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1 Philosophie der athletischen Ausbildung

Wir gewahrleisten einen langfristigen korperlichen Entwicklungsprozess und stellen die
Maximierung der fu3ballspezifischen Trainingszeit sicher!

Die physische und psychische Gesundheit sowie die kérperliche Leistungsfahigkeit bilden die Grundlage
jeglicher sportlichen Hochstleistung. Fir die Entwicklung allgemeiner und Aufrechterhaltung
fuftballspezifischer Leistungsfahigkeit sowie der Minimierung von Verletzungsrisiken bedarf es einer
Ausbildungs- und Trainingskonzeption, welche die Besonderheiten des jeweiligen Alters bzw. des
biologischen Entwicklungsstandes bericksichtigen, und eine dementsprechend individuelle Férderung
anstrebt. Aus diesem Anspruch leiten sich flr uns acht Prinzipien ab, die gemeinsam das Leitbild unserer
athletischen Ausbildungsphilosophie (s. auch Handbuch Athletik) darstellen:

#® Wir erkennen das Entwicklungspotential des jeweiligen biologischen Alters und setzen
dementsprechend unsere Trainingsschwerpunkte! (Entwicklungspotential &
Trainingskonzeption)

# Wir streben eine kontinuierliche Verbesserung der Leistungsféhigkeit auf individueller Basis an!
(Periodisierungskonzept)

# Wir wollen optimal und nicht maximal belasten und planen Regenerationsphasen bewusst ein!
(Belastungssteuerung & Regenerationsmanagement)

# Wir legen Wert auf praventive Maftnahmen! (Praventionsmanagement)

# Wir gestalten den Rehabilitationsprozess individualisiert und objektivierbar, um die
langfristige Ruckerlangung der vollstandigen Wettbewerbsfahigkeit zu erreichen!
(Rehabilitationsprozess)

# Wir testen regelméafiig Leistungsvoraussetzungen und zielen anhand der Ergebnisse auf deren
Verbesserungen ab! (Leistungsdiagnostik)

# Wir achten auf eine sportgerechte Ernahrung! (Erndhrung)

® Wir zeichnen uns durch Innovation, eine evidenzbasierte Arbeitsweise und Selbstreflexion aus!
(Arbeitsweise)

In zwei dieser acht Prinzipien unserer Ausbhildungsphilosophie legen wir dabei den Schwerpunkt auf die
Gesundheit unserer Spieler. Damit messen wir der Erhaltung und der Wiedererlangung der physischen
Gesundheit die gleiche Bedeutung wie der Aushildung fufiballspezifischer Leistungsfahigkeit zu. Die
Ausgestaltung unseres Praventionsmanagements und die Abldufe unserer Rehabilitationsprozesse sind
Gegenstand dieses Handbuchs und dienen als Leitfaden im Bereich der Pravention & Rehabilitation.
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2 Praventionsmanagement
Wir legen Wert auf praventive Mafinahmen!

Das Athletiktraining strebt — neben der optimalen Entwicklung der kérperlichen Leistungsfahigkeit - die
Aufrechterhaltung der physischen und psychischen Gesundheit an. Da auch im Juniorenbereich die
gestiegenen Trainings- und Wettkampfanforderungen durch eine intensivere (v. a. schnellere)
Spielweise und einen dichteren Wettkampfkalender in einem hdheren Verletzungsrisiko resultieren,
nimmt der Stellenwert von Praventivmafinahmen stetig zu. Das korperliche Anforderungsprofil verandert
sich einerseits mit zunehmendem Alter, andererseits herrschen in den einzelnen Entwicklungsphasen
unterschiedliche Prioritaten der Verletzungsvorbeugung vor. Aus diesem Grund spiegelt sich das
Praventionsmanagement in unseren Konzeptionen, Screening-Verfahren und Trainingsprogrammen
wider, die alle in ihrer Gesamtheit der Gesunderhaltung der Spieler dienen und auf eine langfristige
Maximierung der fuRballspezifischen Trainingszeit abzielen sollen.

Im Folgenden werden diese Konzeptionen (Bio-Banding & Load Monitoring), Screening-Verfahren
(Functional Movement Screen, Y-Balance, orthopadische Untersuchung & Performance Days) und
Trainingsprogramme (Kleeblatt Warm Up & Sehnentraining Berliner Methode) vorgestellt.

2.1 Konzeptionen

2.1.1 Bio-Banding

In keiner anderen Phase der biologischen Entwicklung kdnnen derart grofie Unterschiede in der
korperlichen Reife beobachten als wahrend der Pubertat. So kdnnen sich Kinder bzw. Jugendliche des
gleichen chronologischen Alters in ihrem biologischen Entwicklungsstand um 3 bis 5 Jahre
unterscheiden. Dieser Unterschied wirkt sich sowohl auf den Kérperbau (z. B. Gréfee & Gewicht) wie auch
Merkmale der Leistungsfahigkeit (z. B. Kraft, Schnelligkeit & Ausdauer) und deren Auspragungen aus.
Zudem verandert sich auch die Vulnerabilitat im Laufe der Pubertat teils erheblich.

Der Wachstumsschub und dessen Zeitpunkt stellt dabei das entscheidende Kriterium des biologischen
Entwicklungsprozesses dar. Wahrend des Wachstumsschubs steigt aufgrund der groféen korperlichen
Veranderungsprozesse auch die Verletzungspravalenz. So fihren insbesondere um den Zeitpunkt der
maximalen Wachstumsanderung Asymmetrien, motorische Funktionseinbuf’en, eine geringere
Beweglichkeit bei gleichzeitiger Kraftzunahme, eine verringerte Knochendichte und eine erhohte
Training-Load zu einem erhdhten Verletzungsrisiko. Dies betrifft neben Knochenbriche v. a.
Apophysenverletzungen (Morbus Osgood Schlatter & Morbus Sever), deren Pravalenzkurve dem Verlauf
der Wachstumsgeschwindigkeit folgt, und durch eine Uberbelastung durch Spriinge, Beschleunigungs-
& Abbremsbewegungen und Richtungswechsel beginstigt werden.

Um in dieser sensiblen Entwicklungsphase des Wachstumsschubs die Spieler optimal zu begleiten und
vor einer Uberbelastung zu schitzen, bedarf es ein auf individuelle Bedirfnisse abgestimmtes
Trainingskonzept, weshalb wir im Aufbaubereich das Konzept des Bio-Bandings anwenden.
Infolgedessen flhren wir bei allen Spielern der U12- bis U15-Junioren eine regelmafsige Erhebung des
biologischen Entwicklungsstatus (alle zwei Monate) durch, trainieren einmal pro Woche in
Trainingsgruppen entsprechend der biologischen Entwicklung, Schulen die Trainer im Umgang mit
Spielern aus unterschiedlichen Entwicklungsphasen und geben angepasste Ernahrungsempfehlungen.
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2.1.2 Load Monitoring

Eine adaquate Steuerung der Trainings- und Wettkampfbelastung nimmt nicht nur im professionellen
Fufiball, sondern auch bereits im Juniorenbereich einen grofien Stellenwert ein. Diese ist Voraussetzung
fur die Entwicklung korperlicher Leistungsfahigkeit und tragt gleichzeitig zur Verringerung des
Verletzungsrisikos bei. Daher erheben wir bei U17- bis U23-Jdunioren taglich die externe
Trainingsbeanspruchung. Hierflr tragen die Spieler in jeder Trainingseinheit sowie bei jedem Spiel
entsprechende GPS-Sensoren. Das Tracking der folgenden physiologischen Leistungsparameter hat
dabei Prioritat:

% zurlckgelegte Gesamtdistanz [m]
% zurlckgelegte Gesamtdistanz in hoher Intensitat (> 14 km/h) [m]
# Anzahl der Sprints (> 24,0 km/h) [n]

Aus diesen physiologischen Leistungsdaten erfolgt anschlief3end die individuelle Kalkulierung von Acute
Load, Chronic Load und der Acute:Chronic Workload Ratio. Die Acute Load gibt dabei die
Trainingsbeanspruchung der letzten sieben Tage an, wahrend die Chronic Load die Training Load Uber
28 Tage hinweg darstellt. Die Acute:Chronic Workload Ratio gibt das Verhaltnis dieser beiden Parameter
an. Die Belastungssteuerung erfolgt daraufhin im Kontext von ,Sweet Spot" (optimale Beanspruchung
in Bezug auf die Verbesserung der Leistungsfahigkeit und die Reduzierung des Verletzungsrisikos) und
,Danger Zone" (Zunahme des Verletzungsrisikos in Folge inadaquater — zu hoher — Beanspruchung).
Somit gewahrleistet das Monitoring der externen Training-Load die kontinuierliche Verbesserung der
Leistungsfahigkeit bei gleichzeitiger Reduzierung des Verletzungsrisikos.

2.1.3 Regenerationsmanagement

Einhergehend mit einer adaquaten Steuerung der Trainings- und Wettkampfbelastung ist das
Regenerationsmanagement ein wesentlicher Baustein bei der Entwicklung und Aufrechterhaltung
physischer Leistungsfahigkeit. Demzufolge tragen Regenerationsstrategien in grofeem Mafie der
Vorbeugung von Uberlastungsverletzungen bei und sind ein wesentlicher Bestandteil des
Praventionsmanagements. Es gilt daher der Planung und Durchfiihrung regenerativer Mafénahmen die
gleiche Bedeutung wie der Planung und Durchflihrung trainingswirksamer Reize beizumessen. Aufgrund
dessen planen wir Regenerationsphasen in unseren Trainingsprozess bewusst ein und unterstitzen
diese durch aktive und passive Mafinahmen. Da diese nicht nur auf physische Regeneration abzielen,
sondern auch eng mit dem Wohlbefinden verknUpft sind, wirken sich Regenerationsstrategien oftmals
interindividuell sehr unterschiedlich aus. Aus diesem Grund haben wir mit dem Spielerhandbuch
Regeneration einen Leitfaden verfasst, der den Spielern konkrete Handlungsempfehlungen und
Hinweise zur Anwendung verschiedenster regenerativer Mafsnahmen gibt. Dieses Handbuch wird jedem
Spieler (ab den U15-Junioren) unseres Nachwuchsleistungszentrums ausgehandigt, wodurch wir die
selbststandige Durchfiihrung - je nach individueller Praferenz — und einen zielflhrenden regenerativen
Prozess unterstitzen mdchten. Im  Spielerhandbuch  Regeneration sind zu folgenden
Regenerationsmafinahmen entsprechenden Anwendungsempfehlungen enthalten:

Ernahrung

aktive Erholung
Massage
Kaltwasserimmersionen
Warmeapplikationen
Schlafmanagement
Regenerationskleidung
Entspannungsstrategien
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2.2 Screening-Verfahren

2.2.1 Functional Movement Screen & Y-Balance Test

Ab den U17-dunioren fUhren wir den Functional Movement Screen (FMS) & den Y-Balance Test Lower
Quarter zweimal jahrlich durch (Beginn Sommer- und Wintervorbereitung). Auf Basis dieser Ergebnisse
passen wir die Gestaltung des Krafttrainings an mdglicherweise vorliegende Dysfunktionen, -balancen
und Asymmetrien an. Gemafs der Korrekturphilosophie einer Dysfunktion keine zuséatzliche Belastung
hinzuzufiigen sowie Ubungen mit dysfunktionalen Bewegungsmustern aus dem Trainingsplan zu
entfernen, tragen die Ergebnisse so zu einer individualisierten Ubungsauswahl und
Belastungssteuerung bei. Im Trainingsprozess treten anstelle der Ubungen, die ein Bewegungsrisiko
darstellen, entsprechende korrigierende Ubungen fiir das jeweilige Bewegungsmuster. Somit werden
weiterhin alle Bausteine des Krafttrainings (Push, Pull, Hinge, Squat) bedient, ohne den Spieler eines
gesundheitlichen Risikos auszusetzen und die langfristige athletische Entwicklung zu gefahrden.

Functional Movement Screen

Der Functional Movement Screen besteht aus sieben Bewegungstests, die Beweglichkeit und Stabilitat
erfordern. Dabei werden fundamentale Bewegungen, die motorische Kontrolle innerhalb von
Bewegungsmustern sowie die Fahigkeit zu grundlegenden, nicht sportspezifischen Bewegungen
Uberprift. Anhand des Testverfahrens kdnnen Dysfunktionen und -balancen sowie Asymmetrien
aufgedeckt werden. Der FMS besteht aus den folgenden sieben Tests:

Deep Squat

Hurdle Step

Inline Lunge

Shoulder Mobility

Active Straight Leg Raise
Trunk Stability Push-Up
Rotary Stability

ONONORONONORO)

Y-Balance Test

Der Y-Balance Test ist ein dynamischer Test der Stabilitat, Kraft, Beweglichkeit und Propriozeption und
kann sowohl fUr die untere als auch flr die obere Extremitat durchgeflihrt werden. Dabei wird das
Bewegungsausmafs jeweils separat flr beide Koérperhalften und in jeweils drei unterschiedliche
Bewegungsrichtungen ermittelt. Bei allen Feldspielern findet der Y-Balance Test flr die untere Extremitat
Anwendung, bei den TorhUtern fihren wir ergdnzend auch die Testung der oberen Extremitat durch.

2.2.2 orthopadische Untersuchung

Die orthopadische Untersuchung ist ein weiterer Bestandteil unseres Praventionsmanagements. Im
Rahmen der sportmedizinischen Untersuchung werden zu Saisonbeginn alle Mannschaften des
Leistungsbereichs (U16- bis U23-Junioren) durch unsere medizinische Abteilung (Arzt bzw.
Physiotherapeut) orthopadisch-chirurgisch begutachtet. Die Untersuchungsergebnisse hinsichtlich
muskularer VerklUrzungen, Hypermobilitaten, Gelenkinstabilititen und Bewegungseinschrankungen
fliefsen in individualisierte Trainingsplane ein. Diese handigt der jeweilige Mannschaftsathletiktrainer den
Spielern im Anschluss an die Auswertung der orthopadischen Untersuchung aus. Hierdurch kénnen wir
die individuelle Vor- und Nachbereitung des Trainings unterstttzen und anleiten.

=
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2.2.3 Performance Days

Im  Rahmen der Performance Days werden zweimal im Jahr von allen Spielern des
Nachwuchsleistungszentrums ab den U12-Junioren sportmotorische Leistungsdaten erhoben, die u. a.
sowohl als Basis fur die Erstellung individualisierter Trainingsprogramme als auch als Pre-Injury-Baseline
im Rehabilitationsprozess Verwendung finden. Die Performance Days setzen sich aus den folgenden
Einzeltests zusammen:
# Sprungtests:

o Squat Jump

o Counter Movement Jump

o Drop Jump

o Vertical Jump (unilateral)

o Side Hop Test

# Schnelligkeit:
o 30m-Sprinttest
o lllinois-Agility-Test
# Beweglichkeit:
o Sitand Reach
o 0SG-Mobilitat (Dorsalextension & Plantarflexion)

#® Sensomotorik:

o Einbeinstand auf instabilem Untergrund (Challenge Disc)
# Kognition:

o SCAT5 (Ulb -U23)

o Wiener Testsystem (U16 - U23)

2.3 Trainingsprogramme

2.3.1 Kleeblatt Warm Up

Das Kleeblatt Warm Up (s. Anhang) stellt ein neuromuskulares Aufwarmprogramm dar, das den
Schwerpunkt auf die Pravention von im Fufdball dominierenden Verletzungsmustern legt. Es beinhaltet
u. a. Ubungen aus verschiedenen bereits bestehenden Préaventionsprogrammen (FIFA 11+, HarmoKnee,
KIPP, PEP, Copenhagen Adduction Exercises) und folgt folgender Grundstruktur:

Laufschule

Mobilisation
Muskelaktivierung
Plyometrie / Propriozeption
(Richtungswechsel-) Sprint

ok wnE

Um das Verletzungsrisiko nachhaltig zu reduzieren, bedarf ein derartiges Programm einer regelmafiigen
Durchfihrung. Daher integrieren wir das Kleeballt Warm Up ab den Ul4-Junioren mind. einmal pro
Woche in den Trainingsbetrieb, wobei es ca. 15 - 20 Minuten in Anspruch nimmt. Wir empfehlen, das
Kleeblatt Warm Up insbesondere zu Beginn (hochintensiver) Trainingseinheiten, in denen (kleine)
Spielformen geplant sind, durchzufihren.

Dieses neuromuskulare Aufwarmprogramm ersetzt jedoch nicht die regelméafidige und individuelle Vor-
und Nachbereitung des Trainings. Wir sehen es vielmehr als eine zusatzliche Routine zur Vorbeugung

2
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von Verletzungen an. Gleichzeitig wird die Bedeutung von Praventivmafinahmen im Trainingsalltag
unterstrichen, wodurch wir die Spieler fir diese Thematik sensibilisieren mdchten.

2.3.2 Sehnentraining Berliner Methode

Insbesondere im Ubergang vom Aufbaubereich (bis U15) zum Leistungsbereich (ab U16) konnten wir
bei unseren Spielern eine Haufung von Tendinopathien (v. a. Patellarsehne) feststellen, was auf eine
Zunahme der Muskelkraft und der damit verbundenen hoéheren Belastung des Sehnengewebes
zurdckzufuhren ist. Mit einem gezielten Training der Sehnensteifigkeit mochten wir in diesem
Altersbereich bereits vor dem Auftreten etwaiger Beschwerden dem Verletzungsrisiko des Muskel-
Sehnen-Komplexes entgegenwirken. Hierbei orientieren wir uns am sog. Trainingskonzept ,Berliner
Methode" der Humboldt-Universitat Berlin.

2
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3 Rehabilitationsprozess

Wir gestalten den Rehabilitationsprozess individualisiert und objektivierbar, um die langfristige
Rackerlangung der vollstandigen Wettbewerbsfahigkeit zu erreichen!

Mit der zunehmender Trainings- und Spielbelastung der vergangenen Jahre ist im Profifuf3ball auch eine
Zunahme an Verletzungen zu beobachten. Dies beschrankt sich jedoch nicht nur auf den
Erwachsenenbereich. So nimmt auch im Juniorenfufsball nicht nur die Verletzungshaufigkeit, sondern
auch die Verletzungsschwere bzw. -last zu. Gerade im Jugendalter kdnnen derartige Verletzungen
erhebliche Auswirkungen auf die personliche sowie sportliche Zukunft haben. Einerseits steht wie
Heranwachsenden der Aspekt der Gesundheitsforderung verstarkt im Fokus, um kdrperliche
Entwicklungsprozesse nicht zu beeintrachtigen. Andererseits kdnnen ein verletzungsbedingter Ausfall
und der damit verbundene Wegfall wichtiger Trainings- & Spielzeiten zu einem Drop Out fuhren. Hierbei
sind insbesondere mehrmalige oder Re-Verletzungen von besonderer Bedeutung, weshalb es gilt das
Risiko fUr Re-Verletzungen zu verringern. Nicht zuletzt stellen fur Jugendliche eine (Re-) Verletzung eine
grofée mentale und psychische Belastung dar, die sich auch auf andere Lebensbereiche (z. B. Schule)
auswirken kann. Dem Rehabilitationsprozess kommt demnach im Nachwuchsleistungssport eine
besonders wichtige Rolle zu.

Aus diesem Grund gestalten wir die Rehabilitation individualisiert, auf das Verletzungsmuster spezifisch
ausgerichtet und nach einem funktionellen Ansatz. Dabei ist fur uns v. a. die Minimierung des Risikos
einer Re-Verletzung wahrend des Rehabilitationsprozesses oder nach der Rickkehr in das
Mannschaftstraining von besonderer Bedeutung. Daher arbeiten wir nach definierten Return-to-
Competition-Protokollen, die den Prozess objektivieren sollen. Die Protokolle liegen fur die am haufigsten
auftretenden Verletzungsmuster im Fufsball vor:

# Muskelverletzung der unteren Extremitat
# Knieverletzungen

# Sprunggelenkverletzungen

# Concussion

Bei der Erstellung dieser Protokolle haben wir darauf geachtet, dass sich die Screenings an der
Funktionalitdt des FufRballs und der entsprechenden Verletzung ausrichten, die auch den gesamten
Rehabilitationsprozess bestimmen. Zudem galt es die Voraussetzungen und die Infrastruktur unseres
Nachwuchsleistungszentrums zu beachten und entsprechende Testverfahren auszuwahlen, die
einerseits valide und reliabel, aber andererseits auch jederzeit durchfihrbar sind. Unter
Berlcksichtigung dieser Gesichtspunkte orientiert sich die Zusammenstellung der einzelnen
Testverfahren an Verdffentlichungen der VBG und anderen evidenzbasierten Screenings. Da sowohl die
Rehabilitationsmafinahmen als auch die Screenings einen interdisziplinaren Prozess darstellen, werden
der Ablauf und der Zeitpunkt der Tests in einem wdchentlichen Jour Fix aus den Fachbereichen Reha &
Athletik, Medizin und Sportpsychologie besprochen und festgelegt. Damit neben den beteiligtem
Fachpersonal auch die Trainer und insbesondere der betroffene Spieler den Ablauf der Rehabilitation
besser nachvollziehen kénnen, benennen wir die einzelnen Phasen — anders als in klassischen Return-
to-Competition-Protokollen - wie folgt:

® Return-to-Aktivitat

® Return-to-Fufiball

® Return-to-Team

# Return-to-Wettkampf

=
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R-T-A- R-T-A- R-T-FB- Zwischen- R-T-T- subj. & obj.
Verletzung Level1 Level2 Screening Kriterium  Screening Einschatzung

3@0 0@0 G@Q 4 3@0 B@

Return-to- Return-to- Return-to- Return-to- " Spiel-
Aktivitat Futball Team Wettkampf betrieb!
Status R-T-AL1 R-T-A L2 R-T-FB R-T-T R-T-W unter Beobachtung
. . Physiothera- Rehatraining Rehatraining Rehatraining Team-Training Team-Training
Verfugbarkert peutische  (allgemein) (sportartspezifisch) (fuBballspezifisch) & (uneingeschrénkt) & Spiel
Versorgung Team-Training
(eingeschrankt)

Abb. 1. Ablauf des Rehabilitationsprozesses anhand der Return-to-Wettkampf-Algorithmus.

Der Ablauf des Rehabilitationsprozesses (s. Abb. 1) ist dadurch gekennzeichnet, dass jede
Rehabilitationsphase durch ein entsprechendes Screening abgeschlossen wird. Ein Ubergang in die
nachste Phase ist dabei nur maglich, sofern alle Tests des Screenings erfolgreich absolviert werden
konnten. Die Einzeltests — nachfolgenden detailliert beschrieben - basieren und orientieren sind an den
Therapie- und Trainingsinhalte in der jeweiligen Phase im Rehabilitationsprozess (s. Abb. 2). Dadurch
wird sichergestellt, dass die funktionellen Voraussetzungen fur die Trainingsprogression gegeben sind.

Pre-Test: Referenzdatenerhebung durch Performance
Days

Return-to-Aktivitat Level 1: Physiotherapie
Return-to-Aktivitat Level 2: Beweglichkeit, Sensomotorik, Rad,
Krafttraining (isometrisch/offene Kette)

Return-to-Fufiball: Lauf, Krafttraining
(offene/geschlossene Kette), Lauf-ABC/Balltechnik

R-T-FB
Return-to-Team: fufiballspezifisches Training,
Wiedereingliederung in Mannschaftstraining
(Passform/Torabschiuss & Rondo - freler Mann (Splelform grof) - freler Mann (Splelform

R—T—T Klen)

Return-to-Wettkampf: Progression von
Trainingsbelastung / -umfang im
R-T-\W Mannschaftstraining

Abb. 2. Progressionsschritte innerhalb des Return-to-Wettkampf-Algorithmus.

=
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4 Muskelverletzungen der unteren Extremitat

Return-to-Aktivitat Level 1: arztliche Freigabe, Wundheilung,
Schmerzempfinden, Muskelfunktionstest

Return-to-Aktivitat Level 2: Muskelfunktionstest (Kraftausdauer &
Exzentrik)

Return-to-Fuf3ball: Single Leg Hop for Distance, Vertical Hop, Sternlauf

R-T-FB
Return-to-Team: Sprintkriterien (10 Sprints & 95% Top-Speed), Square-
Hop, lllincis-Agility, Repeated Sprint Ability
R-T-T
Return-to-Wettkampf: Freigabe (medizinische Abteilung & Trainer)
R-T-W

Abb. 3. Screenings innerhalb des Return-to-Wettkampf-Algorithmus bei Muskelverletzungen der unteren
Extremitat.

4.1 Return-to-Aktivitat

4.1.1 Levell

Die Beurteilung erfolgt durch die medizinische Abteilung anhand folgender Kriterien:

- arztliche Freigabe

Stadien der Wundheilung

- Schmerzempfinden des Spielers
Muskelfunktionstest

Muskelfunktionstest

Hamstrings:
» Hamstring Strength Assessment
» Kraftmessung in Bauchlage und bei 90° Knieflexion
» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Seitenvergleich (subj. Beurteilung Physiotherapeut)

Quadrizeps:
» Quadrizeps Strength Assessment
» Kraftmessung in Ruckenlage und bei 45° Huftflexion
» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Seitenvergleich (subj. Beurteilung Physiotherapeut)

2
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Adduktoren:
» Adductor Squeeze Test
» Kraftmessung in Ruckenlage und bei 45° Hiftflexion
» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Seitenvergleich (subj. Beurteilung Physiotherapeut)

Abb. 4. Muskelfunktionstest Level 1 Hamstrings, Quadrizeps & Adduktoren.

4.1.2 Level 2

Um die Phase Return-to-Aktivitat abzuschliefRen, erfolgt die Muskelfunktionstestung unter den
Gesichtspunkten von wiederholter und exzentrischer Kraftaufbringung.

Muskelfunktionstest

Hamstrings:

» Resistance Band Hamstring Curl
» Ziel: so viele Wiederholungen wie maglich durchfuhren

» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Gesamtscore (> 10 Wiederholungen gilt als
bestanden)

Abb. 5. Muskelfunktionstest Level 2: Hamstrings.

P
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Quadrizeps:
» Resistance Band Leg Extension
» Ziel: so viele Wiederholungen wie maglich durchfuhren
» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Gesamtscore (> 10 Wiederholungen qilt als
bestanden)

Abb. 6. Muskelfunktionstest Level 2: Quadrizeps.

Adduktoren:
» Copenhagen Adduction Exercises (Stufe 2)
» Ziel: so viele Wiederholungen wie maglich durchfuhren
» Bewertungskriterium: Schmerzempfinden & Gesamtscore (> 10 Wiederholungen gilt als
bestanden)

Abb. 7. Muskelfunktionstest Level 2: Adduktoren.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Fufsball Ubergegangen und damit
sportartspezifisches Training aufgenommen werden.

P
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4.2 Return-to-Fufiball

Sprungtest

Single Leg Hop For Distance:
» Spieler springt so weit als moglich auf einem Bein
» Landeposition muss mindestens zwei Sekunden gehalten werden (kein Zwischensprung,
Schwungbein darf nicht den Boden berihren)
» Durchfihrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte
» Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

Abb. 8. Single Leg Hop For Distance.

Vertical Jump (unilateral):

einbeiniger vertikaler Sprung

Kniebeugung erlaubt; Arme dirfen zum Schwung holen benutzt werden

Ziel: maximale Sprunghthe

Durchflhrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte

Bewertungskriterium: Pre-Injury & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

VVYVYVYYVYVY

g P

AR o gl —
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Abb. 10. Vertical Jump (unilateral).
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Schnelligkeit

Sternlauf:

Start erfolgt aus Schrittstellung (rechte Hand auf Markierung)
Markierungen mussen bei Erreichen mit der Hand berthrt werden
Blickrichtung bleibt beim gesamten Lauf gleich

Parcours wird entsprechend der Vorgabe abgelaufen
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken

Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVVYYVYYVY

Abb. 11.Sternlauf.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Team Ubergegangen und damit
fufdballspezifisches Training aufgenommen werden.

4.3 Return-to-Team
Zwischenkriterium

Vor des Progressionsschritts als neutraler Spieler an Spielformen im Mannschaftstraining teilzunehmen,
mussen folgende Kriterien erfullt sein:

- Reha-Trainingseinheit mit mind. 10 Sprints

- Reha-Trainingseinheit mit mind. 1 Sprint > 95% des individuellen Top-Speeds

- Messinstrument: Polar Team Pro

Sprungtest

Square-Hop-Test (ohne & mit Ermtdungsprovokation):
» einbeinige Springe (vor-/rick-/seitwarts)
» innerhalb von 30 sec maglichst schnell aus dem markierten Feld und wieder zurlckspringen
(Ubungsausfihrung im Uhrzeigersinn)
bei BerUhrung der Linie: Fehler (= werden nicht mitgezahlt; max. 25% Fehler pro Durchgang,
ansonsten muss der Durchgang wiederholt werden)
Durchfihrung: je 2x pro Seite (ohne und mit Ermidungsprovokation)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte
Ermidungsprovokation: Repeated-Sprint-Ability-Test (s. unten)
Bewertungskriterium: Seitenvergleich & Ermidungsprovokation (> 90% gilt als bestanden)

A\

YV VY

Abb. 12. Square-Hop-Test.

P
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Schnelligkeit

lllinois-Agility-Test:

» auf Startzeichen so schnell wie méglich den Parcours wie vorgeben durchlaufen

» der Start erfolgt in Schrittstellung

» bei Umfallen einer Stange: Fehler (= Versuch wird nicht gewertet und muss wiederholt werden;
pro Versuch ein Wiederholungsversuch)
Durchfihrung: ein Probeversuch und zwei gewertete Versuche (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Pre-Injury (> 90% gilt als bestanden)

YV V V

Abb. 13. lllinois-Agility-Test.

Repeated Sprint Ability:
» wiederholte Richtungswechselsprints mit maximaler Geschwindigkeit entsprechend des
Parcours
» Pause zwischen den Wiederholungen: 30 Sekunden
» Auswertung anhand eines Ermudungskoeffizient: Mittelwert der ersten drei Durchgange wird
durch den Mittelwert der Durchgénge 7-9 dividiert
Durchfihrung: 10 Sprints (finf je Seite)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Ermudungskoeffizient (> 85% gilt als bestanden)

Y V V

Abb. 14. Repeated-Sprint-Agility.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Wettkampf (bergegangen und
damit das Mannschaftstraining uneingeschrankt aufgenommen werden.

=
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4.4 Return-to-Wettkampf

Die Freigabe der vollen Wettbewerbsfahigkeit erfolgt frihestens nach der uneingeschrankten Teilnahme
am Mannschaftstraining einer kompletten Trainingswoche und in Absprache der medizinischen
Abteilung (Arzt, Physiotherapeuten & Athletiktrainer) mit dem Mannschaftstrainer. Dies geschieht unter
der Bericksichtigung mdglicher Belastungsreaktionen, subjektiver Trainingseindriicke und objektiver
Parameter des Load Monitorings (Acute & Chronic Load) in Bezug auf Gesamtdistanz, Sprintanzahl und
High Intensity Distanz.

2
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5 Knieverletzungen

Return-to-Aktivitat Level 1: Wundheilung, Schmerzempfinden,
Winkelmessung
Return-to-Aktivitat Level 2: One Leg Squat, Front Hop Test, Y-Balance

Return-to-Fufiball: ACL-Return-to-Sports after Injury Scale, Single Leg
Hop for Distance, Vertical Hop, Side Hop, Sternlauf

R-T-FB
Return-to-Team: Figure-of-8-Hop, lllinois-Agility, Repeated Sprint
Ability
R-T-T
Return-to-Wettkampf: Freigabe (medizinische Abteilung & Trainer)
R-T-W

Abb. 15. Screenings innerhalb des Return-to-Wettkampf-Algorithmus bei Knieverletzungen.

51 Return-to-Aktivitat

5.1.1 Level 1

Die Beurteilung erfolgt durch die medizinische Abteilung anhand folgender Kriterien:

- arztliche Freigabe

- Stadien der Wundheilung

- Schmerzempfinden des Spielers

- Winkelmessung

- Vollbelastung (lediglich fir sensomotorisches Training)

Winkelmessung

Kniegelenk Flexion (passiv):
» Spieler sitzt auf dem Boden und die streckt die Beine aus
» Knie wird so weit wie maglich angezogen (Ferse hat dabei immer Bodenkontakt)
» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor
» Bewertungskriterium: Kniebeugung > 90° gilt als bestanden

2
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Kniegelenk Flexion (aktiv):
» Spieler steht aufrecht vor einem Stuhl

» Bein wird so weit wie mdglich angewinkelt (Oberschenkel bewegt sich nicht nach hinten oder
nach vorne)

» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor
» Bewertungskriterium: Kniebeugung > 90° gilt als bestanden

Kniegelenk Extension:
» Spieler sitzt mit geradem Ricken auf einer Erhéhung (ca. 10-15 cm) und legt sich eine Blackroll
unter die Kniekehle
» Blackroll wird entfernt und das Knie wird so weit wie moglich gestreckt (Ferse hat dabei immer
Bodenkontakt)
» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor
» Bewertungskriterium: Streckdefizit max. 5° gilt als bestanden

Abb. 16. Winkelmessung: Kniegelenk Flexion aktiv, passiv & Kniegelenk Extension.

P
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5.1.2 Level 2

One Leg Squat (qualitativ):

Spieler steht barfufd im Einbeinstand auf einer Erhthung (z. B. Kasten)

Kniebeugung wird ausgeflhrt, bis die Ferse des anderen Fufses den Boden beriihrt
anschliefsend Ruckkehr in Ausgangsposition

mediale & laterale Abweichung im Kniegelenk wird gemessen

Durchfihrung: je ein Probeversuch und zwei gewertete Versuche (bester wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor

Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

VVVYYVYVYY

Front Hop Test (qualitativ):
einbeiniger Sprung uber eine Distanz von 40 cm
Hande in der Taille gestutzt
besonderer Fokus liegt auf der Landung (Endstellung muss mind. 3 Sekunden gehalten werden)
Beobachtung und Bewertung in Frontal- & Sagittalebene
Bewertungskriterium: folgende qualitative Kriterien mussen erflllt sein
* Kriterium Fufs: ganze Fufé kann bei der Kniebeuge & Landung am Boden gehalten werden
« Kriterium Knie: Knie kann in sagittaler Beinachse gehalten werden; bei der Kniebeuge &
Landung kénnen Knie- & Hiftgelenk flektiert werden
* Kriterium Rumpf: Rumpf weicht bei der Landung nicht von der Képermittelachse ab;
Rumpf kann parallel zum Unterschenkel gehalten werden

YVVVVYY

Y-Balance Lower Quarter:

Ablauf entspricht der Vorgaben des Functional Movement Systems

Ausfihrung in drei Bewegungsrichtungen (anterior, posterolateral, posteromedial)

Test wird sowohl auf der gesunden als auch auf der verletzten Seite durchgefuhrt
Durchflhrung: je ein Probeversuch und drei gewertete Versuche (bester wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Matte

Bewertungskriterium: Gesamtscore (> 94% gilt als bestanden) & Seitenvergleich (< 4 bzw. 6 cm
gilt als bestanden)

YVVVYVYVYVYY

Abb. 17. Y-Balance Lower Quarter.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Fufsball Ubergegangen und damit
sportartspezifisches Training aufgenommen werden.

P
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52 Return-to-Fufball
Psychologische Testung

ACL-Return-to-Sports after Injury Scale:
» Anleitung durch sportpsychologisches Personal
» Bewertungskriterium: Mittelwertscore (> 50% gilt als bestanden)

Sprungtest

Single Leg Hop For Distance:
» Testperson springt so weit wie moglich auf einem Bein
» Landeposition muss mindestens zwei Sekunden gehalten werden (kein Zwischensprung,
Schwungbein darf nicht den Boden berihren)
» Durchfihrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte
» Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

Abb. 18. Single Leg Hop For Distance.

Vertical Jump (unilateral):

einbeiniger vertikaler Sprung

Kniebeugung erlaubt; Arme durfen zum Schwung holen benutzt werden

Ziel: maximale Sprunghthe

Durchflhrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte

Bewertungskriterium: Pre-Injury & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

VVYVYVYVYYVYVY

Abb. 19. Vertical Jump (unilateral).

P
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Side Hop Test:
einbeiniger laterale Spriinge Uber entsprechende Markierung (Entfernung: 30 cm)

bendtigte Zeit fir 10 Springe (hin & zurlck) wird gemessen

Durchflhrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte

Bewertungskriterium: Pre-Injury & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVYY

Abb. 20. Side Hop Test.

Schnelligkeit

Sternlauf:

Start erfolgt aus Schrittstellung (rechte Hand auf Markierung)
Markierungen mussen bei Erreichen mit der Hand berUhrt werden
Blickrichtung bleibt beim gesamten Lauf gleich

Parcours wird entsprechend der Vorgabe abgelaufen
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken

Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVYVYVY

Abb. 21. Sternlauf.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Team Ubergegangen und damit
fufdballspezifisches Training aufgenommen werden.

=
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53
Sprungtest

Return-to-Team

Figure-of-8-Hop (ohne & mit Ermidungsprovokation):

einbeinige Springe in der vorgegebenen Achterfigur um die HUtchen springen

bendtigte Zeit fir zwei Umlaufe wird gemessen

Durchflhrung: je 2x pro Seite (ohne und mit Ermidungsprovokation)

Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken

Ermidungsprovokation: Repeated-Sprint-Ability-Test (s. unten)

Bewertungskriterium: Seitenvergleich & Ermidungsprovokation (> 90% gilt als bestanden)

VVVVYVYYY

Abb. 22. Figure-of-8-Hop.

Schnelligkeit

lllinois-Agility-Test:

» auf Startzeichen so schnell wie méglich den Parcours wie vorgeben durchlaufen

» der Start erfolgt in Schrittstellung

» bei Umfallen einer Stange: Fehler (- Versuch wird nicht gewertet und muss wiederholt werden;
pro Versuch ein Wiederholungsversuch)
Durchfihrung: ein Probeversuch und zwei gewertete Versuche (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Pre-Injury (> 90% gilt als bestanden)

Y V VYV

Abb. 23. lllinois-Agility-Test.

=
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Repeated Sprint Ability:
> wiederholte Richtungswechselsprints mit maximaler Geschwindigkeit entsprechend des
Parcours
» Pause zwischen den Wiederholungen: 30 Sekunden
» Auswertung anhand eines Ermudungskoeffizient: Mittelwert der ersten drei Durchgange wird
durch den Mittelwert der Durchgange 7-9 dividiert
Durchflhrung: 10 Sprints (finf je Seite)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Ermudungskoeffizient (> 85% gilt als bestanden)

YV V'V

Abb. 24. Repeated Sprint Ability.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Wettkampf Ubergegangen und
damit das Mannschaftstraining uneingeschrankt aufgenommen werden.

5.4 Return-to-Wettkampf

Die Freigabe der vollen Wettbewerbsfahigkeit erfolgt frihestens nach der uneingeschrankten Teilnahme
am Mannschaftstraining einer kompletten Trainingswoche und in Absprache der medizinischen
Abteilung (Arzt, Physiotherapeuten & Athletiktrainer) mit dem Mannschaftstrainer. Dies geschieht unter
der Berucksichtigung mdglicher Belastungsreaktionen, subjektiver Trainingseindriicke und objektiver
Parameter des Load Monitorings (Acute & Chronic Load) in Bezug auf Gesamtdistanz, Sprintanzahl und
High Intensity Distanz.

P
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6 Sprunggelenkverletzungen

Return-to-Aktivitat Level 1: Wundheilung, Schmerzempfinden,
Winkelmessung
Return-to-Aktivitat Level 2: One Leg Squat, Front Hop Test, Y-Balance

Return-to-Fuf3ball: ACL-Return-to-Sports after Injury Scale, Single Leg
Hop for Distance, Vertical Hop, Side Hop, Sternlauf

R-T-FB
Return-to-Team: Figure-of-8-Hop, lllinois-Agility, Repeated Sprint
Ability
R-T-T
Return-to-Wettkampf: Freigabe (medizinische Abteilung & Trainer)
R-T-W

Abb. 5. Screenings innerhalb des Return-to-Wettkampf-Algorithmus bei Sprunggelenkverletzungen.

6.1 Return-to-Aktivitat

6.1.1 Level 1

Die Beurteilung erfolgt durch die medizinische Abteilung anhand folgender Kriterien:

- arztliche Freigabe

- Stadien der Wundheilung

- Schmerzempfinden des Spielers

- Vollbelastung (lediglich fir sensomotorisches Training)

Ny
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6.1.2 Level 2

Front Hop Test (qualitativ):
einbeiniger Sprung Uber eine Distanz von 40 cm
Hande in der Taille gestutzt
besonderer Fokus liegt auf der Landung (Endstellung muss mind. 3 Sekunden gehalten werden)
Beobachtung und Bewertung in Frontal- & Sagittalebene
Bewertungskriterium: folgende qualitative Kriterien mussen erflllt sein
e Kriterium Fufd: ganze Fuf kann bei der Kniebeuge & Landung am Boden gehalten werden
« Kriterium Knie: Knie kann in sagittaler Beinachse gehalten werden; bei der Kniebeuge &
Landung kénnen Knie- & Huftgelenk flektiert werden
*  Kriterium Rumpf: Rumpf weicht bei der Landung nicht von der Képermittelachse ab;
Rumpf kann parallel zum Unterschenkel gehalten werden

YVVVYVYY

Y-Balance Lower Quarter:

Ablauf entspricht der Vorgaben des Functional Movement Systems

Ausfihrung in drei Bewegungsrichtungen (anterior, posterolateral, posteromedial)

Test wird sowohl auf der gesunden als auch auf der verletzten Seite durchgefuhrt
Durchflhrung: je ein Probeversuch und drei gewertete Versuche (bester wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Matte

Bewertungskriterium: Gesamtscore (> 94% gilt als bestanden) & Seitenvergleich (< 4 bzw. 6 cm
gilt als bestanden)

YVVVYVYVYVYVY

Abb. 25. Y-Balance Lower Quarter.

Heel-Rise-Test:

» Spieler steht barfufd auf einem Bein (Wand darf mit einem Finger
berihrt werden)

» Ferse wird kontrolliert maximal angehoben und wieder abgesenkt

» Ziel: so viele Wiederholungen wie maglich durchfihren

» Bewertungskriterium: Gesamtscore (> 29 Wiederholungen gilt als
bestanden) & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

Abb. 26. Heel-Rise-Test.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Fufsball Gbergegangen und damit
sportartspezifisches Training aufgenommen werden.

P
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6.2 Return-to-Fufball
Psychologische Testung

Cumberland Ankle Instability Tool (CAIT):
» Anleitung durch sportpsychologisches Personal
» Auswertung erfolgt separat fir die rechte und linke Seite
» Bewertungskriterium: Gesamtscore (> 23 Punkte gilt als bestanden); Seitenvergleich (< 4 Punkte
gilt als bestanden) & Einzelscore (keine O und 1 Punkte gilt als bestanden)

P
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Sprungtest

Single Leg Hop For Distance:
» Testperson springt so weit wie moglich auf einem Bein
» Landeposition muss mindestens zwei Sekunden gehalten werden (kein Zwischensprung,
Schwungbein darf nicht den Boden berihren)
» Durchfiihrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
» Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte
» Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

Abb. 27. Single Leg Hop For Distance.

Vertical Jump (unilateral):

einbeiniger vertikaler Sprung

Kniebeugung erlaubt; Arme durfen zum Schwung holen benutzt werden

Ziel: maximale Sprunghthe

Durchfihrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte

Bewertungskriterium: Pre-Injury & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVYVYVY

Abb. 28. Vertical Jump (unilateral).

P
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Side Hop Test:
einbeiniger laterale Spriinge Uber entsprechende Markierung (Entfernung: 30 cm)

bendtigte Zeit fir 10 Springe (hin & zurlck) wird gemessen

Durchflhrung: ein Probesprung und zwei gewertete Versuche je Seite (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte

Bewertungskriterium: Pre-Injury & Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVYY

Abb. 29. Side Hop Test.

Schnelligkeit

Sternlauf:

Start erfolgt aus Schrittstellung (rechte Hand auf Markierung)
Markierungen mussen bei Erreichen mit der Hand berthrt werden
Blickrichtung bleibt beim gesamten Lauf gleich

Parcours wird entsprechend der Vorgabe abgelaufen
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken

Bewertungskriterium: Seitenvergleich (> 90% gilt als bestanden)

YVVVYVVYY

Abb. 30. Sternlauf.

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Team Ubergegangen und damit
fufdballspezifisches Training aufgenommen werden.

=
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6.3
Sprungtest

Return-to-Team

Square-Hop-Test (ohne & mit Ermidungsprovokation):
» einbeinige Springe (vor-/rick-/seitwarts)
» innerhalb von 30 sec moglichst schnell aus dem markierten Feld und wieder zurlickspringen
(Ubungsausfihrung im Uhrzeigersinn)
bei BerUhrung der Linie: Fehler (= werden nicht mitgezahlt; max. 25% Fehler pro Durchgang,
ansonsten muss der Durchgang wiederholt werden)
Durchfihrung: je 2x pro Seite (ohne und mit Ermidungsprovokation)
Messinstrument: Orthelligent Pro Sensor & Matte
ErmUdungsprovokation: Repeated-Sprint-Ability-Test (s. unten)
Bewertungskriterium: Seitenvergleich & Ermidungsprovokation (> 90% gilt als bestanden)

A\

YV VY

Abb. 31. Square-Hop-Test.

Schnelligkeit

lllinois-Agility-Test:

» auf Startzeichen so schnell wie méglich den Parcours wie vorgeben durchlaufen

» der Start erfolgt in Schrittstellung

» bei Umfallen einer Stange: Fehler (- Versuch wird nicht gewertet und muss wiederholt werden;
pro Versuch ein Wiederholungsversuch)
Durchfihrung: ein Probeversuch und zwei gewertete Versuche (besserer wird gewertet)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Pre-Injury (> 90% gilt als bestanden)

YV V

Abb. 32. lllinois-Agility-Test.

=
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Repeated Sprint Ability:
» wiederholte Richtungswechselsprints mit maximaler Geschwindigkeit entsprechend des
Parcours
» Pause zwischen den Wiederholungen: 30 Sekunden
» Auswertung anhand eines ErmUdungskoeffizient: Mittelwert der ersten drei Durchgénge wird
durch den Mittelwert der Durchgange 7-9 dividiert
Durchfthrung: 10 Sprints (flnf je Seite)
Messinstrument: Witty Gate Lichtschranken
Bewertungskriterium: Ermudungskoeffizient (> 85% gilt als bestanden)

YV VV

Abb.33. Repeated Sprint Ability

= Wenn alle Tests bestanden werden, kann in die Phase Return-to-Wettkampf Ubergegangen und
damit das Mannschaftstraining uneingeschrankt aufgenommen werden.

6.4 Return-to-Wettkampf

Die Freigabe der vollen Wettbewerbsfahigkeit erfolgt frihestens nach der uneingeschrankten Teilnahme
am Mannschaftstraining einer kompletten Trainingswoche und in Absprache der medizinischen
Abteilung (Arzt, Physiotherapeuten & Athletiktrainer) mit dem Mannschaftstrainer. Dies geschieht unter
der Berucksichtigung mdglicher Belastungsreaktionen, subjektiver Trainingseindriicke und objektiver
Parameter des Load Monitorings (Acute & Chronic Load) in Bezug auf Gesamtdistanz, Sprintanzahl und
High Intensity Distanz.

P
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7 Concussion

7.1 Diagnostik

Die Diagnostik eines Schadel-Hirn-Traumas erfolgt in Zusammenarbeit aus
medizinischer Abteilung und Sportpsychologie. Neben der klinischen
Anamnese (gegebenenfalls mittels CT/MRT) durch den Arzt fihren wir ein
neuropsychologisches Screening durch. Diese besteht aus dem SCAT 5
sowie zahlreicher Testverfahren des Wiener Testsystems.

Abb. 34. Wiener Testsystem

7.2 Rehabilitation

Bei Symptomfreiheit und Freigabe der medizinischen Abteilung fuhren wir die Rehabilitation eines
Schéadel-Hirn-Traumas anhand des Phasenmodells der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung
durch:

Rehabilitationsstufe Trainingsinhalte

1. Keine Aktivitit Kirperliche und kognitive Ruhe Erholung

Spazierengehen (Walking), Schwimmen Steigerung der Herzfrequenz
oder Fahren auf dem Fahrradergometer,

2 Asichite: 3erbe (yngen 70 % der maximalen Herzfrequenz. Kein
Krafttraining
. Skating beim Eishockey, Laufibungen Hinzufiigen von sportartspezifischen
3. Sportartspezifische Ubungen beim Fuball. Keine Aktivitat mit Kraftein- Bewegungen
wirkung gegen den Kopd.
Steigerung zu komplexeren Trainingsii- Ubungen, Knordination und kognitive
- bungen, z.B. Passen beim FuBball und Belastung
4 Training phne Kimperkontakt Eishockey. Beginn mit progressivem Kraft-
training miglich.
Mach &rztlicher Freigabe: Wiederherstellung des Selbstvertrauens
5. Training mit Kirperkontakt Teilnahme am Routinetraining und Beurteilung der funktionellen Fahig-
keiten durch das Trainerteam
é. Rilekkehr zum Spiel Wettkampl

Jede Stufe sollte mindestens 24 Stunden (oder linger) dauern. Wenn Symptome wieder auftreten, sollte der Sportler ruhen, bis sie wieder
abgeklungen sind und dann mit dem Programm in der zuvor symptomfreien Stufe fortfahren. Krafttraining sollte erst in den héheren Stufen
durchgefiihrt werden.

Vor der Riickkehr zum Spiel sollte eine drztliche Freigabe erfolgen.

Abb. 6. Stufenplan bei einem Schadel-Hirn-Trauma nach DGUV.

2
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8 Anhang

Kleeblatt Warm Up

Kleeblatt Warm-Up

Team: U14/U15
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