Es ist zudem bei Spielerinnen re-
trospektiv nochmals deutlich hoher, die
bei Junioren am Trainings- und Spielbe-
trieb teilnehmen. Verletzungen in Form
von Gehirnerschitterungen sowie Verlet-
zungen der Bdnder werden dabei umso
wahrscheinlicher, je hoher die EBiS-Werte
ausfallen. Anhand der Kombination der
EBiS-Werte mit Verletzungsformen ldsst
sich ferner erkennen, dass diese mit zu-
nehmender Altersgruppe enger im Zu-
sammenhang stehen. Andererseits lasst
sich die kausale Richtung nicht kldaren. Al-
lerdings deutet die Meta-Analyse von
Sniffen et al. (2022) an, dass eher die Er-
schépfung als Ursache anzusehen ist, da
erhdhtes Trainings- und korperliches Be-
lastungserleben die Wahrscheinlichkeit
von Verletzungen allgemein im Jugend-
fuBball zu erhdhen scheint. Bezieht man
den Gesamtkontext der bisherigen Befun-
de zu ErmiUdung und Verletzungsrate im
weiblichen FuBball ein, so ist zu konsta-
tieren, dass aufgrund der Multifaktoriali-
tat und Individualitdt des Bedingungsge-
fuges von sportartspezifischer Ermidung/
Erschopfung im Frauenfulball (Alentorn-
Geli et al., 2009; Goulart et al,, 2022; Zago
et al, 2021) eine individualisierte Erhe-
bung von Belastung, Beanspruchung und
Erschépfung in jedem Fall als Monitoring-
MaBnahme wichtig erscheint (Costa et
al,, 2022; Randall et al., 2021), was fUr den
Amateurnachwuchsfuflball in  Deutsch-
land umso mehr gelten durfte.

Nicht zuletzt scheint die Wahrnehmung
des Spielrechts bei Junioren als Risikofak-
tor identifizierbar zu sein. Verletzungen
der Bdnder steigen beispielsweise in der
U17 um mehr als 40 % an, wenn Spielerin-
nen bei den Junioren spielen und trainie-
ren. Dies ist im Vergleich zum Trainings-
und Spielbetrieb bei den Juniorinnen eine
signifikant erhdhte Pravalenz fir Bander-
verletzungen. Dieser Befund ist ebenfalls
im Kontext bisheriger Forschung zu stei-
gender Belastung plausibel (Lopez-Va-
lenciano et al., 2021; Robles-Palazon et al,
2021).

5. Limitation der Studie

Bei den berichteten Ergebnissen handelt
es sich um retrospektive Einschatzungen
von FuB3ballerinnen und nicht um Befunde
einer klinischen Studie Uber die Zeit. Die
mit retrospektiven Daten einhergehen-
den Begrenzungen im Vergleich zu Beob-
achtungsdaten gelten entsprechend auch
fUr diese Befragung (Perrez, 2006). Gleich-
zeitig kann darauf verwiesen werden,
dass die Qualitdt der verwendeten Indi-
katoren stdrker fUr Begrenzungen der Re-
liabilitat verantwortlich ist als generell
das Erinnerungsvermogen der Respon-
dentinnen (Brickner & Hoffmeyer-Zlotnik,
1983; Klein & Fischer-Kerli, 2000). Im vor-
liegenden Fall wird das Problem unter-
erfasster Verteilungsrdander dazu fUhren,
dass vor allem Verletzungen mit ldngerer
nachfolgender Pause und/oder drztlicher
Konsultation in Erinnerung bleiben wer-
den, also kleine und wenig gravierende
Verletzungen in ihrer Auftretenshaufig-
keit systematisch von den befragten Per-
sonen unterschdtzt werden. Diese Be-
grenzung teilt die vorliegende Studie mit
anderen retrospektiven Befragungen im
(Mddchen- und Frauen-)Fuball (z. B.
Gaulrapp, Becker & Hess, 2007; Paul, 2010;
Schneider et al., 2013).

Dieser Begrenzung steht der Vorteil gro-
Rer Stichproben mit forschungsckono-
misch vertretbarem Aufwand gegenuber.
Nicht nur der Umfang des Samples ist mit
weniger Aufwand im Vergleich zu klini-
schen Langzeitstudien deutlich groBer,
auch die Anzahl der erfassbaren Indikato-
ren zu Verletzungsumstdnden ist deutlich
erhoht. Hierdurch lassen sich in erweiter-
tem Umfang die hier berichteten und wei-
tere Pravalenzen fUr Verletzungen im
weiblichen LeistungsfuBBball zukUnftig
identifizieren.

Nicht zuletzt gilt es, auch die interne Kon-
sistenz der explizit fUr die retrospektive
Befragung neu entwickelten Erschop-
fungs-Belastungsskala im Sport (EBIS)
zukUnftig in gréReren Stichproben zu be-
statigen sowie anhand klinischer Studien
zu validieren.



6. Fazit und Schlussfolgerungen

Die Ergebnisse dieser deutschlandweit
einmaligen Studie zu Verletzungen bei
Juniorinnen im Leistungsfulball gibt als
retrospektive Befragung erstmals einen
breiteren Einblick in Verletzungsarten und
-haufigkeiten bei Nachwuchsfulballerin-
nen im Amateurbereich. Insbesondere
aber richtet die Studie das Augenmerk
auf die erlebte Belastung und den sportli-
chen Kontext als Ursachen fUr Verletzun-
gen. Der sportliche Kontext des FuRball-
spielens bei Juniorinnen erweist sich da-
bei vor allem in der U15 und U17 als Risiko-
faktor fir ein erhohtes Auftreten von Er-
schopfungszustdnden und in diesem Zu-
sammenhang auch Gehirnerschitterun-
gen und Verletzungen der Bdnder.

Die Ergebnisse dieser Pilotstudie legen
zumindest nahe, nicht pauschal von Ju-
niorinnen zu verlangen, maglichst lange
in Jungenmannschaften zu spielen, um
ihre Chancen auf eine Aufnahme oder ei-
nen Verbleib in Regionalauswahlen oder
U-Nationalteams zu wahren. Vielmehr
musste zundchst neben der Trainingsqua-

litdt und dem Trainingsmonitoring der
Blick auf die Qualitat der medizinisch in-
dizierten Prdvention und der vorhande-
nen Therapiemdglichkeiten gelenkt wer-
den, bevor global verlangt oder indirekt
der Eindruck erweckt wird, nur eine Spiele-
rinnen-Karriere bei Junioren sei eine Ein-
trittskarte in den hochklassigen Leis-
tungsfuBball.

Die eingangs erwdhnte gestiegene Auf-
merksamkeit fUr den FrauenfuBball fihrt
unter Umstdnden auch zur Ausbildung
von Forderstrukturen innerhalb des Ju-
niorinnen-Fulballs, die den spezifisch
weiblichen Entwicklungsbedingungen in
der Pubertat (Menarche, veranderte Fett-
zu Muskelmasseverhdltnisse, hormonelle
Besonderheiten) die BeriUcksichtigung
schenken, die eine verantwortungsvolle
Forderung von Nachwuchstalenten zwin-
gend bendtigt (Crossley et al., 2020; Klen-
trou, 2006).

Die Literaturliste zu diesem Beitrag steht
unter www.leistungssport.net zum
Download bereit.
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Summary

Conditions of typical injuries in junior
competitive soccer - Significance of
playing rights and experience of ex-
haustion

Gender-specific considerations of inju-
ry forms and causes are becoming in-
creasingly important in competitive
sports. The present study analyzes the
conditions of typical injuries in junior
women’s competitive soccer. The basis
for this is a retrospective survey of 127
female competitive players on their in-
jury biography.

Rezension

Vegane Ernahrung im Spitzensport

Als veganer Ultramarathonldufer und
Grinder der No-Meat-Athlete-Bewe-
gung treibt Matt Frazier zusammen mit
Robert Cheeke, einem in den USA be-
kannten veganen Bodybuilder, die vega-
ne Szene an. In ihrem 2023 erschienenen
Buch ,The Plant-Based Athlete - das Ce-
heimnis veganer Spitzensportler®, Kan-
dern: Narayana Verlag (314 Seiten) be-
schreiben sie in elf Kapiteln unglaubliche
Transformationserlebnisse  zahlreicher
Sportler, erkldren die Bedeutung von
Makro- und Mikrondhrstoffen, Kalorien-
dichte und einer sinnvollen Ergdnzung
einer veganen Erndahrung durch Nah-
rungsergdanzungsmittel (NEM) wie Vita-
min By,, Vitamin D3, Omega-3-Fettsdu-
ren (DHA, EPA), Jod, Zink, Vitamin K5, Se-
len und Magnesium - Gbrigens erhaltlich
bei LoveComplement.com, der Website
des Produzenten Matt Frazier. Insbeson-
dere bei einer anfdnglichen Ernghrungs-
umstellung auf eine vegane Erndh-
rungsweise empfehlen die Autoren die
Einnahme von NEM. Eine Blutanalyse
kann genaueren Optimierungsbedarf
aufzeigen und sollte nach Aussagen der
Autoren ,bei einem Arzt, der auf pflanzli-
cher Basis arbeitet®, durchgefGhrt wer-
den. Auch auf ,mogliche Geheimwaffen,
die fUr leistungsorientierte Sportler er-

wiesenermafen nitzlich sind, wie z. B.
Koffein, Kreatin, diverse Adaptogene (z.
B. Ashwaganda, Reishi etc.), Rote Beete
und Nahrhefe gehen die Autoren ein.
Praxisorientiert geht es weiter mit Bei-
spielen fUr Nahrungsmittelkombinatio-
nen zur Maximierung der Ndhrstoffauf-
nahme sowie der absorptionsférdernden
Wirkung von Kurkuma und Pfeffer. Es fol-
gen Erndhrungspldne z. B. fUr den Auf-
bau von Muskelmasse oder zur Fettver-
brennung, Einkaufslisten, Tipps bei Mus-
kelkater und fUr eine schnellere Erho-
lung. Mit motivierenden Worten an den
Leser erfolgt der Ubergang zum Alltag
erfolgreicher veganer Athleten, bevor im
letzten Kapitel Rezepte fUr FrUhstUck,
Mittag- und Abendessen, Desserts sowie
GewdUrze, Dips und Dressings aufgelistet
werden.

Immer wieder zahlen die Autoren na-
menhafte Personen und Spitzensportler
auf, die ihre jeweiligen gesundheitlichen
und/ oder sportlichen Erfolgsgeschichten
in Verbindung mit der Umstellung zu ei-
ner veganen Erndhrungsweise begrin-
den. Nach Aussagen der zitierten Spit-
zensportler fordert eine vegane Erndh-
rungsweise insbesondere regenerative
Prozesse. Mit ihrer jingsten Veroffentli-
chung erhoffen sich die Autoren nun den
Sprung in den Mainstream-Fitness-Dia-

log, um die mdglichen Vorzige einer
Pflanzenkost, die eher aus eigener Erfah-
rung und der zahlreicher ,Promi-Sport-
ler stammt und weniger aus zitierten
Studien, einer noch gréBeren Sportlerge-
meinde zugdnglich zu machen.
Fazit: Personliche Erfahrungen und Er-
lebnisse einzelner Spitzensportler oder
Personen der Offentlichkeit bleiben per-
sonliche Empfehlungen und sind nicht
per se als allgemeingultige Empfehlun-
gen zu verstehen Der fehlende Hinweis
zur Verwendung zertifizierter NEM im
Leistungssport ldsst einen genauso er-
staunen wie die eine oder andere Text-
stelle mit etwas widersprichlich wirken-
den Aussagen in der Wiedergabe von
Sportlerzitaten (z. B. ,verwendet keine
NEM vs. nur gelegentlich®). Wichtige im
Sport existierende Empfehlungen wie
beispielsweise das Eiweilitiming werden
bei der Gestaltung des Mahlzeitenplans
nicht beachtet, was dem Buch insgesamt
einen eher populdarwissenschaftlichen
Touch verleiht, anstatt ihm wissen-
schaftlichen Tiefgang zu geben.
Dr. Mareike Gro3hauser'
Ernahrungsberaterin am OSP Rhein-
land-Pfalz/Saarland

! Autorin von ,Erndhrung im Sport fiir Vegetarier
und Veganer” (2. Aufl.), Aachen: Meyer & Meyer
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