
Zusammenfassung

Hintergrund: Charakteristisch f€ur den
lateinamerikanischen Formationstanz
(LFT) sindden Schulter-Arm-Bereich be-
lastende Dreh-, Schleuder- und Zugbe-
wegungselemente.Ziel dieser Studie ist
die Analyse von Schulterverletzungen
im LFT.
Material und Methoden: Insgesamt
nahmen n=81 Tanzsportler*innen (TS)
(m: n= 43; w: n= 38) an einer retro-
spektiven Fragebogenstudie teil.
Ergebnisse: 22,8% (m: 21,9% vs. w:
23,7%, p= 0,310) der TS verletzten sich
im 12-Monats-Zeitraum mindestens ein-
mal an der Schulter. Es fanden sichge-
schlechtsspezifische, jedoch nicht signi-
fikante Unterschiede hinsichtlich derbet-
roffenen Seite (w: re: 80%, li 13,3%; m:
re: 38,5%, li: 46,2%, p=0,429). Die
meistenSchulterverletzungen ereigneten
sich w€ahrend der Formationstanz spezi-
fischentechnischen
H€ochstschwierigkeiten (m: 76,9% vs. w:
73,3%, p= 0,675). 31,6% derTanzsport-
ler*innen (m: 29,3% vs. w: 34,2%, p=
0,884) gaben an, unter chronischen-
Schulterbeschwerden zu leiden (re> li:
m: 41,7% vs. w: 38,5%, p= 0,137).
Schlussfolgerungen: Die Ergebnisse
weisen auf die Notwendigkeit eines
additivenKoordinations-, Kraft- und
Stabilisationstrainings f€ur den Schulter-
g€urtel hin. Zuvor sindweiterf€uhrende
Studien mit h€oheren Fallzahlen erfor-
derlich, um Risikofaktoren undge-
schlechtsspezifische Besonderheiten
abschließend kl€aren zu k€onnen.
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Abstract

Background: Characteristic for Latin
American formation dance are turn-
ing-,catapulting- and pulling move-
ments affecting the shoulder-arm-
region. The aim of thisstudy is to
analyse shoulder injuries in Latin Amer-
ican formation dancers.
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Einleitung bereits signifikante Kraftunterschie-
Der lateinamerikanische Forma-
tionstanz gilt innerhalb des Tanz-
sports als die Disziplin mit der höch-
sten Verletzungsprävalenz [18,25].
Spezifisch sind dynamische, häufig
ruckartige Dreh-, Schleuder- und Zug-
bewegungen der Arme, die aus einer
Abduktions- und/oder Anteversions-
stellung der Schulter heraus ausge-
führt werden [21] (Abb.1a und 1b).
Sie zählen zu den wertungsrelevan-
ten, technischen Höchstschwierig-
keiten (so genannte Highlights).
Dazu gehören beispielsweise der pot
stirrer, das round about, die Schleuder
sowie die Lankenau-Pirouette und die
Cha-Cha spins.Abbildung 1
Alle Höchstschwierigkeiten werden
von beiden Tanzpartnern (bisher
nur) rechts herum gedreht und/
oder über die rechte obere Extremi-
tät entwickelt bzw. stabilisiert [9].
Wie von Pieper et al. [21] beschrie-
ben, wirken zusätzlich zur Gewichts-
belastung der Tanzpartnerin das Ei-
gengewicht des Tänzers nicht immer
kalkulierbare, axiale und ventro-dor-
sale Zug-, Druck- und Fliehkräfte auf
den Schulterbereich ein. Durch diese
einseitig hohen und geschlechtsspe-
zifischen Belastungen [25] ist der
rechte Schultergürtel-Armkomplex
besonders belastet. Gabrys [9] wies
hild et al. � Schulterverletzungen im Lateinam
de zwischen der rechts- und links-
seitigen Schulter-, Arm- und Wirbel-
säulenmuskulatur zugunsten der
rechten Seite nach, die sich durch
das genannte Beanspruchungsprofil
erklären lassen [21].
Fragestellung

Es ist nicht ausgeschlossen, dass die
dargestellten, spezifischen und ein-
seitigen Belastungen der Schultergür-
tel-Arm-Einheit, Verletzungen und Er-
krankungen dieser Region bei beiden
Tanzpartnern begünstigen können.
Erste Untersuchungen weisen auf
die Bedeutung der oberen Extremität
als Verletzungslokalisation hin [25].
Ziel dieser Studie ist daher die Ana-
lyse der Verletzungen und Erkrankun-
gen des Schultergürtels im lateiname-
rikanischen Formationstanz, unter
Berücksichtigung der Lateralität und
der Geschlechtsspezifik. Abbildung 2
Material und Methodik

Die vorliegende Kohorten-Quer-
schnittstudie wurde mithilfe eines
retrospektiv angelegten, anonymi-
sierten Fragebogens durchgeführt.
Der Fragebogen mit n=41 Fragen
war eine modifizierte, auf den
erikanischen Formationstanz 407
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Material and methods: A total of
n=81 dancers (m: n= 43; w: n= 38)
volunteered for thisretrospective cross-
sectional cohort study using
questionnaires.
Results: 22.8% (m: 21.9%, f: 23.7%,
p= 0.310) of dancers suffered from
shoulderinjuries at least once during
a 12-month period. Gender-specific
non-significant differences regarding
the affected side (f: right 80%, left
13.3%; m: right: 38.5%, left 46.2%,
p=0.429) were observed. Most of the
shoulder injuries occurred during the
technically maximum difficulties (m:
76.9%; f: 73.3%, p= 0.675) character-
istic for Latin American formation
dance. 31.6% of the female dancers
(m: 29.3% vs. f: 34.2%, p=0.884)
reported to suffer from chronic
shoulder damage (right>left: m:
41.7% vs. f:38.5%, p= 0.137).
Conclusion: The results reveal the
need to consider an additive coordina-
tion-, strength- and stabilization train-
ing for the shoulder girdle. However,
further studies with a higher number of
cases are necessary in order to identify
risk factors for shoulder problems and
to finally clarify the existing gender-
specific aspects.

Keywords
Dance sport– Shoulder injuries – Acute–
Chronic– LATIN American formation dance
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Tanzsport adaptierte Version, basie-
rend auf dem F 1000 der deutschen
gesetzlichen Unfallversicherung [7]
und dem Fragebogen nach Wanke
et al. [25], unter Berücksichtigung
der Empfehlungen von Liederbach
et al., 1994 [13] und 2012 [14].
Die Definition von Verletzungen er-
folgte nach de Mar�ees [6]. Teil 1
beinhaltete soziodemografische Da-
ten zur Person und Fragen zum Trai-
ning (Trainingskarriere, Umfang,
Dauer). Teil 2 beschäftigte sich mit
akuten tanzsportbezogenen Verlet-
zungen und chronischen Beschwer-
den der Schulter der letzten 12 Mo-
nate. Dazu zählten Fragen zum Zeit-
punkt (Training, Wettkampf,
Saisonphase) zur Art, Dauer und Ur-
sache der Verletzungen, sowie zum
Verhalten und zur zeitlichen Dauer
der Beschwerden. Es wurden insge-
samt n=101 Tanzsportler*innen(TS)
(w: n=50, m: n=51) aus fünf, in ihrer
Leistungsklasse vergleichbaren, la-
teinamerikanischen Formations-
tanz-Teams in die Studie integriert.
Abbildung 3
Im Untersuchungszeitraum tanzten
drei der ausgewählten Formationen
in der 1. Bundesliga (1. BL, höchste
Leistungsklasse mit ggf. internatio-
nalen Wettkämpfen), eine Formation
in der 2. Bundesliga (2. BL) und eine
weitere Formation in der Regional-
liga (RL). Die Formationen der 1. BL
wurden der Leistungsklasse zugeord-
net, die Formationen der 2. BL und
RL der Nachwuchsklasse. Die Leis-
tungsklassen unterscheiden sich
hinsichtlich des Trainingsaufwan-
des, -umfanges sowie der techni-
schen Schwierigkeiten, so dass diese
Einteilung plausibel ist. Ein positi-
ves Ethikvotum wurde durch die
Ethikkommission der Charit�e - Uni-
versitätsmedizin Berlin eingeholt
und zunächst ein Pre-Test mit Tanz-
sporttrainer*innen und Sportstu-
dent*innen durchgeführt (n=15).
Zu den Einschlusskriterien zählten:
letzungen im Lateinamerikanischen Formations
�

ta
aktives Formationsmitglied im
Stamm (kein Ersatz),
�
 regelmäßige Teilnahme am Trai-
ning und Wettkämpfen in den letz-
ten 12 Monaten,
�
 Alter: mindestens 18 Jahre.

Die statistische Auswertung und gra-
fische Darstellung der Ergebnisse er-
folgte mit Microsoft Excel 2008 und
IBM SPSS Statistics, Version 13. Zu-
sammenhänge zwischen ausgewähl-
ten Variablen wurden mit der Rang-
korrelationsanalyse nach Spearman
berechnet. Geschlechtsspezifische
Unterschiede wurden mit nicht-pa-
rametrischen Tests untersucht. Das
Signifikanz-Niveau wurde auf p <
0,05 festgelegt.

Ergebnisse

Insgesamt nahmen n=81 TS (m: n=
43; w: n= 38) teil. In der 1. BL und
Leistungsklasse tanzten n= 49 TS (m:
n= 27; w: n= 22) und in der Nach-
wuchsklasse n= 32 TS (2. BL: n= 17;
m: n= 7, w: n= 10; RL: n= 15; m: n= 9,
w: n= 6). Tabelle 1 fasst die sozio-
demografischen und trainingsrele-
vanten Daten zusammen.
Akute Verletzungen der
Schulter

In den letzten 12 Monaten vor dem
Befragungszeitpunkt verletzten sich
22,8% der TS mindestens einmal an
der Schulter (m: 21,9% vs. w: 23,7%,
p=0,310). Es wurden n=28 Verletzun-
gen in diesem Zeitraum angegeben
(m: n=13; w: n=15). Während die
Tänzerinnen sich überwiegend einma-
lig und hauptsächlich rechtsseitig
(rechts: 80%; links: 13,3%) verletz-
ten, dominierte bei den Tänzern die
linke Schulter (rechts: 38,5%; links:
46,2%). Die Unterschiede waren je-
doch nicht signifikant (p= 0,429). Die
Tänzerinnen gaben mehr Schulterver-
letzungen an als ihre Tanzpartner, die
sich jedoch im Vergleich häufiger
nz

http://dx.doi.org/10.1016/j.orthtr.2019.10.002


Abbildung 1
a: Schulterbelastendes Element als H€ochstschwierigkeit im lateinamerikanischen Formationstanz. Foto Oldenb€uttel. b: Auch die Schulter
belastende Posen sind Bestandteil der Choreografien. Foto Oldenb€uttel..

Abbildung 2
H€aufigkeit von Schulterverletzungen in den letzten 12 Monaten (n= 28).
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mehrfach an der Schulter verletzten
(Abb. 2). Die geschlechtsspezifisch
unterschiedlichen Verletzungshäufig-
keiten waren weder für Schulterver-
letzungen ohne nachfolgende Trai-
ningspause (SGVTr) noch für Verlet-
zungen der Schulter mit erforderlicher
A. Hausc
Trainingspause (SGVTP) signifikant
(SGVTr: p= 0,074; SGVTP: p= 0,489).
Nur 26,6% der Tänzerinnen und
46,2% der Tänzer pausierten nach
ihrer Schulterverletzung das Training,
um die Verletzung zu kurieren (m vs.
w, p= 1,000).
hild et al. � Schulterverletzungen im Lateinam
Verursachende
Bewegungselemente

Die meisten Verletzungen ereigne-
ten sich bei beiden Geschlechtern
während des Ausführens der oben
beschriebenen Highlights (m:
erikanischen Formationstanz 409
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Abbildung 3
Art der Schulterverletzungen in den letzten 12 Monaten (n= 28).
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76,9% vs. w: 73,3%, p=0,675). Der
dominierende Verletzungsmechanis-
mus war ein ,,starker Zug am Arm‘‘
(m: 38,5%; w: 66,6%). Die Tänzer
verletzten sich beinahe ebenso
häufig durch ,,Sturz auf den Arm
(m: 30,8%; w: 0%), während die
Tänzerinnen als zweithäufigsten Un-
fallmechanismus eine ,,Verdrehung
des Armes‘‘ angaben (m: 23,1%; w:
20%). Signifikante Unterschiede
zwischen den Geschlechtern bestan-
den nicht (p= 0,364).
Tabelle 1. Soziodemographische und training

410 A. Hauschild et al. � Schulterver
Verletzungszeitpunkt,
Verletzungsort und Art der
Verletzung

Die Tänzerinnen verletzten sich häu-
figer zum Beginn der Saison (Beginn:
47,4%; Ende: 23,7%) und überwie-
gend während des Trainings
(76,3%). Die Tänzer hingegen zogen
sich eher am Saisonende eine Ver-
letzung zu (Beginn: 37,2%; Ende:
41,9%). Auch sie gaben an, sich
vor allem während des Trainings
srelevante Daten der Teilnehmer (n= 81).

letzungen im Lateinamerikanischen Formations
(76,2%) zu verletzen. Nur 10% der
Befragten (m: 14,3%; w: 5,3%) ver-
letzten sich auch während des Tur-
niers. Die geschlechtsspezifischen
Unterschiede waren nicht signifi-
kant (Saisonbeginn: p= 0,215; Sai-
sonende: p= 0,118; Verletzungsort:
p= 0,232). Muskelzerrungen, Seh-
nenverletzungen und Schulterluxa-
tionen/Distorsionen wurden von
beiden Geschlechtern als die häu-
figsten Verletzungstypen angege-
ben, bei fehlenden signifikanten ge-
schlechtsspezifischen Unterschie-
den (p= 0,571) (Abb.3).
Chronische
Schulterbeschwerden

31,6% der TS (m: 29,3% vs. w:
34,2%, p= 0,884) gaben an, unter
chronischen Schulterbeschwerden zu
leiden. Während die Mehrzahl
(84,6%) der Tänzerinnen zwischen
3-6 Monaten unter Schulterbeschwer-
den litt, gaben die Tänzer deutlich
längere Beschwerdezeiten an (3-6
Monate: 41,7%; 7-12 Monate: 25%;
>12 Monate: 33,3%). Es wurde ein
schwach positiver, signifikanter Zu-
sammenhang zwischen der Prävalenz
von Schulterschmerzen und der Trai-
ningshäufigkeit innerhalb der Wett-
kampfphase gefunden (rSp= 0,308; p=
0,015). Die rechte Schulter war bei
beiden Geschlechtern am häufigsten
tanz
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betroffen (m: 41,7% vs. w: 38,5%, p=
0,137). Eine vorausgegangene Tanz-
sportverletzung gaben 38,5% der
Tänzerinnen und 41,7% der Tänzer
als Ursache für ihre chronischen
Schulterbeschwerden an. Ausschließ-
lich von den Tänzern wurden auch
Verletzungen durch eine andere
Sportart (25%) und Verletzungen,
die weder tanzsport- noch sport-as-
soziiert waren (8,3%) als ursächlich
genannt. Die Mehrheit der Tänzerin-
nen (w: 42,1%, m: 11,6%) benannte
die Highlights als Ursache für ihre
chronischen Schulterschmerzen (m
vs. w, p= 0,001). Die Tänzer bewer-
teten überwiegend Hebungen und
,,Andere Bewegungen‘‘ (41,9%) als
Schmerzursache.
Diskussion

Ergebnisse vorausgehender Studien
zeigen, dass die Schulter im Tanzsport
(Paartanz) nach der unteren Extremi-
tät, die am häufigsten von Verletzun-
gen betroffene Region darstellt
[16,17,20,26]. Im Formationstanz-
sport ist die Belastung aufgrund
der tanzrichtungsspezifischen Bewe-
gungselemente dem reinen Paartanz
deutlich erhöht, was sich in höheren
Verletzungsraten für die obere Extre-
mität widerspiegelt [18,25]. Jedoch
sind Publikationen zu Schulterproble-
men im LFT bisherstark limitiert, was
die sportartspezifische Einordnung
der vorliegenden Ergebnisse er-
schwert und erforderlich macht, in
Sportarten mit vergleichbaren Belas-
tungsprofilen auszuweichen. Dies
sind vor allem andere ästhetisch-
kompositorische Sportarten, wie Eis-
kunstpaarlaufen, Eistanzen, Akrobatik
[1,10,23,24] sowie zeitgenössischer
Tanz [22] oder Breakdance [12]. Al-
lerdings spielen Schulterverletzungen
in Publikationen aus den genannten
Bereichen eine eher untergeordnete
Rolle [2–5,8,10,15,19,27]. So be-
obachteten Han et al. [10], trotz
A. Hausc
der Schulter belastenden Hebungen
im Eiskunstlauf, eine im Vergleich
zu dieser Studie deutlich geringere
Inzidenz(6,7%) an Schulterverletzun-
gen. Aus dem Artistik-Bereich variiert
die Inzidenz für Schulterverletzungen
zwischen 27,7% [24] und 14% (w)
bzw. 4,3% (m) [29]. Im künstleri-
schen Tanzbereich werden dagegen
in Abhängigkeit von der Tanzrichtung
mit dieser Studie von Kauther et al.
[12] im Breakdance, von Wanke et al.
für den Tanztheater- und Revuetanz-
bereich [25,27] und Sides et al. [22]
für den zeitgenössischen Tanz (Mo-
dern Dance) vergleichbare Ergebnisse
beschrieben. Andere Autoren be-
obachteten deutlich darunter liegen-
de Häufigkeiten [3,5,11].
Signifikante, geschlechtsspezifische
Unterschiede bei Schulterverletzun-
gen im Tanz, fanden Arendt et al. [3]
bei professionellen Balletttänze-
r*innen und Wanke et al. [27] in
den Genres Tanztheater, Musical
und bei Ballettschüler*innen. Im
Breakdance gaben Kauther et al.
[12] signifikant weniger Handge-
lenksverletzungen bei den Tänzerin-
nen an, fanden aber keine ge-
schlechtsspezifischen Unterschiede
für die übrigen Verletzungslokalisa-
tionen. In der vorliegenden Studie
gaben die Tänzerinnen mehr Schul-
terverletzungen an als die Tänzer,
die sich jedoch im Vergleich häufiger
mehrfach an der Schulter verletzten.
Dies steht im Gegensatz zu den Er-
gebnissen von Wanke et al. [25], die
mehr Schulterverletzungen zuun-
gunsten der Tänzer beobachteten
und die Ursache dafür in der höheren
Schulterbelastungder Tänzer wäh-
rend der Highlights vermuteten. Ver-
mutlich aufgrund der zu geringen
Fallzahl, war die hier beobachtete
Geschlechtsspezifik nicht signifikant
und konnte daher leider noch nicht
abschließend geklärt werden.
In den Ergebnissen der Tänzerinnen
spiegelte sich die hohe einseitige
Belastung der rechten Schulter ein-
hild et al. � Schulterverletzungen im Lateinam
deutig wider. U¨berraschend ist die
linksseitige Dominanz bei den Schul-
terverletzungen der Tänzer. Da sie
die gesamte Bewegungssteuerung
und Stabilisierung der Highlights
mit der rechten Schulter absolvie-
ren, wurden im Vorfeld mehr rechts-
seitige Verletzungen erwartet. Es ist
anzunehmen, dass infolge der hohen
einseitigen Schultergürtelbelastung
und der daraus resultierenden Mus-
keldysbalancen und Kraftunterschie-
de, wie sie von Gabrys [9] und Wanke
et al. [28] beschrieben wurden, eine
erhöhte Verletzungsanfälligkeit der
linken Schulter resultiert. Unter al-
len Schulterverletzungen dominier-
ten Muskelzerrungen, unabhängig
von der Körperseite, was den Ergeb-
nissen anderer Autoren entspricht
[17,25,26]. Das häufige Vorkommen
leichterer, die Belastungen nicht
einschränkender muskulärer Verlet-
zungen, könnte erklären, warum die
Mehrheit der verletzten TS das Trai-
ning nach einer Schulterverletzung
fortführte.
Neben akuten Schulterverletzungen
weisen die vorliegenden Ergebnisse
auf eine Bedeutung chronischer
Schulterbeschwerden hin. Die Tän-
zer leiden zudem deutlich länger
unter Schmerzen als die Tänzerin-
nen. Dies könnte darin begründet
liegen, dass Tänzer sich häufiger
wiederholt an der Schulter verletz-
ten und das Training zumeist fort-
gesetzt haben. Aus den Ergebnissen
auf der Basis existierender Literatur
aus dem Formationstanzbereich,
lässt sich vorsichtig ableiten, dass
in Tanzsportdisziplinen oder Tanz-
stilen, wie auch in ästhetischen
Sportarten mit hohen, dynamischen
und repetitiven U¨berkopfbelastun-
gen und endgradigen Bewegungs-
ausmaßen, unter anderem regelmä-
ßig ein gezieltes Training der
Schulter-Arm-Koordination und
Schulterstabilisierung durchgeführt
werden sollte, um Gesundheitsschä-
den an den Schultern vorzubeugen.
erikanischen Formationstanz 411
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Geschlechtsspezifische Bewegungs-
elemente sollten dabei unbedingt
berücksichtigt werden. Der hohe
Anteil chronischer Schulterschmer-
zen, denen häufig akute Verletzun-
gen zugrunde liegen, sollte Trai-
ner*innen und Tanzsportler*innen
dazu anhalten, das Training auch
bei leichten Verletzungen zu pau-
sieren und Verletzungen vollständig
auszukurieren.
Limitationen

Das retrospektive Design des Frage-
bogens und die kleine Fallzahl, sind
relevante Limitationen der Studie,
die bei der Interpretation der Ergeb-
nisse berücksichtigt werden müssen.
Es ist nicht ausgeschlossen, dass
einzelne Fragen bewusst nicht oder
nicht vollkommen ehrlich beantwor-
tet wurden (z. B. Bagatellisierung
von Verletzungen). Die kleine Fall-
zahl erschwert und verfälscht zudem
eine zuverlässige statistische Aus-
wertung. Die Studie erhält somit
eher einen Pilotcharakter, was im
Vorfeld ihrer Durchführung nicht ab-
zusehen war.
Schlussfolgerung

Im Rahmen zunehmender Leistungs-
anforderungen sollte eine Imple-
mentierung eines regelmäßigen
Koordinations-, Kraft- und Stabilisa-
tionstrainings für den Schultergürtel
zur Verletzungsprävention unter Be-
rücksichtigung geschlechtsspezifi-
scher Bewegungselemente und Be-
lastungen erwogen werden. Der hohe
Anteil chronischer Schulterschmer-
zen sollte Trainer*innen und Tanz-
sportler*innen dazu anhalten, das
Training auch bei leichten Verlet-
zungen an die Verletzung zu adap-
tieren bzw. zu unterbrechen und Ver-
letzungen vollständig auszukurie-
ren. Weiterführende Studien mit
höheren Fallzahlen sind erforderlich,
412 A. Hauschild et al. � Schulterver
um Risikofaktoren für Verletzungen
und Gesundheitsschäden der Schul-
tern identifizieren und die vorhan-
dene Geschlechtsspezifik abschlie-
ßend klären zu können.
Interessenkonflikt

Die Autoren geben an, dass keinerlei
Interessenkonflikte bestehen.
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