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Mit 4-19% aller Verletzungen mit
Ausfallzeit haben die Leistenverlet-
zungen einen relevanten Anteil an
den Sportverletzungen bei mannli-
chen FuBballspielern. Auf Profini-
veau betrifft dies einen von fiinf
Spielern pro Saison. Im FuRball las-
sen sich 2/3 der Leistenprobleme
auf die Adduktoren zuriickfiihren.
Eine exzentrische Schwdche der
Adduktoren von >20% konnte als
Risikofaktor identifiziert werden.
Fiir die Copenhagen Adduction exer-
cise (CA) konnte ein hoher Adduk-
toren-Aktivierungseffekt nachge-
wiesen werden. Diese randomi-
siert-kontrollierte Studie soll den
Effekt der CA auf Leistenverletzun-
gen nachweisen.

Methodik

35 Teams (652 Spieler) der 2. und 3.
norwegischen Liga wurden in die
Studie eingeschlossen. Eine Clus-
ter-Randomisierung wurde Team-ba-
siert in eine Interventions- und eine
Kontrollgruppe durchgefiihrt. In der
Interventionsgruppe wurde in der
Preseason die CA in 3 Schwierig-
keitsleveln 3-4x pro Woche fiir min-
destens 6 Wochen durchgefiihrt.
Wahrend der Saison dann noch 1x
pro Woche. Als Outcome Parameter

wurde der OSTRC Overuse Injury
Questionnaire verwendet sowie wo-
chentlich substantielle Leistenbe-
schwerden abgefragt.

Ergebnisse

Die durchschnittliche wdchentliche
Pravalenz von Leistenbeschwerden
betrug in der Interventionsgruppe
13,5% und in der Kontrollgruppe
21,3%. Somit fand sich ein um
41% geringeres Risiko in der Inter-
ventionsgruppe. Substantielle Leis-
tenverletzungen fanden sich in der
Interventionsgruppe mit einer Pra-
valenz von 5,7% und in der Kontroll-
gruppe von 8,0%. Die Compliance
das Praventionsprogramm im vorge-
gebenen Ausmald vor und wahrend
der Saison durchzufiihren lag jeweils
bei 70%.

Diskussion

Dies ist die erste Studie, welche
einen Effekt durch ein Praventions-
programm bestehend aus nur einer
U'bung auf die Entwicklung von
Leistenverletzungen zeigt. Ein Fak-
tor, welcher unter anderem die bes-
seren Ergebnisse im Vergleich zu
bisherigen Studien erkldaren kann,
ist die hohe Compliance von 70%.
Limitiert wird die Studie durch die
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fehlende genaue Spezifikation der
Leistenverletzungen. Durch die Da-
tenerhebung wie Fragebogen und
ohne klinisch arztliche Untersu-
chung ist nicht nachvollziehbar,
ob die berichteten Verletzungen
Adduktoren-assoziiert waren oder
nicht. Auch ist noch nicht klar,
wie intensiv das CA durchgefiihrt
werden muss, um Adduktoren-asso-
ziierte Leistenbeschwerden maxi-
mal zu reduzieren.

Kommentar

Eine wichtige Aussage dieser Studie
ist die zu erwartende Compliance der
Sportler bei Anwendung eines Pra-
ventionsprogrammes. Das effektivs-
te Praventionsprogramm ist jenes,
welches von den Athleten konse-
quent und regelmdRig, ohne techni-
sches Equipment und mit moglichst
wenigen einzelnen U"bungen in
moglichst kurzer Zeit durchfiihrbar
ist. Somit ist einer der groRen Plus-
punkte des CA die Anwendung nur
einer einzelnen U"bung.
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Die vordere Schulterinstabilitat ist
eine haufige Verletzung bei Sport-
lern, welche zu Schmerzen, Belas-
tungseinschrankungen und Sportka-
renzen fiihrt. Da Studien zeigen
konnten, dass die operative der kon-
servativen Therapie bei Sportlern in
Bezug auf die Reluxationsrate {iber-
legen ist, unterziehen sich die Ath-
leten haufig den unterschiedlichen
operativen Verfahren, um ihr Sport-
level wieder zu erreichen. Das opti-
male operative Verfahren fiir den
Sportler zu finden, hangt von eini-
gen Faktoren wie Alter, Sportart,
Aktivitdtslevel, der Pathologie, Zeit-
punkt der Verletzung innerhalb der
Saison und auch Zeitfenster fiir das
Return-to-sports (RTS) ab. Dieses
systematische Review soll aufzei-
gen, wie hoch die Rate des RTS
und wie lange die Zeit bis zum RTS
nach unterschiedlichen operativen
Verfahren ist.

Methodik

Eine systematische Literatursuche
nach dem PRISMA-Protokoll wurde
durchgefiihrt. Es wurden Studien in-
kludiert, welche eine operative The-
rapie der Schulterinstabilitait mit
arthroskopischem Bankart-Repair,
offenem Bankart-Repair oder einer
Latarjet-Prozedur untersucht haben.

Die RTS Rate und die Zeit bis zum RTS
musste erfasst worden sein.

Ergebnisse

14 Level-4-Studien und 3 Level-3-
Studien konnten eingeschlossen
werden. Die Studien beinhalteten
609 Patienten. Die untersuchten
Athleten betrieben grofitenteils
Kontakt- oder U’berkopfsport auf
professionellem oder kompetitivem
Niveau. RTS war moglich in 97,5%
nach arthroskopischem Bankart
Repair, 86,1% nach offenem Bankart
Repair, 83,6% nach offenem Latar-
jet, 94% nach arthoroskopischem
Latarjet und 95,5% nach arthrosko-
pischem Bankart Repair mit Remplis-
sage. Das friihere Sportlevel konnte
am haufigsten nach arthroskopi-
schem Bankart Repair (91,5%) und
am seltensten nach arthroskopi-
schem Latarjet (69%) erreicht wer-
den. Die durchschnittliche Zeit bis
zum RTS war vergleichbar nach arth-
roskopischem Bankart Repair (5,9
Monate) und jeglicher Latarjet Pro-
zedur (5,07-5,8 Monate).

Diskussion

Dieses Review zeigt in erster Linie,
dass unabhdngig von der Art der
operativen Versorgung bei vorderer
Schulterinstabilitdt ein  Return-
to-sports in hoher Prozentzahl
moglich ist. Lediglich das Erreichen
des zuvor bestehenden Sportlevels
zeigte einen deutlichen Unterschied
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zwischen den Verfahren mit einer
U'berlegenheit des arthroskopi-
schen Bankart-Repairs und einer Un-
terlegenheit des arthroskopischen
Latarjets. Auch wenn die vorliegen-
den Zahlen dieser Studie dem Be-
handler und dem Sportler einen
Anhalt geben kdnnen, wie wahr-
scheinlich und wie schnell er seinen
Sport wieder ausiiben kann, unter-
liegen die einzelnen Studien einem
Selektions-Bias. Nicht jeder operati-
ve Eingriff ist fiir jede Pathologie
geeignet.

Kommentar

Wie schon in der Diskussion er-
wahnt, sollte dieses systematische
Review lediglich als Grundlage fiir
die Information der Athleten die-
nen, wie und wann sie ihren Sport
voraussichtlich wieder aufnehmen
konnen. Unabhdngig der dargestell-
ten RTS-Raten sind die Entscheidun-
gen iiber die Art des Verfahrens wei-
terhin nach Faktoren wie Luxations-
haufigkeit, weichteiligem Defekt
oder kndchernem Defekt (glenoi-
dal/Enganging Hill-Sachs Delle) zu
stellen. Dies wird auch deutlich
durch das Fehlen von Level-I-II-Stu-
dien zu dieser Fragestellung. Zusatz-
lich zeigt die Arbeit nochmals zu-
sammengefasst, dass mit den aktuel-
len operativen Verfahren in Bezug
auf die postoperative Sportfahigkeit
gute Ergebnisse auch im Kontakt-
oder U berkopfsport zu erzielen sind.
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