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Agenda

1. Ausgangssituation
2. Forschungsstand
3. Huftchecks
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Auswahl an Handlungsempfehlungen
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~HUft-Historie” im DBV bzw. Badminton

e 2014/15 erste schwerwiegende Auffilligkeiten & Ausfalle von Top-Athleten

 Aufbau eines Kompetenzteams ,Hufte” aus (Athletik-) Trainern, Arzten und
Physiotherapeuten seit 2015 — regelmalSiger Austausch

e 2016: Karriereende zweier Top-Athleten (nach OP)

* Seit 2016: Fortsetzung von Karrieren unter trainings-/bewegungsrelevanten
Einschrankungen (konservative Behandlung der Diagnose)

e 2018: Projekt , Epidemiologie Huft-Impingement im Badminton®
(bis heute eingehende Riickmeldungen aus dem gesamten Badmintonsport zu vorliegenden Diagnosen)

* (2019 und 2020 und) 2021: Forschungsantrag zur ,,Ursachenforschung®

Erfahrungswerten fehlt genaue Grundlage (Wann und durch was entsteht die Verletzung?)
e 2020: dritte OP bei einem Top-Athleten

e 2021: OP einer Top-Athletin (erster weiblicher , Fall®)
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Forschungsstand HUft-Impingement

Femoroazetabulares Impingementsyndrom (FAl)
(Uberwiegend) mannliches Problem

Auffalligkeiten nachprifbar durch Beweglichkeitstests
* Eingeschrankte Rotationsbewegung Hifte
* Schmerz

* Grundsatzliche Problematik im Bereich ,, untere Extremitaten”
(FuB, Knie, Hiifte im Muskel-Sehnen-Band-Apparat, Beinachse)
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impingement.jpg

(15.03.2021)

bei FortfUhrung der Belastung mogliche Umwandlung in symptomatisches FAI

Aktueller Forschungsstand:

* Verletzung entsteht nicht mehr nach Abschluss des lokalen Epiphysenwachtums

(keine Extra-Knochenbildung mehr)
* bei Mannern im Alter von 18-21 Jahren abgeschlossen ist

Konkrete Forschungsfragen
(badmintonspezifische Forschungsprojekte in Planung/Antragsstellung)

* Wie entsteht ein FAI? Sportartbezug?
e Wann entsteht ein FAI? Wann im Nachwuchsalter?
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HUftauffalligkeiten (Auswahl Ergebnisse Checks)

2018 (epidemiologische Studie im Nachwuchsbadminton):
* 43% auffallig, davon 94% Rotationseinschrankung und 79% Huftinnenrotation < 20°
* Nur 21% der Untersuchungen mit speziellen Hiifttests
* 21% schmerzfreie, aber mit < 15° deutlich eingeschrankte Innenrotation

2019 (Auswahl an mannlichen Nachwuchs- (n = 14) und O19-Bundeskadern (n = 6))
. 70% auffillig

* Im Nachwuchs: 38% mit Schmerznennung, 54% mit Funktionsstérung
(Kombination aus Flex/IRO/Add, , Hiifte stofSt gegen weichteiligen Widerstand®)

2020 (DBV-Nachwuchslehrgang Januar 2020 n = 29, nur Nachwuchs mannlich)
e 52% auffallig
* 38% mit eingeschrankter Hiftinnenrotation

2021 (German Ruhr International Oktober 2021 n =53, davon 20 w)
49% auffallig (34% extrem auffalliger Befund, 15% unter Beobachtung)
53% mannliche Sportler extrem auffallig

Eingeschrankte Hiftinnenrotation (mannlich ) bei 77% (re) und 74% (li)
Erstmals weibliche Stichprobe, mannliche Problematik weiterhin fihrend




inweise zur Ergebnisdarstellung
Uftcheck Oktober 2021

Einschrankung  Einschrankung Einschrankung Einschrankung Einschrankung
Flexion Adduktion IRO RECHTS Flexion Adduktion

Gesamt-n Auffalligkeiten 14 4 27 Gesamt-n Auffilligkeiten 18 20
mannlich 14 2 20 minnlich 18 18
weiblich 0 2 7 weiblich 0 2
% mannlich 100 % 50 % 74 % % mannlich 100 % 90 %
% weiblich 0% 50 % 26 % 9% weiblich 0% 10 %
% mannlich/mannlich 42 % 6 % 61 % % mannl/mannl 545 % 54,5 %
% weiblich/weiblich 0% 10 % 35% % weibl/weibl 0% 10 %
* Legende

n (nein), j (ja), R (rechts) L (links) B (beidseits),
V.a. (Verdacht auf), oB (ohne Befund), Sx (Schmerz)

e Zusammenfassung/Kurzbeurteilung in Bemerkungsspalte

Einschrankung IRO

31
24

77 %
23 %
77 %
35%

<10°IRO:n=15



Auswahl an Handlungsempfehlungen

* Frihzeitig ,testen/Kontrollchecks machen”

* Anforderungen ab Landeskader noch gezielter implementieren und umsetzen
(Sporttauglichkeitsuntersuchungen, Informationen/Beispiele (iber Krankenkassenleistungen)

* Screenings bei Lehrgangen (z. B. NK1/2)
e Screenings bei Turnieren (z. B. DM U13-U19)

Die bisherigen Screenings zeigen, dass wir noch friither (U13) mit regelmaRBigen
Checks arbeiten miissen (14/15 Jahre schon FAI-Auffalligkeiten zu sehen)

* (Weiter-) Bildung: eigene Tests und Ubungen ins Training einbauen, z. B.
e A-Trainerausbildung 2017/18 (Mobilisation)
e Ubungs-/Programmzusammenstellung Nationalspieler
* Beitrag Muelbredt/Kasbauer DBV-Trainersymposium 2021 (online) — auf Anfrage!
* Wichtig: bitte Gesamtkomplex von Bewegungen betrachten
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https://www.krankenkasseninfo.de/test/sportmedizinische-untersuchung
https://www.youtube.com/watch?v=BnAu7HfiuDQ
https://youtu.be/1W65_SJCD74

Beispiel ,Huftzirkel” (Muelbredt, 2021)

Schwerpunkt: Ansteuerung und Kraftigung der Muskulatur
* Clamshells

* Abduktion

* Parallelverschiebung

e Extension
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Beispiel
Huftzirkel

Clamshells

Fotos: O. Muelbredt
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Abduktion
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Beispiel
HUftzirkel

Parallel-
verschiebung
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Extension
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Bei Fragen stehen vv|r gerne zur Vertigung ™

Dr. Karen aus der Fiinten
Sportmedizin Saarbricken

Hannes Kasbauer

Kontakt Gber
E-Mail: hannes.kaesbauer@badminton.de
matthias.huetten@badminton.de

Deutscher Badminton-Verband e.V.
Sudstrae 25

45470 Milheim an der Ruhr
E-Mail: office@badminton.de

Matthias Hiltten
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