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Bloch W, Horstmann T

Authentic Expertise in Sport, Medicine and Health

Der Sports, Medicine and Health Summit 2025 wird erstmals von einem Kongressprasidenten-Duo
aus Innere Medizin/Physiologie und Orthopadie/Unfallchirurgie geleitet. Der interdisziplindre Kon-
gress behandelt Themen wie Bewegung bei Krebserkrankungen, Prihabilitation, REDs, den Einfluss
von Bewegung auf den Stoffwechsel und KI im personalisierten Training. Der Kongress bietet ein
breites Programm mit Expertisen und Vortrégen fiir Fachleute und die Offentlichkeit.

PRP in der Sportmedizin — Wirksame Therapie

Der Sports, Medicine & Health Summit 2025

oder iiberschétzter Trend? S.[D1]
Wissenschaftliches Programm & Begutachtungsverfahren
Kardiorespiratorische Fitness wichtiger
Wissenschaftliche Gutachter fiir das Mortalitatsrisiko als Gewicht S.[D4]
Anmerkungen aus der Redaktion Orthostatische Erkrankungen: Stehen nicht
vorteilhafter als Sitzen S.[D6]
Neurodegeneration durch concussionbedingt
reaktivierte Herpesviren? S.[D7]
Kriiger K, Gebhardt K
Metabolism and Immunity in Dialogue: Exploring the Systemic Sprunggelenksverletzungen:
Interface in Sports Medicine Jeder Fall ein Fall fiir sich S.[D8]
Dieser wissenschaftliche Beitrag fiir den Sports, Medicine and
Health Summit 2025 in Hamburg beleuchtet, dass traditionelle Kids im Fokus: Tag der Kinder- und Jugendgesundheit
sportmedizinische Ansitze oft einzelne Organe betrachten, beim SMHS 2025 S.[D10]
wihrend neuere Konzepte wie "Holistic Integrative Physiolo-
gy" die Wechselwirkungen zwischen Kérpernetzwerken beto- Rubriken
nen. Ein Beispiel ist die Inmuno-Metabolische Schnittstelle, Info kompakt, Im Fokus S.[D7]
die zeigt, wie das Immunsystem und der Stoffwechsel iiber
gemeinsame Signalwege interagieren. Bewegung beeinflusst
beide Systeme und verbessert den Stoffwechsel sowie die
mitochondriale Funktion in Immunzellen. Diese Erkenntnisse .

. o o e : Termine S.[D11]
bieten neue Ansatze fiir Krankheitspravention und Sporttrai- Verbandsadressen S. [D12]
ning. Beim SMHS 2025 wird dieses Thema weiter vertieft.

Scientific Abstracts
Author Index
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Bloch W, Horstmann T

Authentic Expertise in Sport,

Medicine and Health

Echtes Wissen aus Sport, Medizin und Gesundheit

Der ,,Sports, Medicine and Health Summit®

wird 2025 erstmals von einem Kongressprii-
sidenten-Duo aus Innere Medizin/Physiologie
und Orthopidie/Unfallchirurgie geleitet. Beiden
gemeinsam ist die Liebe zum Sport und der Bewe-
gung in der Medizin. Die Breite macht das Fach
Sportmedizin als Querschnittfach in der Medizin
so besonders und auch bedeutend in Zeiten zu-
nehmender korperlicher Immobilitit vor allem
der Kinder und Jugendlichen, damit verbundener
Gewichtszunahmen und der Uberalterung in vie-
len Lindern.

Der Summit prasentiert aus den verschiedenen
Bereichen der Sportmedizin und den angren-
zenden Bereichen aktuelles Wissen, das von der
Grundlage bis zur Praxis reicht. Die Translation
von aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen
in die medizinische Praxis und die Gesellschaft
sind zentrale Anliegen des Summit. Dies wird in
unterschiedlichen Formaten ermdéglicht, zu de-
nen im wissenschaftlichen Bereich die Keynote
Lectures und die wissenschaftlichen Symposien,
sowie die eingereichten Beitrage, die als Vortrag,
Kurzvortrag mit Poster und als Poster prasentiert
werden, gehoren. Im Fortbildungsbereich wird
vor allem fiir die Praxis nutzbares Wissen gebo-
ten und im Eventbereich soll Wissen aus Sport,
Medizin und Gesundheit auch fiir die breitere
Offentlichkeit zuginglich gemacht werden. Die
Einbindung von ,Exercise is Medicine“ und der
»Global Alliance” gibt dem Summit nicht nur in-
ternationale Strahlkraft, sondern bringt interna-
tionales Wissen in den Kongress. Die Einbindung
von weiteren Fachgesellschaften neben der DGSP
im Programm ermdoglicht es, dem Motto ,,Sport,
Medizin und Gesundheit” in einem weiten Spekt-
rum gerecht zu werden.

Inhaltlich hat der Summit aktuelle Themen
zu bieten, die von hochkarétigen Referenten aus
der ganzen Welt vorgestellt werden. Beim Blick
auf die Keynotes und die wissenschaftlichen
Symposien wird deutlich welche Themen derzeit
in Sportmedizin und Sportwissenschaft von Be-
deutung sind.

wichtige Rolle fiir die Rehabilitation von Krebser-
krankten spielt und dabei nicht nur die Lebens-
qualitét verbessern kann. Korperliche Aktivitéat
verbessert auch im fortgeschrittenen Stadium von
Krebserkrankungen die Lebensqualitét, wie eine
kiirzlich publizierte europaweite klinische Studie
aufzeigt (2).

Neben der Rehabilitation, die den Patienten nach
der Therapie wieder aufbaut, gerdt zunehmend die
Bedeutung einer optimalen Vorbereitung von Pati-
enten auf die Therapie, insbesondere die operative
Therapie, in den Fokus des Interesses, da deutlich
wird, dass durch eine Préhabilitation der peri- und
postoperative Verlaufbeeinflusst werden kann und
die Voraussetzungen fiir die Rehabilitation verbes-
sert werden. Wie eine solche Prahabilitation aus-
sehen kann und welche Mafinahmen neben dem
gezielten korperlichen Training notwendig sind,
wird in einer Keynote dargestellt und auf den in
diesem Bereich bestehenden Forschungsbedarf
hingewiesen (1).

Ein weiteres spannendes Thema, das in den
Keynotes abgebildet wird, ist die im Sport auf-
tretende Problematik der Relativen Energiede-
fizienz (REDs), das nicht nur im Leistungssport
zu finden ist. Wie kann REDs erkannt werden,
welche Konsequenzen hat es, insbesondere lang-
fristig und wie kann vorgebeugt und behandelt
werden (4).

Neueste Erkenntnisse zu korperlicher Aktivitét
und Training bei Krebserkrankungen zeigen auf,
dass korperliche Aktivitdat nicht nur zur Primér-
préavention von Krebs wichtig ist, sondern auch eine

GERMAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE « 76 < 3/2025

Verdnderungen des Metabolismus durch kor-
perliche Aktivitédt / Training haben jedoch auch
molekulare und zelluldre Konsequenzen fiir den
Korper. Eine der Keynotes wird sich hier dem
Einfluss von korperlicher Aktivitdt auf den Tryp-
tophan-Stoffwechsel und den molekularen Prozes-
sen widmen, die unter anderem das Immunsystem
und das Gehirn beeinflussen. Aus dem Wissen um
die molekularen Vorginge lassen sich therapeuti-
sche Ansitze generieren, die in der Praxis helfen,
immunologischen und neurologischen Erkran-
kungen durch gezieltes korperliches Training
entgegenzuwirken.

April 2025
May 2025
Bloch W, Horstmann T. Authentic expertise
in sport, medicine and health. Dtsch Z
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Gezieltes personalisiertes korperliches Training ist eine grof3e
Chance. Diese Chance braucht jedoch auch Steuerungsmog-
lichkeiten, die von der individuellen Diagnostik bis zum indi-
viduellen Training reichen. Die sprunghafte Entwicklung im
Bereich der tragbaren Sensoren und der Integration der Daten
durch kiinstliche Intelligenz, die nicht nur Bewegungsdaten,
sondern auch physiologische und biologische Parameter in
Echtzeit unter verschiedenen Belastungsbedingungen erfassen
und verarbeiten konnen, er6ffnet grofSe Chancen im Bereich
der personalisierten Sport- und Bewegungstherapie und diirfte
dariiber hinaus die medizinische Versorgung nachhaltig verédn-
dern (5). Daher wird auch dieses Thema in einer Keynote und
weiteren Vortriagen auf dem Summit abgebildet.

Neben diesen Highlights wird sich der Summit auch mit weite-
ren aktuellen Themen, die nicht nur die Sportmedizin beriihren,
beschaftigen. Die Anforderungen, die die alternde Gesellschaft
im Bereich der korperlichen Aktivitédt generiert, und welche
Chancen korperliche Aktivitét fiir den Erhalt der Gesundheit
und die Vermeidung von chronischen Erkrankungen, wie z. B.
Adipositas, Diabetes und Sarkopenie, bietet, wird in zahlrei-
chen Symposien aufgezeigt und im Fortbildungsbereich fiir die
praktische Anwendung erldutert.

Ein wichtiger Themenbereich ist der Bereich Einfluss des
Menstruationszyklus auf die Trainierbarkeit und das daraus
abzuleitendes zyklusbasierende Training.

Die neuesten Erkenntnisse zum Einfluss von korperlicher
Aktivitat / Training auf kardiovaskuldre Erkrankungen und
neurologische Erkrankungen nehmen einen breiten Raum im
Wissenschafts- und Fortbildungsprogramm ein.

Das Thema pédiatrische Sportmedizin findet vor allem im
Fortbildungsbereich eine breite Abdeckung.

Der Summit lebt auch von der breiten Einbindung weiterer
Fachgesellschaften, die in den angrenzenden Bereichen zur
Sportmedizin mit den Themen Gesundheit und Sport in den
verschiedenen Gesellschaftsgruppen beschéftigt sind. So wird
das Programm unter anderem durch Themen aus den Berei-
chen von Erndhrungswissenschaft, Neurologie, Psychologie,
Umweltmedizin und Orthopédie / Traumatologie erginzt.

Die sportmedizinischen und sportwissenschaftlichen As-
pekte, die den Leistungssport beriihren, fehlen nicht im Pro-
gramm und werden konsequent im Wissenschafts- und Fort-
bildungsbereich beleuchtet und im Eventprogramm fiir die
Offentlichkeit dargestellt.

Der Summit stellt in grofier Breite und wissenschaftlich fun-
diert aktuelle Erkenntnisse aus Sport, Medizin und Gesundheit
zur Verfiigung, die fiir eine korperlich aktive und moglichst ge-
sunde Gesellschaft iiber die gesamte Lebensspanne notwendig
sind. Dabei nehmen die wachsenden Moglichkeiten des digita-
len Gesundheitsmanagements, die den Weg zu personalisier-
ter Pravention, Therapie und Rehabilitation durch korperliche
Aktivitat ebnen, eine wichtige Rolle ein.
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Von Dr. rer. nat. Christine Hutterer

lattchenreiches Plasma (PRP) gilt als feste Gréf3e in der Orthopidie. Auch in der Sport-
medizin sind Injektionen mit PRP langst keine Randerscheinung mehr, wenn es um die
Behandlung von Verletzungen an Sehnen und Gelenken geht.

Gleichzeitig jedoch spalten Studienergebnisse das Fachpubli-
kum: Wéhrend in der Praxis positive Erfahrungen gemacht wer-
den, zeigen grofie Metaanalysen wie etwa eine kiirzlich erschienene
Untersuchung im Osteoarthritis and Cartilage Journal nur geringe
oder sogar keine Vorteile gegeniiber Placebo (3). Woher kommt die-
se Diskrepanz? Welche Faktoren spielen bei PRP eine Rolle - und
was kann man realistischerweise erreichen?
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In der Sportmedizin dreht sich alles um die rasche Wieder-
herstellung der Belastungsfahigkeit sowie die Minimierung lang-
fristiger Schidden. Gerade bei Sehnen- und Gelenkverletzungen
setzen viele Arzte inzwischen auf PRP als mogliche Erginzung
zur konventionellen Therapie, um Entziindungsprozesse zu
modulieren und die Heilung zu férdern. Sowohl im Breiten- als
auch im Leistungssport existiert der Wunsch nach rascher, >
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Prof. Dr. Peter Angele,
Facharzt fir Orthopadie,
Unfallchirurgie und
Chirurgie sowie Professor
fir regenerative Gelenk-
therapie in Regensburg
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moglichst risikoarmer Regeneration - und
hier kommt PRP ins Spiel. Dennoch zeigt

ein Blick in die Studienlage: Der klinische
Nutzen ist nicht unumstritten.

Diskrepanz zwischen wissenschaftlicher
Datenlage und Praxisbeobachtung

Die o.g. Metaanalyse (3) kommt zu dem
Schluss, dass PRP-Injektionen bei Arthro-
se nicht besser abschneiden als Placebo
oder Hyaluronsédure. Ahnliche Ergebnis-
se deuten auch andere Publikationen an
(z.B.1,2).In der Praxis hingegen berichten
Sportmediziner, Orthopédden und Patienten
haufig von positiven Effekten - sofern die
Indikation und die Art des
PRP stimmen. »Wir haben
bestimmte Bereiche, wo
es wirkt; es gibt andere,
wo es wirken kénnte, und
wieder andere, wo wir
das nicht genau beurtei-
len kénnen, betont Prof.
Dr. Peter Angele, Facharzt
fiir Orthopéadie, Unfallchi-
rurgie und Chirurgie
sowie Professor fiir rege-
nerative Gelenktherapie.
Auch PD Dr. Daniel Ber-
thold, ebenfalls Facharzt
fir Orthopadie und Unfallchirurgie mit
Spezialisierung auf Sportorthopéadie und
Traumatologie, hebt hervor, dass es nach
wie vor an qualitativ hochwertigen rando-
misierten Studien fehle: »Jeder wendet PRP
unterschiedlich an und wir haben nur we-
nige hochwertige Vergleichsstudien. Genau
darin liegt das Problem.«

Varianten der PRP-Zubereitungen

Ein zentrales Problem bei der Wirksam-
keits-Beurteilung ist die grofle Bandbreite
an PRP-Priaparaten. Die Zusammensetzung

(D2)
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variiert von Patient zu Patient, ist abhidngig
von unterschiedlichen Erndahrungsweisen
und differiert sogar bei derselben Person je
nach Zeitpunkt der Blutabnahme (4). Da-
riiber hinaus unterscheiden sich die Ver-
fahren zur Aufbereitung deutlich: Manche

Hersteller setzen auf ein einzelnes Zentri-

fugationsverfahren, andere arbeiten mit

mehreren Zentrifugationsschritten oder

verschiedenen Aktivierungsmethoden (4).

Eine weitere wichtige Unterscheidung ist

die Konzentration weifSer Blutkérperchen

(Leukozyten):

- Leukozytenreiches PRP (LR-PRP): Enthilt
héhere Mengen an Entziindungszellen, was
den Heilungsprozess potenziell ankurbeln,
aber auch unerwiinschte Reaktionen ver-
starken kann.

- Leukozytenarmes PRP (LP-PRP): Reduziert
die Anzahl der Leukozyten deutlich und
soll nach Aussagen vieler Anwender eine
eher dampfende Wirkung auf Entziindun-
gen im Gelenk entfalten.

Diese Heterogenitét erschwert den di-
rekten Vergleich von Studienergebnissen.
»Weltweit nutzt jeder unterschiedliche
Formulierungen. Wir selbst haben in un-
serer Praxis auch verschiedene Préparati-
onsformen getestet, um zu wissen, wie wir
Patienten am besten behandeln konnenx,
beschreibt Prof. Angele die Problematik.
Dr. Berthold ergédnzt: »In der Fachwelt ist
nicht abschliefiend geklart, wann welches
PRP-Praparat den grofiten Nutzen hat — die
Variabilitit der verwendeten Praparate ist
zu grof und die Dokumentation ihrer Wir-
kung zu uneinheitlich« (vgl. 1, 2).

Regulatorische und methodische
Herausforderungen

PRP gilt in Deutschland als Blutprodukt
und unterliegt daher strengen Regularien
- das erschwert grof$ angelegte prospektiv-

randomisierte Studien. »Die Studien, die
wir brauchten, um die klinischen Anwen-
dungsbereiche besser zu beurteilen, sind
aufgrund der Reglementierung im Moment
kaum durchfiihrbar«, sagt Prof. Angele.
Kurze Beobachtungszeitraume und inho-
mogene Patientenpopulationen tragen zu-
satzlich dazu bei, dass in systematischen
Reviews und Metaanalysen viele Fragen
zur genauen Wirksamkeit von PRP unge-
klart bleiben.

Wo und wie wirkt PRP?

PRP kann in der Sportmedizin verschiede-
ne Ziele erfiillen, etwa die Reduktion von
Entziindungsprozessen, Linderung von
Schmerzen oder Unterstiitzung der Eigen-
heilung (1). Bei folgenden Beschwerdebil-
dern wird es haufig eingesetzt:

Knie

= Leichte bis mittlere Arthroseformen zur

Schmerzminderung und potenziellen Ent-

ziindungshemmung
= Teilrupturen von Kreuzbandern, um den

natiirlichen Heilungsverlauf zu unterstut-
zen
- Meniskuslédsionen (insbesondere kleinere
Einrisse), wenn eine konservative Therapie
angestrebt wird
Hiifte
- Hiiftimpingement (CAM- oder Pincer-Typ),
um entziindliche Reaktionen zu modu-
lieren und frithzeitige Arthroseprozesse
hinauszuzogern

- Degenerative Veranderungen leichten bis
mittleren Ausmafies, bei denen noch keine
vollstandige Arthrose vorliegt

Sehnen

- Patellasehne (»Jumper’s knee«) zur

Schmerzreduktion und méglichen Unter-

stiitzung der Sehnenstruktur
- Achillessehnenprobleme (Reizung oder

Teilruptur) als ergdnzende MaRnahme zu

Physiotherapie und Trainingsanpassung
- Lauferknie (Iliotibialband-Syndrom) an der

gereizten Sehnenansatzstelle, in Kombina-

tion mit muskularer Stabilisation

Durch entsprechende Bildgebung, klini-
sche Untersuchung und Verlaufskontrolle
lasst sich beurteilen, wann PRP sinnvoll ist
und wann gegebenenfalls alternative oder
ergdnzende TherapiemafSnahmen den Vor-
rang haben sollten.

Der Hauptnutzen von PRP beruht auf
den darin enthaltenen Wachstumsfaktoren
und entziindungsregulierenden Proteinen.
Diese konnen korpereigene Heilungspro-
zesse unterstiitzen, indem sie Entziindun-
gen dampfen oder das Regenerationsmilieu
verbessern. Eine echte Knorpelneubildung
lasst sich dadurch jedoch nicht erzielen.
»PRP enthélt keine Stammzellen, sondern
Zytokine, Wachstumsfaktoren wie TGF-3,
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VEGF und PDGF sowie entziindungsmo-
dulierende Proteine«, betont Dr. Berthold.
Das bedeutet, dass bei fortgeschrittenen
degenerativen Schéden keine vollstandi-
ge Wiederherstellung des Gewebes zu er-
warten ist. »Vorrangig erreichen wir eine
Schmerz- und Entziindungsreduktion, die
nach meiner Erfahrung haufig auch nur vo-
rilbergehend ist«, sagt Prof. Angele.

Worauf muss sich ein Patient bei
diesem Verfahren einstellen?
Ein gidngiges Anwendungsschema von
PRP besteht aus zwei bis vier (selten fiinf)
Injektionen im Abstand von einer Woche.
Zeigt sich nach zwei Injektionen keine Bes-
serung, sollte die Fortfithrung iiberdacht
werden. Bei Kniearthrose oder anderen
degenerativen Prozessen kann PRP mit
Hyaluronséure in einer Injektion kombi-
niert oder auch abwechselnd
eingesetzt werden (z.B. erst
PRP, dann eine Woche spéter
Hyaluron, anschliefSend wie-
der PRP). Laut Prof. Angele
ermoglicht dieses Vorgehen
in manchen Féllen eine lan-
gere Schmerzreduktion.
Neben PRP stehen in der
Sportmedizin weitere konser-
vative oder minimalinvasive
Ansitze zur Verfiigung, die
teilweise ergdnzt oder kombi-
niert werden konnen. Haufig
kommt etwa Hyaluronsaure
zum Einsatz, die als »Schmiermittel« die
Gleitfahigkeit im Gelenk verbessert. Um
Schédigungen an Knorpeln oder Gewebe zu
beheben, werden Stammzellen eingesetzt,
wobei die Anwendung in Deutschland stark
reguliert ist. Dr. Berthold erklart: »Der Ein-
satz von mesenchymalen Stammzellen ist
mit deutlich grofierem Aufwand verbunden
und nicht fiir alle Indikationen
zugelassen. Sie konnen Sym-
ptome lindern, degenerative \\
Prozesse verlangsamen, aber
vermutlich auch keine vollstan-
dige Heilung bewirken.« Mesen- i
chymale Stammzellen sollen vor i
allem Entziindungsprozesse
modulieren und degenerative
Vorgidnge bremsen. Dariiber
hinaus kann bei Tendinopathi-
en (z.B. an der Achillessehne)
eine Stofdwellentherapie helfen,
indem sie die Durchblutung for-
dert und das Gewebe im Sinne
eines »Heilreizes« stimuliert.
In manchen Praxen wird sie
parallel zu PRP angewendet,
wenngleich belastbare Studien
dazu fehlen.

’:‘-ﬂ
A
b

PD Dr. Daniel Berthold,
Facharzt fir Orthopadie
und Unfallchirurgie
mit Spezialisierung auf
Sportorthopadie und
Traumatologie in Minchen

Frither wurden haufig Kortisoninjekti-
onen als Standardoption eingesetzt. Diese
dampfen zwar nachweislich die Entziin-
dung, konnen aber bei hdufiger Anwen-
dung Knorpel und Sehnengewebe belasten
und werden zunehmend von Hyaluronsau-
re oder PRP verdrangt. Vereinzelt kommen
auch Kélberblutpréparate (z.B. Actovegin)
oder andere biologische Substanzen zum
Einsatz, fiir die jedoch, dhnlich wie bei PRP,
momentan nur eine begrenzte Datenlage
zur Verfiigung steht.

Quo vadis, PRP?

Obwohl die wissenschaftliche Evidenz zu
PRP teils widerspriichlich ist, sind viele Ex-
pertinnen und Experten davon iiberzeugt,
dass sich bei richtiger Indikationsstellung
und préziser Anwendung positive Effekte
erzielen lassen — insbesondere dann, wenn
PRP im Gesamtpaket aus Re-
habilitation, Physiotherapie
und Trainingsoptimierung
eingesetzt wird. Prof. Angele
betont, dass mehr prospek-
. tive randomisierte Studien

g

i

S

wiinschenswert sind, um
Klarheit iiber die optima-
le PRP-Zusammensetzung
und dessen Wirksamkeit zu
schaffen. Standardisierte Pro-
tokolle und eine verlassliche
Datenerhebung wiirde sich
auch Dr. Berthold wiinschen.
Denn sie sind notwendig, da-
mit das volle Potenzial dieser Therapieform
gezielt ausgeschopft werden kann. »Eine
PRP-Injektion kostet Patienten durch-
schnittlich zwischen 150 und 300 Euro und
muss derzeit hdufig selbst bezahlt werden.
Es wire daher wiinschenswert, wenn wir
eine noch fundiertere Beratung anbieten
konnten, gibt er zu bedenken.

Eine bessere Standardisierung der
PRP-Praparate, klare Indikationsrichtli-
nien und langfristige Beobachtungszeit-
rdaume wiirden letztlich allen Beteiligten
zugute kommen - von Arzten und Thera-
peuten bis zu Athleten und Patienten, die
sich eine nachhaltige und méglichst scho-
nende Behandlung wiinschen. Zu dieser
Schlussfolgerung kam auch die deutsche
Arbeitsgruppe in ihrem Positionspapier zu
PRP: Weitgehende Einigkeit herrscht zwar
dariiber, dass PRP vor allem bei frithen
Arthrosestadien sowie akuten und chroni-
schen Tendinopathien hilfreich sein kann.
Doch auch die Mitglieder der Gruppe for-
dern dringend eine bessere Datengrundla-
ge, Standardisierung und gute Studien (5).

Fiir Patienten bleibt aktuell vor allem die
Hoffnung, dass PRP bei ihren Beschwerden
tatsdchlich wirkt. Lief3e sich das durch
solide Studienergebnisse bestéatigen, wire
das ein weiterer Schritt in Richtung einer
umfassenden individualisierten Sport-
medizin. |

Quellen:

(1) Collins T, Alexander D, Barkatali B. Platelet-rich
plasma: a narrative review. EFORT Open Rev.
2021; 6: 225-235.
d0i:10.1302/2058-5241.6.200017

(2) Dohan Ehrenfest DM, Andia |, Zumstein MA,
Zhang CQ, Pinto NR, Bielecki T. Classification of
platelet concentrates (Platelet-Rich Plas-
ma-PRP, Platelet-Rich Fibrin-PRF) for topical
and infiltrative use in orthopedic and sports me-
dicine: current consensus, clinical implications
and perspectives. Muscles Ligaments Tendons J.
2014; 4: 3-9.

Pereira TV, Saadat P, Bobos P, Iskander SM,
Bodmer NS, et al. Effectiveness and safety of
intra-articular interventions for knee and hip
osteoarthritis based on large randomized trials:
A systematic review and network meta-analysis.
Osteoarthritis Cartilage. 2025; 33: 207-217.
d0i:10.1016/j.joca.2024.08.014

Platzer H, Kubon KD, Diederichs S, Bork A, Gantz
S. Platelet-rich plasma (PRP). Orthopéadie. 2025;
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Kardiorespiratorische Fitness wichtiger
flr das Mortalitatsrisiko als Gewicht

n dipositas ist ein Risikofaktor fiir
viele chronische Erkrankungen und
erhoht die Gesamtsterblichkeit und
kardiovaskuldre Mortalitdt. Die Prava-
lenz von Adipositas hat in den letzten vier
Jahrzehnten signifikant zugenommen; in
Deutschland haben 25 Prozent der Erwach-
senen einen Body-Mass-Index (BMI) von
>30 und sind damit per Definition adipds.
Zusitzlich zu dieser sehr stark iibergewich-
tigen Personengruppe sind viele Menschen
ibergewichtig (BMI = 25 bis < 30) (1).

Offentliche Gesundheitsstrategien set-
zen vor allem auf Gewichtsverlust und Le-
bensstilinderungen, um Normalgewicht
zu erreichen — doch die Erfolge sind méf3ig.
Die Riickfallquote liegt nach 10 Jahren bei
beinahe 100 Prozent und Gewichtsverlust
alleine zeigt keine konsistente Reduktion
des Mortalitétsrisikos. Daher stellte sich
immer mehr die Frage, ob das Gewicht der
entscheidende Faktor fiir die Mortalitét ist
und auf welche Weise das Risiko alternativ
beeinflusst werden konnte.

Nimmt man die kardiorespiratorische
Fitness (CRF) in den Fokus, so zeigt sich
ein umgekehrt proportionaler Zusammen-
hang sowohl zur allgemeinen als auch zur
kardiovaskulédren Sterblichkeit. Die CRF
wurde aus diesem Grund als wichtiger
Vitalparameter vorgeschlagen, ist jedoch
bislang nicht Teil der Risikomanagement-
richtlinien bei iibergewichtigen und adip6-
sen Personen.

(D4)

Kardiorespiratorische Fitness

schlagt Gewicht

In den vergangenen drei Jahrzehnten un-
tersuchten eine Reihe von prospektiven
Studien, wie sich kardiorespiratorische Fit-
ness und BMI auf die Sterblichkeit auswir-
ken. Nun ist ein systematischer Review mit
Metaanalyse erschienen, der die Vielzahl
der Ergebnisse zusammenbringt (2). Einbe-
zogen wurden 20 Artikel mit den Daten von
insgesamt 398 716 Teilnehmern.

Die Auswertung ergab, dass als »fit«
klassifizierte Personen kein statistisch
signifikant erhéhtes Risiko fiir kardiovas-
kuldre und Gesamtsterblichkeit aufwiesen
- unabhéngig von ihrem BMI. Im Detail
zeigten die Ergebnisse, dass im Vergleich
zu einer Referenzgruppe aus normalge-
wichtigen, fitten Personen iibergewichtige
und fitte (HR fiir Gesamtmortalitit: 0,96)
sowie adipdse und fitte Personen (HR fiir
Gesamtmortalitit: 1,11) kein signifikant
erhohtes Gesamtmortalitatsrisiko aufwie-
sen. Anders lag es bei normalgewichtigen,
unfitten (HR fiir Gesamtmortalitét: 1,92),
iibergewichtigen unfitten (HR fiir Gesamt-
mortalitdt: 1,82) und adiposen, unfitten
Personen (HR fiir Gesamtmortalitét: 2,04).
Bei ihnen war das allgemeine Mortalitéts-
risiko doppelt so hoch.

Die Analyse des Risikos fiir kardiovas-
kuldre Mortalitdt ergab ein &hnliches Bild:
Ubergewichtige und adipése Personen
hatten zwar ein hoheres Mortalitétsrisiko

als normalgewichtige, fitte Personen, aber
diese Werte erreichten keine statistische
Signifikanz - im Gegensatz zu unfitten
Personen, deren Risiko in allen Untergrup-
pen signifikant erhoht war. Bei normalge-
wichtigen, unfitten Personen war es dop-
pelt so hoch, bei iibergewichtigen, unfitten
2,5-fach und bei adipdsen, unfitten 3,3-fach
erhoht.

Die Autoren schlussfolgern daraus, dass
die kardiorespiratorische Fitness einen
deutlich grofSeren Einfluss auf die Sterb-
lichkeit hat als das Gewicht.

Was braucht es, um »fit« zu sein?

Um die Ergebnisse fiir eine breite Per-
sonengruppe nutzbar zu machen, ist es
von Bedeutung, wie »fit« im Rahmen der
Untersuchungen definiert wurde. In den
meisten der eingeschlossenen Studien
mussten die Teilnehmer bei der korper-
lichen Leistungsfdhigkeit nur die 20. Per-
zentile der Studienpopulation iiberschrei-
ten, um als »fit« zu gelten. Dies deutet
daraufhin, dass eine signifikante Senkung
des Sterblichkeitsrisikos mit moderater al-
tersangepasster korperlicher Aktivitdt un-
abhidngig vom BMI erreicht werden kann.

Da Ubergewicht und Adipositas hiu-
fig mit weiteren das Risiko erh6henden
Faktoren wie Diabetes Typ 2 einhergehen,
lasst sich das Mortalitétsrisiko mit mode-
rater Aktivitédt deutlich verringern, jedoch
nicht auf den Wert der Referenzgruppe
senken. Dazu konnte ein hoheres CRF-
Niveau notig sein.

CRF ist offenbar ein starker Pradiktor fiir
kardiovaskulare Erkrankung und Gesamt-
mortalitit und schwicht die mit Uberge-
wicht bzw. Adipositas verbundenen Risiken
ab. Diese Daten haben wichtige Implikati-
onen fiir die 6ffentliche Gesundheit und
Risikominderungsstrategien. |

Dr. rer. nat. Christine Hutterer

Quellen:

(1) Mensink GBM, Schienkiewitz A, Haftenverger
M, Lampert T, Ziese T, et al. Ubergewicht und
Adipositas in Deutschland. Ergebnisse der Studie
zur Gesundheit Erwachsener in Deutschland
(DEGS1). Bundesgesundheitsbl. 2013. 56: 786-
794. d0i:10.1007/s00103-012-1656-3

(2) Weeldreyer NR, De Guzman JC, Paterson C, Allen
JD, Gaesser GA, et al. Cardiorespiratory fitness,
body mass index and mortality: a systematic
review and meta-analysis. Br J Sports Med. 2025;
59: 339-346. d0i:10.1136/bjsports-2024-108748
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Orthostatische Erkrankungen:
Stehen nicht vorteilhafter als Sitzen

er sich nur schwer zu sportlicher
Aktivitat motivieren oder die Zeit
fiir regelméfliges Training nicht
in den Alltag einbauen kann, vertraute
bisher gern auf das Konzept »immerhin
mehr Stehen als Sitzen«. Tatsédchlich haben
frithere Studien Hinweise darauf ergeben,

dass Stehen hinsichtlich kardiovaskularer
Risiken vorteilhafter ist als Sitzen. Aber
ersetzt Arbeiten im Stehen wirklich sport-
liche Aktivitat und senkt es — ebenso wie
Training - das Risiko fiir kardiovaskulare
oder orthostatische Erkrankungen? Dieser
Frage geht eine neue britische Langzeitstu-
die nach — und kommt zu einem erniich-
ternden Ergebnis (1).

Fiir die Studie analysierten die Forscher
die Bewegungsdaten von 83013 Personen.
Die Informationen iiber deren Bewegungs-
verhalten entstammten der umfangreichen
UK-Biobank und wurden iiber einen Zeit-
raum von 6,9 Jahren (+0,9 Jahre) per Akze-
lerometer erhoben. Alle Probanden waren
zu Beginn der Beobachtungszeit gesund,
etwa zur Hélfte ménnlich und weiblich und
durchschnittlich 61,3 Jahre (+ 7,8 Jahre) alt.

Als primédres Studienziel wurde die
Inzidenz schwerer kardiovaskulédrer

(D6)

(Schlaganfall, Herzinsuffizienz, korona-
re Herzkrankheit) sowie orthostatischer
Kreislauferkrankungen (chronische Ve-
neninsuffizienz, Venengeschwiire, Krampf-
adern, orthostatische Hypertonie) festge-
legt, jeweils in Relation zur tdglich sitzend
bzw. stehend verbrachten Zeit. Wahrend

des Beobachtungszeitraums traten 6829
Félle von Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und 2042 Falle von orthostatischen Kreis-
lauferkrankungen auf.

Wenig iiberraschend steigt laut Studie
mit der Anzahl der reinen »Sitzstunden«
auch die Anzahl kardiovaskulérer Ereig-
nisse signifikant an: Ab einer Dauer von
10 Stunden erhéht sich das Risiko je zu-
satzlich gesessener Stunde um 15 Prozent.
Immerhin noch 13 Prozent Risikoanstieg
resultieren aus der kumulierten sitzenden
plus stehenden Zeit ab einer Gesamtdauer
von mehr als 12 Stunden. Die reine Stehzeit
war nicht mit einem gréfleren Risiko fiir
Herz-Kreislauf-Erkrankungen verbunden.

Fiir orthostatische Kreislauferkrankun-
gen ergab sich bei den kumulierten statio-
néren Zeiten (sitzend plus stehend) ein Ri-
sikoanstieg von 22 Prozent bei mehr als 12
Stunden pro Tag. Jede zusétzliche Sitzstun-

de erhohte das Risiko sogar um 26 Prozent
bei mehr als 12 Stunden pro Tag. Reines
Stehen fiir mehr als 2 Stunden pro Tag war
mit einem um 11 Prozent héheren Risiko
pro zusatzlichen 30 Minuten verbunden.
Das Studienteam weist darauf hin, dass
Sitzen und Stehen einen gemeinsamen
Aspekt haben, der diese Effekte
erkldren kann: das Fehlen von
Gehbewegungen, die ja durch
Muskelkontraktion den veno-
sen Riickfluss stimulieren und
damit das Geféafisystem insge-
samt entlasten. Nur tatsachliche
sportliche Aktivitét sei, wie eine
ebenfalls aktuelle Studie des
Kernteams darlegt (2), zur Mini-
mierung kardiovaskuldrer und
orthostatischer Risiken geeignet.
Fazit: Die Zeit im Stehen war
nicht mit einem erhéhten Risiko
fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen
assoziiert, wohl aber mit einem
hoheren Risiko fiir orthostatische
Kreislauferkrankungen. Die Zeit
im Sitzen von mehr als 10 Stunden
pro Tag war sowohl mit einem
hoheren Risiko fiir orthostati-
sche Kreislauferkrankungen als
auch fiir schwerere Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen verbunden.
Die schidlichen Assoziationen
der gesamten stationédren Zeit
waren hauptsachlich auf das Sit-
zen zuriickzufiihren. Der temporére Ersatz
sitzender Tatigkeit durch Stehen (z.B. an
héhenverstellbaren Schreibtischen) kann
das Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen jedoch nicht signifikant senken. Dies
vermag nur aktive kérperliche Betétigung.
Orthostatische Erkrankungen wurden
durch langes Stehen sogar wahrscheinli-
cher. |

Lilian Kura

Quellen:

(1) Ahmadi MN, Coenen P, Straker L, Stamatakis E.
Device-measured stationary behaviour and car-
diovascular and orthostatic circulatory disease
incidence. Int J Epidemiol. 2024; 53: dyae136.
d0i:10.1093/ije/dyae136

(2) Rezende LFM, Ahmadi M, Ferrari G, Del Pozo
Cruz B, et al. Device-measured sedentary
time and intensity-specific physical activity in
relation to all-cause and cardiovascular disease
mortality: the UK Biobank cohort study. Int J
Behav Nutr Phys Act. 2024; 21: 68.
d0i:10.1186/512966-024-01615-5
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Neurodegeneration durch concussion-
bedingt reaktivierte Herpesviren?

iederholte Schldge gegen den Kopf
\N sind in vielen Sportarten ein mehr

oder weniger kalkuliertes Risiko.
Neben den akuten Folgen einer Gehirner-
schiitterung kénnen sie auch langfristig
neurodegenerative Erkrankungen begiins-
tigen. Eine aktuelle Studie liefert nun Hin-
weise auf den dahinterliegenden Mechanis-
mus: die Reaktivierung latenter Viren (1).

Das Herpes-simplex-Virus Typ 1 (HSV-1)
und das verwandte Varizella-Zoster-Virus
(VZV) sind weit verbreitet: Die Durchseu-
chungin der Bevolkerungliegt bei weltweit
iiber 80 Prozent. Beide Virenarten kénnen
ins Gehirn gelangen und dort iiber Jahre
oder Jahrzehnte in Neuronen und Gliazel-
len ruhen. Durch »Liicken« im Immunsys-
tem, etwa bei Stress, extremer korperlicher
Belastung oder Schlafmangel, ist eine Re-
aktivierung moglich. Zu den neurodege-
nerativen Prozessen, die dadurch in Gang
gesetzt werden, gehoren auch die fiir Alz-
heimer-Erkrankungen typische Ansamm-
lung von Amyloid-Plaques. Traumatische
Hirnverletzungen verursachen ebenfalls

Neuroinflammation, weshalb das Studi-
enteam vermutete, dass Hirnverletzungen
latentes HSV-1 in dhnlicher Weise reakti-
vieren kénnten.

In der vorliegenden Studie simulierten
die Forscher in einem speziellen In-vitro-
Gehirnumgebungsmodell eine Gehirner-
schiitterung. Ein Teil der Proben enthielt
ruhendes HSV-1, andere nicht. Nach einer
mechanischen Stimulation, die
eine Kopfverletzung nachahmt,
zeigte sich mikroskopisch, dass in
HSV-1-haltigen Gewebemodellen
das Virus zeitnah reaktiviert wur-
de und neurodegenerative Prozesse
ausloste. Es bildeten sich Plaques
von Amyloid und phosphoryliertem
Tau (p-Tau) sowie Entziindungs-
herde und aktivierte Gliose, die
bekanntlich zu destruktiver Neu-
roinflammation fiithrt. Wiederhol-
te Schiadigungen verstirkten diese
Effekte. Virusfreie Gewebemodelle
blieben dagegen, abgesehen von leichter
Gliose, weitgehend intakt.

Die Studienergebnisse bieten ein interes-
santes Erklairungsmodell fiir die Verbindung
zwischen Kopftraumata und spiteren neu-
rodegenerativen Erkrankungen. Nun liegen
erstmals auch experimentelle Belege dafiir
vor, dass eine mechanische Belastung des
Gehirns ruhende Viren reaktivieren kann. l

Lilian Kura

Quelle:

(1) Cairns DM, Smiley BM, Smiley JA, Khorsandian
Y, Kelly M, Itzhaki RF, et al. Repetitive injury
induces phenotypes associated with Alzheimer's
disease by reactivating HSV-1in a human brain
tissue model. Sci Signal. 2025; 18: ead06430.
doi:10.1126/scisignal.ado6430
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Kreatin zur Leistungssteigerung
bei Radfahrern ohne Effekt
Spanische Mediziner haben untersucht,
ob die kurzfristige Supplementierung von
hochdosiertem Kreatin bei Profi-Radfah-
rern wahrend eines Trainingslagers die
Leistung steigert. Dabei zeigte sich kein
Effekt auf leistungsabhangige Faktoren.
d0i:10.1080/15502783.2024.2340574

Reha-Erfahrungen junger
Leistungsathleten

Um die Rehabilitationserfahrungen junger
Spitzensportler dreht sich eine aktuelle
schwedische Studie. Verletzte Jugendath-
leten wiinschen sich demnach u. a. klarere
Zustandigkeiten und eine bessere Kommu-
nikation mit den medizinischen Akteuren.
do0i:10.1136/bmjsem-2023-001716

Positive Daten fiir supraskapu-
lare Nervenblockade bei Frozen
Shoulder

Dass die supraskapulare Nervenblockade
gegeniiber vergleichenden Behandlungen
wie Steroidinjektionen, Hydrodistension,
Physiotherapie sowie Placebo-Injektionen
bei Frozen Shoulder wirksamer ist, ergab
eine britische Studie.
do0i:10.1302/0301-620X.107B1.BJJ-2024-
0644.R1

Videobasierte Physiotherapie

nach Knie-TEP

In einer kanadischen Interventionsstudie an
Kniegelenkersatz-Patienten zeigte sich ein
videobasiertes Physiotherapie-Programm
als nicht unterlegen gegeniiber der Thera-
pie vor Ort. Beide Gruppen erreichten einen
guten Funktionsumfang.
d0i:10.1007/500264-023-060
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Sprunggelenksverletzungen:

Jeder Fall ein Fall fiir sich

uhigstellen, konservativ behandeln

oder lieber gleich operieren? Die The-

rapie von Sprunggelenksverletzungen
ist ein Spagat zwischen der Prévention von
Spitfolgen wie einer Arthrose und dem
Drang vieler Betroffener nach Wiederauf-
nahme der Aktivitdt. Anhand von Fallbei-
spielen veranschaulichten Experten im
Rahmen des Deutschen Kongresses fiir
Orthopédie und Unfallchirurgie (DKOU)™,
welche Rolle individuelle Faktoren bei der
Behandlungsentscheidung spielen und
warum ein multimodaler Ansatz empfeh-
lenswert ist.

Ausgerechnet zum Saisonstart zwingen
zunehmende Schmerzen im AufSenkndchel
eine junge Fufiballspielerin, aus einem lau-
fenden Spiel auszusteigen. »Tendinopathie
der Peronealsehnen«, so die Diagnose.
Aufgrund des Risikos einer Sehnenrup-
tur raten ihr die Arzte zu einer Operati-
on. Doch die ambitionierte 19-Jahrige hat
andere Pldne: Sie mochte die Saison nicht
im Krankenbett, sondern auf dem Spiel-
feld bestreiten. Dank einer konservativen
Therapie, unter anderem mit natiirlichen
Arzneimitteln und thrombozytenreichem
Plasma (Platelet-Rich-Plasma, PRP), ge-
lingt es den Arzten, ihr diesen Wunsch zu
erfiillen und die Operation auf das Ende der
Saison zu verschieben.

Konservative Behandlung meist
ausreichend
Solche und dhnliche Fille begegnen auch
Prof. Ludger Gerdesmeyer in seiner Funk-
tion als leitender Arzt der Abteilung Or-
thopéadische Chirurgie und Traumatologie
in der Park-Klinik Kiel fast téglich. Der
Experte berichtete, dass dabei besonders
oft das obere Sprunggelenk (OSG) betrof-
fen sei. »Die OSG-Distorsion hat eine hohe
Pravalenz in der Allgemeinbevolkerung
und zdhlt zu den héufigsten Sportverlet-
zungen, so Gerdesmeyer. »Wir sollten die
Patienten individualisiert behandeln, um
das Risiko einer Chronifizierung zu redu-
zieren.« Zu den moglichen Folgen einer
unbehandelten akuten Verletzung oder
Uberlastung des Sprunggelenks zihlen au-
f8erdem Arthrose, Impingement-Syndrome
und anhaltende Instabilitat.

»Die konservative Therapie ist Standard
bei der Behandlung fibularer Bandrup-
turen. Nur die wenigsten Félle miissen

(D8)

chirurgisch behandelt werden«, sagte Ger-
desmeyer. Um die Beweglichkeit zu erhal-
ten bzw. wiederherzustellen, empfahl er ein
multimodales Behandlungskonzept. Neben
manuellen Therapien (z.B. Lymphdraina-
ge), Balanceiibungen sowie einem exzentri-
schen und propriozeptiven Training haben
dabei topische Therapieoptionen einen ho-
hen Stellenwert.

Entziindungen in gesunde

Bahnen lenken

Bei Verletzungen wie einer OSG-Distorsion
mit fibularer Bandruptur liegen meist auch
traumabedingte Weichteilverdnderungen
vor, die mit Entziindungen einhergehen. In
Studien konnte gezeigt werden, dass das
natiirliche Arzneimittel Tr14 (Traumeel’ S)
die sogenannte »inflammation resoluti-
on, also die Auflésung der Entziindung
und Wiederherstellung der Homdoostase,
fordert. Im Mausmodell und in vitro an
humanen Makrophagen verbesserte Tr14
die Produktion von spezialisierten prore-
solvierenden Mediatoren (SPM) sowie das
Verhiltnis von proinflammatorischen zu
proresolvierenden Mediatoren zugunsten
der SPMs. Dariiber hinaus verkiirzte das
natiirliche Arzneimittel das Auflésungs-
intervall der Entziindung und férderte die
Efferozytose (3).

Natiirliches Arzneimittel bewahrt

sich in Studien

In der randomisierten Traumeel Acute
Ankle Sprain Study (TAASS) konnte gezeigt
werden, dass Traumeel® S (Tr14)-Creme,
Trl4-Gel™ und Diclofenac-Gel (1 %) ein-
ander nicht unterlegen sind in Bezug auf
Schmerzreduktion und Funktionsver-
besserung (2). Die Wirksamkeit von Tr14
wurde kiirzlich in einer weiteren randomi-
sierten doppelblinden Multicenterstudie
mit 625 Patientinnen und Patienten mit
einer akuten seitlichen Knochelverstau-
chung untersucht, an deren Planung und
Durchfiithrung Prof. Gerdesmeyer als Stu-
dienleiter mafigeblich beteiligt war. Die
Teilnehmenden wurden dreimal tédglich
fiir sieben Tage entweder mit Tr14-Gel™,
Diclofenac-Gel (1 %) oder Placebo behan-
delt. Dabei zeigte sich sowohl an Tag 4 als
auch an Tag 7 eine signifikant bessere Re-
duktion der Schmerzen unter Trl4 als un-
ter Placebo. Gegeniiber Diclofenac erwies

sich Tr14 hinsichtlich dieser Endpunkte als
nicht unterlegen (1).

Auch fiir den Prasidenten der Gesell-
schaft fiir Fuf$- und Sprunggelenkchirur-
gie, Dr. Matthias Walcher aus Wiirzburg,
haben konservative Behandlungsoptionen
einen hohen Stellenwert in der Therapie von
Sprunggelenksverletzungen. Als Facharzt
fiir Orthopédie und Unfallchirurgie weif3
er: »Die ideale Therapie muss fiir jede spe-
zifische Deformitat individuell geplant wer-
den.« Im Falle einer Arthrose am Sprung-
gelenk kommen als operative Mafinahmen
beispielsweise eine arthroskopische Ar-
throdese oder eine Endoprothese in Frage.
Oftmals konne eine Operation durch eine
frithzeitige und effektive konservative Be-
handlung aber auch hinausgezogert wer-
den, erkliarte Walcher und verwies dabei
auf den eingangs beschriebenen Fall. W

*Mit freundlicher Unterstiitzung
der Heel GmbH

Symposium auf dem Deutschen Kongress fiir
Orthopddie und Unfallmedizin (DKOU) »Up-
date Sprunggelenk: Neues aus Wissenschaft
und Chirurgie« am 25. Oktober 2024 in Ber-
lin. Veranstalter: Heel GmbH, Baden-Baden

*** Tr14-Gel ist in Deutschland nicht verfiigbar.

Quellen:

(1) Gerdesmeyer L, et al. Topical Treatment Is
Effective and Safe for Acute Ankle Sprains:
The Multi-Center Double-Blind Randomized
Placebo-Controlled TRAUMED Trial. J Clin Med.
2024; 13: 841. doi:10.3390/jcm13030841

(2) Gonzélez de Vega C, Speed C, Wolfarth B,
Gonzélez J. Traumeel vs. diclofenac for reducing
pain and improving ankle mobility after acute
ankle sprain: a multicentre, randomised, blinded,
controlled and non-inferiority trial. Int J Clin
Pract. 2013; 67: 979-89. d0i:10.1111/ijcp.12219

(3) Jordan PM, et al. The Natural Combination
Medicine Traumeel (Tr14) Improves Resolution
of Inflammation by Promoting the Biosynthesis
of Specialized Pro-Resolving Mediators.
Pharmaceuticals. 2021; 14: 1123.
do0i:10.3390/ph14111123

E ;g-E Weitere Informationen zur

|:-| Diagnose und Therapie von
Sprunggelenksverletzun-
gen sowie Studienergebnis-
se zu Tr14 finden sich auf dem Fach-
portal fiir Arzte heelmed.de
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Traumeel®S
bewegt.

Mit 14 pflanzlichen und

mineralischen Wirkstoffen i

Traumeel® S Creme, Reg.-Nr.: 2522113.00.00, Zus.: 10,0 g Creme enth.: Wirkst.: Amica montana Dil. D3 0,150 g, Calendula officinalis @ Hamamelis virginiana @ jew. 0,045 g, Echinacea @, Echinacea purpurea @, Matricaria recutita @ jew.
0,015 g, Symphytum officinale Di Bellis perennis @ jew. 0,010 g, Hypericum perforatum Dil. D6, Achillea millefolium @ jew. 0,009 g, Aconitum napellus Dil. D1, Atropa bella-donna Dil. D1 jew. 0,005 g, Mercurius solubilis Hahneman-
ni Dil. D6 0,004 g, Hepar sulfuris Dil. D6 0,0025 g. Sonst. Bestandt.: Emulgierender Cetylstearylalkohol (Typ A), dickflissiges Paraffin, weiBes Vaselin, Ethanol 94% (m/m), gereinigtes Wasser. Anw.geb.: Reg. homdopath. Arzneim., daher ohne Angabe einer
therap. Indikation. Gegenanz.: Sollte bei bekannter Uberempfindlichkeit gg. Arnica montana (Amika), Calendula officinalis (Ringelblume), Echinacea, Echinacea purpurea (Sonnenhut), Matricaria recutita (Echte Kamille), Bellis perennis (Gansebliimchen), Achil-
lea millefolium (Gemeine Schafgarbe) o. andere Korbbliitler u. Hilfsstoffe nicht angewandt werden. Nebenwirk.: Aufgrund des enthaltenen homdopath. Wirkst. Mercurius solubilis (Quecksilber) konnen gelegentl. allerg. Reaktionen auftreten. In Einzelfallen
kénnen Uberempfindlichkeitsreaktionen auftreten. Es wurden lokale allerg. Reaktionen (Entziindg. an der Haut) berichtet. Bei auftretenden Nebenwirk. ist das Praparat abzusetzen und ein Arzt zu konsultieren. Wamhinweise: Enth. Cetylstearylalkohol. (Stand:
Jan. 2024) Traumeel® S Tabletten, Reg.-Nr.: 2522108.00.00, Zus.: 1 Tabl. enth.: Wirkst.: Achillea millefolium Trit. D3 15 mg, Atropa bella-donna Trit. D4 75 mg, Aconitum napellus Trit. D3 30 mg, Matricaria recutita Trit. D3, Symphytum officinale Trit. D8 jew.
24 mg, Mercurius solubilis Hahnemanni Trit. D8, Hepar sulfuris Trit. D8 jew. 30 mg, Calendula officinalis Trit. D2, Hamamelis virginiana Trit. D2 jew. 15 mg, Bellis perennis Trit. D2, Echinacea Trit. D2, Echinacea purpurea Trit. D2 jew. 6 mg, Hypericum perforatum Trit. D2

3 mg, Arnica montana Trit. D2 15 mg. Die Wirkst. 1-7 werden Gber die vorletzte Stufe u. die Wirkst. 1-13 (iber die letzte Stufe gemeins. potenziert. Sonst. Bestandt.: Lactose-Monohydrat, Magnesiumstearat. Anw.geb.: Reg. homéopath. Arzneim., daher ohne Angabe
einer therap. Indikation. Gegenanz.: Aus grundsatzl. Erwagungen darf Traumeel S nicht eingenommen werden bei fortschreitenden Systemerkrankg. wie Tuberkulose, Leukdmie bzw. Leukémie-ahnlichen Erkrankg. (Leukosen), entziindl. Erkrankg. des Bindegewebes
(Kollagenosen), multipler Sklerose, AIDS-Erkrankg., HIV-Infektion o. anderen Autoimmunerkrankg. Traumeel S ist bei bekannter Uberempfindlichkeit gg. Achillea millefolium (Schafgarbe), Matricaria recutita (Kamille), Calendula officinalis (Ringelblume), Bellis per-
ennis (Ganseblimchen), Echinacea (Sonnenhut), Arnica montana (Bergwohlverleih) o. andere Korbbliitler nicht anzuwenden. Nebenwirk.: Nach Anwendg. kann Speichelfluss auftreten; das Mittel ist dann abzusetzen. Aufgrund des
enthaltenen homdopath. Wirkst. Mercurius solubilis (Quecksilber) kénnen gelegentlich allergische Reaktionen auftreten. In Einzelfélle nen Uberempfindlichkeitsreaktionen auftreten. Fiir Arzneim. mit Zubereitungen aus Sonnenhut

(Echinacea) wurden Hautausschlag, Juckreiz, selten Gesichtsschwellung, Atemnot, Schwindel u. Blutdruckabfall beobachtet. In diesen Féllen sollte das Arzneim. abgesetzt u. ein Arzt konsultiert werden. Bei auftretenden Nebenwirk. ist s H e e I
das Praparat abzusetzen u. ein Arzt zu konsultieren. Warnhinweise: Enth. Lactose. 1 Tabl. = 0,025 BE. (Jun. 2016) Heel GmbH, Dr.-Reckeweg-5tr. 2-4, 76532 Baden-Baden
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Sports, Medicine
and Health Summit

=,
LA

Kids im Fokus: Tag der Kinder- und
Jugendgesundheit beim SMHS 2025

it dem Tag der Kinder- und Jugend-
M gesundheit wird der Sports, Medi-

cine and Health Summit (SMHS,
26. bis 28. Juni 2025 im Congress Center
Hamburg) seinem Anspruch als interdiszi-
plindres Forum einmal mehr gerecht: Am
Donnerstag fokussiert das Programm auf
Bewegungs- und Sportférderung im Kin-
des- und Jugendalter — mit einer interdiszi-
plindren Pddiatrie-Konferenz sowie einem
Projekttag fiir Hamburger Schiiler, Schii-
lerinnen und Lehrkréfte. »Bewegung ist
fiir Kinder und Jugendliche extrem wich-
tig, da hier der Grundstein fiir Gesund-
heit und Prévention fiir ein ganzes Leben
gelegt wird«, sagt die Sportwissenschaft-
lerin Laura Bischoff-Schumacher, die das
Fortbildungsprogramm des SMHS koordi-
niert. »Allerdings haben die Wissenschaft
und die Préventionsbemiihungen bislang
gerade Jugendliche als Zielgruppe sehr
vernachléssigt. Auch in der medizinischen
Ausbildung spielt Bewegungsférderung
kaum eine Rolle. Hier wollen wir mit dem
Tag der Kinder- und Jugendgesundheit an-
setzen und alle Beteiligten interdisziplinér
vernetzen, so dass wir gemeinsam wirklich
etwas verdndern konnen.«

Interdisziplindre Padiatrie-Konferenz
»Gesund aufwachsen«

Um dem riesigen Fortbildungsbedarf
entgegenzukommen, bringt die Padiat-
rie-Konferenz »Gesund aufwachsen« erst-
malig renommierte Fachgesellschaften
der Kinder- und Jugendmedizin mit der
Sportmedizin zusammen: neben der DGSP
auch die Deutsche Gesellschaft fiir Kinder-
und Jugendmedizin (DGK]), die Deutsche

Sports, Medicine

and Health Summit

26. — 28. Juni 2025

Congress Center Hamburg (CCH)

(D10)

Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendpsych-
iatrie, Psychosomatik und Psychotherapie
(DGKJP), die Gesellschalft fiir padiatrische
Sportmedizin (GPS) sowie die Deutsche
Gesellschaft fiir Sportpsychiatrie und -psy-
chotherapie (DGSPP).

»Wir beobachten bei immer mehr Kin-
dern und Jugendlichen Zivilisationser-
krankungen wie bei Erwachsenen — von
Adipositas bis zu Diabetes Typ 2«, sagt Dr.
Janna-Lina Kerth, die als Vorstandsmit-
glied der DGK]J das Konferenzprogramm
verantwortet. »Diese sind zwar multifak-
toriell bedingt, doch Bewegung spielt eine
zentrale Rolle. Wir miissen deshalb das na-
tiirliche Bediirfnis nach Bewegung sehen
und unterstiitzen, statt es abzuwiirgen.
Auflerdem miissen wir als Arztinnen und
Arzte die Besonderheiten dieser Patienten
beachten, die ja im Wachstum sind und
andere Voraussetzungen und Bediirfnisse
haben als Erwachsene.« Zu den Highlights
der Padiatrie-Konferenz, die mit dem Fort-
bildungs-Ticket zuganglich ist, zdhlen u. a.
Symposien zu Krafttraining und zu Bewe-
gungsberatung in der Padiatrie.

Youth Empowerment und Fortbildung
fiir Lehrkrafte

»Wenn man einen Kongress iiber Kin-
der- und Jugendgesundheit anbietet, darf
man nicht nur iiber die Jugendlichen
sprechen, sondern auch mit ihnen«, be-
tont Julia Schneider. Die ehemalige Leh-
rerin, Sportfunktionarin im Kinder- und
Jugendbereich und Vize-Miss-Germany
2024 (eine Auszeichnung fiir Frauen, die
Verantwortung iibernehmen) hat mafgeb-
lich dazu beigetragen, dass beim Tag der

Kinder- und Jugendgesundheit auch Kids
und Lehrkréfte aktiv einbezogen werden:
Am 26. Juni kénnen Schulen aus Hamburg
und Umgebung einen Schultag durch einen
Projekttag unter dem Motto »School Meets
Health - Youth Empowerment« ersetzen.
Die Jugendlichen haben die Wahl zwischen
mehr als 20 spannenden Workshops und
Vortragen zu Themen wie mentale Gesund-
heit, Bewegung, Erndhrung und Sexualitét.
Dabei kénnen sie auch mit Promis wie der
Crossfit-Athletin und Fitness-Influencerin

Katharina Isele ins Gesprach kommen.
Nachmittags wendet sich die Fortbil-
dungsreihe »School Meets Health« mit
Workshops zu bewegtem Unterricht und
Lehrkriftegesundheit an Lehrerinnen
und Lehrer aller Schultypen und Unter-
richtsfacher. AbschlieSend werden bei
der Podiumsdiskussion »Gesundheit un-
serer Jugend: Was muss sich dndern, was
konnen wir tun?« Vertreter der medizini-
schen Fachgesellschaften, des Deutschen
Olympischen Sportbunds (DOSB) und der
Schulpolitik ebenso auf dem Podium sitzen
wie Jugendliche aus der Schiilervertretung.
»Am Ende ist die Bewegungsforderung im
Jugendalter eine gesamtgesellschaftli-
che und politische Aufgabe und deshalb
braucht es eine starke Lobby aus Schule,
Medizin und Psychiatrie, die sich fiir Kin-
der- und Jugendgesundheit einsetzt«, sagt
Laura Bischoff-Schumacher. |
Marion Trutter

Info zum SMHS 2025

Der 3. Sports, Medicine and Health
Summit findet vom 26. bis 28. Juni 2025
im Congress Center Hamburg (CCH) statt.
Das All-Access-Ticket kostet 450 Euro,
fiir Studierende 350 Euro, das Fortbil-
dungs-Ticket fiir alle drei Tage 270 Euro
und als Tagesticket 150 Euro.

E Infos zu Programm und
¢l Registrierung unter
www.sports-medicine-
- health-summit.de

ik
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Termine 2025 Aktuelle Termine finden Sie unter www.dgsp.de > Weiterbildung — Stand 10.4.2025
Fortbildungs-
AnspreChpartner
Weiterbildungskurse

23.05.25 - Modul 5, 6, 14 18 Akademie Dampsoft, Carlshahe 25,

28.05.25  Sportmedizin (2. Kurswoche) Eckernforde 24340 Eckernforde Akademie Dampsoft

Modul 3 Basiskurs sportmedizinische

24.05.25 - . ) Stvener Str. 60,
95.05.25 Aspekte der Slnflesorgane / Grundlagen 18 Hennef/Sieg - Sportschule 53773 Hennef
der (Sport-)Erndhrung
Modul 6 (Sport-)0rthopéadische Aspekte Universit&t-Koblenz,
24.05.25 - Lkl L .
95.05.25 der unteren Extremitét; hohen- und 16 Koblenz UniversitatsstraBe 1,
o umweltspezifische Aspekte 56072 Koblenz

12.06.25 - Modul 1,2, 4,12 6 Akademie Dampsoft, Carlshohe 25, Akademie Dampsoft
19.06.25 Sportmedizin (1. Kurswoche) Eckernforde 24340 Eckernforde p
14.06.25 - Modul 1,2, 4, 5,6, 12, 14, 15 (50%) 120 Akademie Dampsoft, Carlshohe 25, Akademie Dampsoft
28.06.25  Sportmedizin (1. Kurshilfte) Eckernforde 24340 Eckernforde 5
16.06.25 - Module 1-15 Sport und Gesundheit - “Haus der Insel”,
PR . 96 Langeoog KurstraBe 1, Prof. Dr. Stefan Budde

21.06.25 Sport zur Pravention und Therapie

26465 Langeoog
28.06.25 - Modul 3,7, 8,9, 10, 11,13, 15 (50%) 120 Akademie Dampsoft, Carlshohe 25, Akademie Dampsoft
12.07.25 Sportmedizin (2. Kurshalfte) Eckernforde 24340 Eckernforde p
19.07.25 - Modul 1,2,4,5,6,12, 14,15 (50%) 120 Akademie Dampsoft, Carlshdhe 25, Akademie Dampsoft
02.08.25 Sportmedizin (1. Kurshilfte) Eckernforde 24340 Eckernforde p
02.08.25 - Modul 7,8, 13,15 6 Akademie Dampsoft, Carlshdhe 25, Akademie Dampsoft
09.08.25 Sportmedizin (3. Kurswoche) Eckernférde 24340 Eckernforde p
Sportmedizinische Fortbildungen

. . . Praxis Dr. med. Frank Mockel,

S Laktat-!.elstungsdlagnustlk/1 8 Regensburg Im Gewerbepark D50, Dr. med. Frank Méckel
25.05.25 (Kursteil 2)

93059 Regensburg

- - Annemarie Griesinger Saal,
12.07.25 12. Sportkardiologischer Workshop Orritj:?:a:r:sche Klinik Mark- Kurt-Lindemann-Weg 10,
g € 71706 Markgroningen
29.08.25-  Sportmedizinische . Am Sportpark Miingersdorf 6, Prof. Dr. med. Dr. Sportwiss.
31.08.25 Laktat-Leistungsdiagnostik beantragt Koln - DSHS 50933 Kéln Christine Joisten
03.09.25 - 27th European Practicum on Universitat Basel,
05.09.25 Cardiopulmonary Exercise Testin 2 Basel Petersplatz 1,
o P y g 4001 Basel

Humboldt Universitat/Charité Universi-
10.10.25 - Sportmedizinische 21 Berlin tatsmedizin, Abteilung fir Sportmedizin, Lars ClauBen
12.10.25 Laktat-Leistungsdiagnostik Philippstr. 13/Haus 11,

10115 Berlin

14. Kurs Kardiovaskularer S P

225 e ntivmediziner der DGPR: Bernried (Oberbayern) Schloss der Klinik Hohenried, Hohenried 1,

23.11.25 82347 Bernried am Starnberger See

Prasenz-Modul B
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Deutsche Gesellschaft fiir Sportmedizin und Prévention (DGSP) e.V.

Mitglied des Weltverbandes fiir Sportmedizin (FIMS) und der Europdischen Sportmedizinfoderation (EFSMA)

VERBAND

Generalsekretar:

Prof. Dr. med. Riidiger Reer, AB Sport- und
Bewegungsmedizin, Inst. fiir Bewegungswiss.,
Fak. fiir Psych. und Bewegungswiss., Universitat
Hamburg, Turmweg 2, 20148 Hamburg

&, :040/42838-6339 18: 040/42838-2646
S reer@dgsp.de

W\ : www.sportmedizin-hamburg.com

PRASIDIUM

Geschéftsstelle:

Dr. Charlotte Kreutz, Klinik Rotes Kreuz,
KonigswarterstraBe 16, 60316 Frankfurt
. :069/4071-412  18:069/4071-859
& dgsp@dgsp.de

% : www.dgsp.de

Sportmed Service GmbH:

Prof. Dr. med. Thomas Horstmann,

Klinik Rotes Kreuz, KonigswarterstraBe 16,
60316 Frankfurt

. : 069/4071-412

& : sportmed@dgsp.de

18: 069/4071-859

Président:

Univ.-Prof. Dr. med. Bernd Wolfarth, Lehrstuhl
Sportmedizin, Humboldt Universitat zu Berlin, Abt.
Sportmedizin, Charité Universitatsmedizin Berlin,
PhilippstraBe 13 - Haus 11, 10115 Berlin

&, :030/2093-46053 18: 030/2093-46054

& wolfarth@dgsp.de

Vizeprasidenten:

Prof. Dr. med. Andreas NieB, Sportmedizin
des Universitatsklinikums Tiibingen,
Hoppe-Seyler-StraBe 6, 72076 Tiibingen
&.:07071/29-86472 1@: 07071/29-25028
& niess@dgsp.de

LANDESVERBANDE

Prof. Dr. med. Dr. sportwiss. Christine Joisten,

Inst. fiir Bewegungs- und Neurowissenschaft, Abt.
Bewegungs- und Gesundheitsférderung, DSHS Kdln,
Am Sportpark Miingersdorf 6, 50933 Koln

&, :0221/4982-5230 1@: 0221/4973454

& joisten@dgsp.de

Dr. med. Thomas Schramm, Kardiologie und
Sportmedizin Rodenkirchen,
MaternusstraBe 40-42, 50996 Kaln
02217391177 18: 0221/393131
& schramm@dgsp.de

Dr. med. Ingo Tusk, Orthopédische Klinik, Klinik
Rotes Kreuz, Konigswarter Str. 16, 60316 Frankfurt
&.:069/4071-419  18:069/4071-415

& tusk@dgsp.de

Dr. med. Axel Klein, Orthopadische Gemeinschafts-
praxis Dres. Klein/Wittig, Glashiitter StraBe 100,
01277 Dresden
. 0351/3374-34
& klein@dgsp.de

18 0351/3377-30

Ehrenprésidenten:
Univ.-Prof. Dr. H.-H. Dickhuth, Abt. Rehab. u.
Prév. Sportmed., Uniklinik Freiburg

Univ.-Prof. Dr. H. Lollgen, Praxisgemeinschaft
Dr. M. Gavrila/Prof. Dr. H. Loligen, Remscheid

Prof. Dr. med. K.-M. Braumann, Inst. fiir
Bewegungswissenschaft, Universitat Hamburg

Sportarztebund Badene.V.:

Deutsches Gelenkzentrum Heidelberg i.d. Atosklinik
Heidelberg, BismarckstraBe 9-15, 69115 Heidelberg
&, :06221/983-180  18: 06221/983-189

& : info@sportmedizin-in-bw.de

W\ : www.sportmedizin-in-bw.de

Sportarztebund Niedersachsen:
Medizinische Hochschule Hannover

Institut fir Sportmedizin, OE 4250,
Carl-Neuberg-StraBe 1, 30625 Hannover
&, :0511/532-5499  18: 0511/532-8199
& : geschaeftsstelle@saebn.de

Sportarztebund Schleswig-Holstein:
Institut fiir Sportwissenschaft,
Olshausenstr. 40, 24118 Kiel,

&, :0431/880-3775 18:0431/880-3777
& : sportmed@email.uni-Kiel.de

Bayerischer Sportarzte Verband:
Georg-Brauchle-Ring 93, 80992 Miinchen
. :089/183-503 18: 089/183-596
& info@bsaev.de

Sportarztebund Berlin-Brandenburg:
Forckenbeckstr. 21, 14199 Berlin

. 0157/35745870

& : info@sportaerztebund-berlin-brandenburg.de

Sportarztebund Bremen:

¢/0 Dr. med. Matthias Reick,
SchubertstraBe 27 A, 28209 Bremen

. :069/4071-412 18: 069/4071-859
& : info@sportaerztebund-bremen.de

Sportarztebund Hamburg:

Universitat Hamburg, Arbeitsbereich Sport- und
Bewegungswiss., Turmweg 2, 20148 Hamburg
&, :040/42838-6339 18: 040/42838-2646
& : info@hamburg-sportaerztebund.de

Sportarztebund Nordrhein:

Deutsche Sporthochschule Kdln,

Am Sportpark Miingersdorf 6, 50933 Koln
&, :0221/49 37 85 0. 0221/49 82-5110
18: 0221/493-207

& : info@sportaerztebund.de

Thiiringer Sportarztebund:

Praxis fiir Unfall- und Orthopadische Chirurgie,
RimbachstraBe 54A, 98527 Suhl
L.:03681/803278 18:03681/30 35 86
& office@tsaeb.de

Sportarztebund Rheinland-Pfalz:

c/o Dr. med. Alexander Bleckmann
KarcherstraBe 10, 67655 Kaiserslautern
.:0631/3187-975  18:0631/3187-976
& : info@saeb-rlp.de

Sportarztebund Westfalen:

Sportklinik Hellersen

Paulmannshoher StraBe 17, 58515 Liidenscheid,
&, :02351/9452-215 18 02351/9452-213
& : Sportaerztebund-Westfalen@hellersen.de

Sportarzteverband Saar:

Institut fir Sport- und Praventivmedizin,
Universitat des Saarlandes,

Gebaude B8.2, 66123 Saarbriicken

. :0681/302-70400 18:0681/302-4296
& : info@sportaerzteverband-saar.de

Sportarzteschaft Wiirttemberg:

SpOrt Medizin Stuttgart GmbH,
Fritz-Walter-Weg 19, 70372 Stuttgart

&, :0711/794857-0  18:0711/794857-15
& info@sportaerzteschaft.de

Sportarzteverband Hessen:

Klinik Rotes Kreuz,

KonigswarterstraBe 16, 60316 Frankfurt
. :069/4071-414  18:069/4071-670
& : info@sportaerzteverband-hessen.de

Sachsischer Sportarztebund:

¢/o0 IAT (Institut fir angewandte Trainings-
wissenschaft), Marschnerstr. 29, 04109 Leipzig
. :0341/4945-268  18: 0341/4945-264
& : info@ssaeb.de

Sportarztebund Mecklenburg-Vorpommern:
Ricarda Albrecht, Chirurgische D-Arzt-Praxis,
Leipziger Allee 60, 17389 Anklam

&, :03971/293415  18:03971/293416
& : landesverband@sportmedizin-mv.de

DGSP Landesverband Sachsen-Anhalt:
Orthopéadische Universitatsklinik
Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
Leipziger StraBe 44, 39120 Magdeburg

. :0391/67-14000  18: 0391/67-14006
& : christian.riediger@med.ovgu.de

Alle Adressen und Veranstaltungshinweise sind
abrufbar iber www.zeitschrift-sportmedizin.de
und www.dgsp.de

Redaktionsschluss fiir die Ankiindigung
autorisierter Veranstaltungen: zum Ersten
jeden Monats
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Der Sports, Medicine and Health Summit 2025

Der Sports, Medicine and Health Summit 2025
bietet eine interdisziplinire Plattform fiir Arzte,
Wissenschaftler, Therapeuten, Trainer und weite-
re Akteure aus der Praxis aus Medizin und Sport.
Die uibergreifende Bedeutung von Sport und Be-
wegung soll herausgestellt und die sinnvolle Ver-
netzung zwischen Sport, Medizin und Wissen-
schaft aufgezeigt werden. Die Stadt Hamburg als
Global Active City unterstiitzt den Summit und
stellt innovative und interdisziplindre Losungen
fiir die Forderung eines aktiven Lebensstils vor.

Der SMHS wird von der Landesarztekammer
Hamburg mit 18 CME-Punkten zertifiziert.

Der Summit bietet eine Vielzahl von Veranstal-
tungen an: Keynote-Lectures; Symposien; Work-
shops; Podiumsdiskussionen; Masterclasses und
Insights; Sportpraxis in der Expo & Sports Zone.

Der Summit richtet sich an

- Mediziner und Wissenschaftler aus allen Fach-
gebieten

- Wissenschaftler aus der Bewegungs- und
Trainingswissenschaft, Sportpsychologie, Ge-
sundheitswissenschaft, Sportpadagogik und
Sportsoziologie

- Therapeuten, Trainer, Sportbetreuer, Personal
Coaches und Sportler aus dem Freizeit-, Breiten-
und Spitzensport.

Beim SMHS 2025 wird das interdisziplinédre For-
mat um einen wichtigen Ansatz erweitert: Halle H
des Congress Center Hamburg (CCH) ist auch fiir
Interessierte zuganglich, die nicht am Kongress
teilnehmen. In der Expo & Sports Zone gibt es bei-
spielsweise.: Fechten; Blindenfuf$ball; Box-Wor-
kout; Yogasessions zu Kongressbeginn und -ende.

Neben dem wissenschaftlichen Programm ist die
Expo & Sports Zone ein weiteres Highlight des
Summits. Als integraler Bestandteil des Summit
bietet die Expo & Sports Zone - neben der Aus-
stellung der Unternehmen - viele Angebote, die
fiir Wissenschaftler und Arzte ebenso interessant
sind wie fiir Sportler und Physiotherapeuten.

Alle weiteren Informationen finden Sie auf unseren
verschiedenen Websites.

Wissenschaftliches Programm
und Begutachtungsverfahren

D er Sports, Medicine and Health Summit stellt eine
einzigartige Kombination aus einem wissenschaft-
lichen Kongress in Verbindung mit aktuellen Erkennt-
nissen aus der Praxis sowie gesundheitspolitischen
und sportpraktischen Inhalten dar. Gemeinsam mit
vielen Partnergesellschaften und Institutionen wurde
ein Programm entwickelt, das die aktuellen Themen
und relevanten Aspekte rund um die Themen Sport,
Medizin und Gesundheit beleuchtet. Im Fokus des
Summits stehen dabei sportmedizinische Aspekte.
In wissenschaftlichen Sessions, Fort- und Weiterbil-
dungsveranstaltungen sowie Podiumsdiskussionen
und sportpraktischen Events dreht sich vom 26.-28.
Juni 2025 im Congress Center Hamburg alles um die
Themen Sport, Bewegung und Gesundheit.
Besonders erfreulich ist die gemeinsame Ausrich-
tung des Summits durch die Deutsche Gesellschaft
fiir Sportmedizin und Prévention (DGSP), die Global
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Active City Hamburg mit dem Schirmherren Herr Dr.
Peter Tschentscher, Erster Biirgermeister der Freien
und Hansestadt Hamburg sowie die européische Ini-
titative Exercise is Medicine Europe.

Fiir die inhaltliche Planung und Organisation die-
ser gemeinsamen wissenschaftlichen Veranstaltung
sind die Programm- und Organisationskommissio-
nen verantwortlich (in alphabetischer Reihenfolge):
Prof. Wilhelm Bloch, Deutsche Sporthochschule Kéln;
Prof. Anja Hirschmiiller, Altius Swiss Sportmed Cen-
ter; Prof. Thomas Horstmann, Technische Universitét
Miinchen; Prof. Karsten Kriiger, Universitat GiefSen;
Prof. Kai Rocker, Hochschule Furtwangen und Prof.
Jiirgen Steinacker, Universitdtsklinikum Ulm sowie
der Wissenschaftsrat der DGSP unter Vorsitzendem
Prof. Andreas Nief3, Universitét Tiibingen.

Das wissenschaftliche Programm des Kongresses
setzt sich aus nationalen und internationalen

Scan QR Code and
visit SMHS online.

Scan QR Code and
find congress
information online.

Scan QR Code and
visit www.german
jounalsportsmedicine.
com online

Scan QR Code and
visit www.zeitschrift-
sportmedizin.de online

Scan QR Code and
read abstracts online.

Scan QR Code and
find author index
online.

Dr. Nils Schumacher
Arbeitsbereich Sport- und
Bewegungsmedizin

Universitat Hamburg
MollerstraBe 10, 20148 Hamburg

Sports, Medicine and Health Summit
26.-28. Juni 2025

Congress Center Hamburg (CCH)

& smhs@cpo-hanser.de
www.sports-medicine-health-summit.de
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Veranstaltungen zusammen. Dabei werden die Themen in Sym-
posien, Keynotes und Podiumsdiskussionen dargestellt. In an-
wendungsorientierten Workshops und Impulsvortriagen werden
Themen vor dem Hintergrund der medizinischen und/ oder sport-
praktischen Anwendung diskutiert. Hinzu kommen die Sitzungen
mit Kurzprisentationen sowie die Postersessions, die jeweils die
Vorstellung von Originalarbeiten erméglichen.

Erfreulicherweise ist es gelungen, eine hohe Anzahl interna-
tionaler Referentinnen und Referenten zu gewinnen. Thematisch
werden sowohl innovative Themen wie Neue Technologien in
Sport und Gesundheit, aber auch traditionelle Aspekte wie die
sportmedizinische Betreuung im Leistungssport und Training
prasentiert. Dariiber hinaus werden kardiologische, orthopa-
dische, neurologische und psychische Themen diskutiert. Ein
zentrales Thema stellt die Gesundheits- und Bewegungsforde-
rung in unterschiedlichen Settings dar. Abgerundet wird dieses
umfassende und interdisziplindre Programm durch Beitrage zu
aktuellen gesellschaftlichen Herausforderungen wie COVID-19
oder auch dem Klimawandel.

Wissenschaftliche Gutachter

DR. CHRISTOPH AHLGRIM, Freiburg

PROF. DR. DR. WINFRIED BANZER, Frankfurt
PROF. DR. GERHARD BAUER, Stuttgart
PROF. DR. RALPH BENEKE, Marburg

PD DR. KURT BESTEHORN, Dresden

PROF. DR. WILHELM BLOCH, Kdéin

PD DR. LISA BODE, Freiburg

PROF. DR. DIETER BONING, Berlin

DR. HANS BRAUN, Kdoln

DR. LARS BRECHTEL, Berlin

DR. CHRISTIAN BRINKMANN, Kdéin

PROF. DR. KLARA BRIXIUS, K¢in

PROF. DR. CHRISTOF BURGSTAHLER, Tiibingen
PD DR. MICHAEL CASSEL, Potsdam

PROF. DR. PETER DEIBERT, Freiburg

PROF. DR. PATRICK DIEL, Kdin

PROF. DR. MARTIN ENGELHARDT, Osnabriick
DR. TOBIAS ENGEROFF, Frankfurt

PD DR. OLIVER FAUDE, Basel

PD DR. JOHANNES FLECKENSTEIN, Frankfurt
PROF. DR. JUERGEN FREIWALD, Wuppertal

PROF. DR. KARL-HEINZ FROSCH, Hamburg
PROF. DR. SEBASTIAN GEHLERT, Hildesheim
PD DR. MARIJKE GRAU, Kdin

PROF. DR. HENNER HANSSEN, Basel

Anmerkung der Redaktion

ir weisen darauf hin, dass die alleinige Verantwortung

fiir alle Inhalte bei den Einreichern der Abstracts und den
Veranstaltern liegt. Insbesondere wurde keine textliche Nach-
bearbeitung der eingereichten Abstracts vorgenommen.
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PD DR. ANNE HECKSTEDEN, Innsbruck
PROF. DR. HANS-CHRISTIAN HEITKAMP, Paderborn ~ PD DR. AXEL PRESSLER Miinchen
PROF. DR. JULIANE HEYDENREICH, Leipzig
PROF. DR. DR. THOMAS HILBERG, Wuppertal
PROF. DR. ANJA HIRSCHMUELLER, Freiburg
PROF. DR. KARSTEN HOLLANDER, Hamburg
PROF. DR. MANFRED HOLZGRAEFE, Seesen
PROF. DR. KUNO HOTTENROTT, Halle

PROF. DR. KLAUS-MICHAEL BRAUMANN, Hamburg ~ PROF. DR. DR. CHRISTINE JOISTEN, Kéin
PROF. DR. THOMAS JOLLENBECK BAD, Sassendorf — JUN.-PROF. THOMAS SCHMIDT, Kéin
PROF. DR. PHILIP KASTEN Tiibingen
PROF. DR. MICHAEL KELLMANN Bochum
PD DR. ARNO KERLING Hannover

PROF. DR. REINHOLD KILIAN, Ulm

PROF. DR. KARSTEN KOEHLER, Miinchen
PROF. DR. DANIEL KOENIG, Wien

PROF. DR. INGA KRAUSS, Tiibingen
PROF. DR. KARSTEN KRUGER, GiefSen

PD DR. JOHANNA KUBOSCH, Freiburg
PROF. DR. ROMAN LASZLO, Ulm

PROF. DR. KERSTIN LUDTKE, Liibeck
PROF. DR. FRANK MAYER, Potsdam
PROF. DR. BIRGIT FRIEDMANN-BETTE, Heidelberg ~ PROF. DR. OTHMAR MOSER, Bayreuth
PROF. DR. STEFFEN MULLER, Trier

PROF. DR. BARBARA MUNZ, Tiibingen
PROF. DR. JOSEF NIEBAUER, Salzburg
PROF. DR. ANDREAS NIESS, Tiibingen

Insgesamt wurden bis zur Deadline 249 Abstracts und 42 Sessi-
onvorschldge eingereicht. Im anonymen Begutachtungsverfahren
erfolgte dann eine Beurteilung der Abstracts durch zwei Gutacht-
ende. Die Bewertung erfolgte auf der Grundlage einer gewichteten
Beurteilung der Einzelkriterien inhaltliche Qualitét (10%), Bedeu-
tung (10%), Originalitat (10%), thematische Relevanz (10%), Dar-
stellung (10%) sowie einer Empfehlung (50%) unter zusétzlicher
Beriicksichtigung der Selbstauskunft des jeweiligen Gutachters
zur Vertrautheit mit dem Thema. Die Endbewertung der einzelnen
Beitrage erfolgte auf der Grundlage des Mittelwertes der von den
Gutachtern vergebenen Gesamtnoten. Im Begutachtungsprozess
wurden insgesamt 35 Sessions und 232 Einzelbeitrége zur Pra-
sentation angenommen, davon 53 als Kurzprésentationen, 65 als
Postervortrige und 115 als Poster.

Dank gilt auch allen sich am Begutachtungsprozess aktiv be-
teiligenden Kolleginnen und Kollegen. Die Programmkommission
der DGSP hofft auf eine erfolgreiche Veranstaltung und wiinscht
allen Teilnehmenden einen informativen, austauschreichen und
erfolgreichen Sports, Medicine and Health Summit 2025.

PROF. DR. PETRA PLATEN, Bochum

APL. PROF. DR. CHRISTIAN PUTA, Jena
PROF. DR. KATHARINA RALL, Tiibingen
PROF. DR. RUEDIGER REER, Hamburg
PROF. DR. KAI ROCKER, Furtwangen
PD DR. MAHDI SAREBAN, Salzburg
PROF. DR. JUERGEN SCHARHAG, Wien
PROF. DR. JOHANNES SCHERR, Ziirich

PROF. DR. ARNO SCHMIDT-TRUCKSAESS, Basel
PROF. DR. HOLGER SCHMITT, Heidelberg
PROF. DR. MORITZ SCHUMANN ,Chemnitz
PD DR. MONIKA SIEGRIST, Miinchen

PROF. DR. HEIKO STRIEGEL, Tiibingen

PROF. DR. FRANK SUHR, Bayreuth

PROF. DR. ANSGAR THIEL, Kdin

PROF. DR. AXEL URHAUSEN, Luxembourg
PROF. DR. LUTZ VOGT, Frankfurt

PROF. DR. HENNING WACKERHAGE, Miinchen
PROF. DR. BURKHARD WEISSER, Kiel

PD DR. JOACHIM WISKEMANN, Heidelberg
PROF. DR. MAREN WITT, Leipzig

PROF. DR. BERND WOLFARTH, Berlin

DR. DR. PHILIPP ZIMMER, Dortmund

Die Redaktion bedankt sich fiir die gute Zusammenar-
beit mit der Programmkommission und der Kongressagen-
tur und wiinscht allen Teilnehmenden einen erfolgreichen
Kongress!
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Kriiger K, Gebhardt K

Metabolism and Immunity in Dialogue:
Exploring the Systemic Interface
in Sports Medicine

Stoffwechsel und Immunitdt im Dialog:
Die Erforschung der systemischen Schnittstelle in der Sportmedizin

Traditional approaches in (sports) medical research have longbeen focused onisolated organs. While this reductionist perspective
has provided valuable insights into specific physiological functions, the complex and dynamic interactions between systems are often
neglected. Advanced concepts, such as Holisitic Integrative Physiology (HIP), are valuable models for understanding health and disease not
as aresult of dysfunctions of individual organs, but as emergent properties of highly integrated physiological networks. At the same time,
they provide a view of what exercise physiologically achieves: namely, a very holistic effect on diverse physiological systems that interact
with each other.

One example of this systems-based perspective is the immunometabolic interface - the bidirectional interaction between the im-
mune system and metabolism. These systems are closely linked through shared molecular signaling pathways and regulatory metabolites
that control immune cell function, energy balance, and inflammatory responses. Rather than acting independently, they jointly regulate
physiological adaptations and pathophysiological processes, particularly in response to external stimuli such as exercise.

Acute exercise and regular physical activity have numerous effects on theimmune system. The numerous metabolic effects of physical
activity are also well known. The interfaces are interesting here: immune cells are metabolically active and take up metabolites and react
specifically. At the same time, cytokines influence metabolism. Multi-omics research has shown how the level of cardiorespiratory fitness
influences metabolic and in particular mitochondrial responses in immune cells. By evaluating immunometabolic profiles - including
mitochondrial capacity. cytokine balance and metabolite patterns — advanced insights can be gained for the prevention and therapy of

diseases. These insights also provide exciting new information for the management of exercise and training for elite athletes.
At the 2025 Sports, Medicine and Health Summit in Hamburg, these topics will be discussed in detail in order to bring integrative

models more strongly into the discussion of sports medicine.

Holistic Integrative Physiology, Inmunometabolic Interface, Systems-Physiologic Approaches, Mitochondrial Function

For a long time, research in (sports-) medicine fo-
cused on single organs and tissues. While this re-
ductionist approach allowed for detailed insights
into the specific functioning and pathophysiology
of individual structures, it often neglected the com-
plex, dynamic interactions between different phy-
siological systems. As a result, our understanding
of systemic regulatory mechanisms and their role
in health, disease development, and adaptation pro-
cesses to external stimuli - such as physical activity
-remained incomplete. Furthermore, thereis a risk
that therapeutic interventions may focus solely on
one organ without adequately considering the im-
pact on other systems.

Focusing on specific organ axes — such as the mus-
cle-brain or gut-immune system axis - is undoubtedly
agood step forward. These models underscore the bi-
directional communication between individual or-
gans and have significantly advanced our understand-
ing of the health-promoting effects of physical activity
(8). In such research, for example, many influences of
signaling molecules such as myokines or exerkines
have been described, and their release, receptors,
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and signaling pathways have been investigated. While
these approaches provide valuable insights, they may
only partially capture the complex and dynamic in-
terplay of physiological systems involved in physical
activity. A stronger integration of cross-systemic in-
teractions could further enhance our understanding
of how coordinated processes contribute to both the
maintenance of health and the progression of disease.
To better understand the holistic effects of physical
activity, it is essential to adopt a systemic perspec-
tive. Such an approach emphasizes the integrative
and reciprocal interactions among entire physiolog-
ical systems, providing a more comprehensive view
of how exercise influences the body as a whole. This
systemic framework allows us to explore not only how
physical activity improves individual organ functions
but also how it orchestrates adaptive responses across
multiple systems, ultimately promoting overall health
and performance.

In the past, there have been repeated attempts
to develop such models. A good example of this is
provided by Sun et al. 2020 (13), who discussed
the emerging concept of Holistic Integrative
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Physiology (HIP). HIP emphasizes systems integration over reduc-
tionism, arguing that the compartmentalized study of individual
organs misses the inherent complexity of the human organism.
According to HIP, physiological systems - such as cardiovascular,
immune, endocrine, and metabolic networks - are in constant
communication through molecular, cellular, and systemic sig-
naling pathways. Health and disease are therefore understood
as emergent properties of a highly interconnected, dynamic, and
adaptive network rather than isolated functions or dysfunctions.
We find this model-based view of physiology particularly well suit-
ed to the holistic effects we see through exercise.

A key aspect of HIP is the concept of homeodynamics, which
views physiological regulation not as a static balance (homeo-
stasis) but as a dynamic process continuously adjusting to in-
ternal and external perturbations. Stressors such as physical
activity, nutritional changes, or psychosocial factors require
ongoing recalibration of these systems to maintain systemic
integration and health. Moreover, HIP reframes exercise not as
an isolated mechanical load on muscles but as a holistic stimu-
lus that affects nearly every system in the body. Exercise induces
complex adaptations in the immune, endocrine, nervous, and
metabolic systems that together contribute to improved resil-
ience and systemic health. This comprehensive view aligns with
emerging approaches in personalized and systems medicine,
aiming to understand and modulate these integrative processes
to prevent disease and promote optimal health (13).

An especially exciting area gaining importance in this ho-
listic framework is the interface between the metabolic and
immune systems. These two systems do not function in isola-
tion; they share molecular signaling pathways, are regulated by
common factors, and strongly influence each other. This immu-
nometabolic interface is now recognized as a central factor in
the development and progression of diseases, in training adap-
tations, and in promoting health. This topic will also be a focus
of the Sports, Medicine and Health Summit 2025 in Hamburg.

Conversely, regulatory immune cells such as M2 macrophages
and regulatory T cells (Tregs) rely more on oxidative phosphory-
lation (OXPHOS) and fatty acid oxidation (FAO) for energy, facil-
itating the resolution of inflammation. The metabolic transition
from glycolysis to OXPHOS during the resolution phase helps to
restore homeostasis and dampen prolonged inflammatory re-
sponses. This shift in metabolic preference reflects the dynamic
nature of immune responses, where metabolism dictates immune
cell behavior from activation to resolution.

Thus, the dominant type of metabolic pathway is not just a
source of energy but also a key player in determining the inflam-
matory outcome. The metabolites produced during glycolysis,
such aslactate and succinate, influence signaling pathways that
control immune cell migration, cytokine production, and the po-
larization of macrophages and T cells. Understanding how these
metabolic processes regulate inflammation opens new avenues
for therapeutic strategies targeting immunometabolism to treat
inflammation-related diseases, including those associated with
aging, cardiovascular, and neurodegenerative conditions (12).

Traditionally, metabolism was considered as the body’s energy regu-
lation system, while the immune system was primarily responsible
for defense. However, this perspective is too narrow. Immune cells
are highly metabolically active, and their function, differentiation,
and plasticity largely depend on their metabolic status. Conversely,
immune system activation profoundly affects systemic and cellular
metabolic processes (3). Recent studies, such as the comprehensi-
ve review by (5) on cancer and immunometabolism, illustrate that
metabolic flexibility is not only a characteristic of high-performing
muscle but also a critical requirement for immune competence.
Immunological responses — whether fighting infections, resolving
inflammation, or maintaining tolerance - rely on immune cells’
ability to adapt their metabolism to the respective context.

The interaction between metabolism and the immune system
plays a pivotal role in regulating inflammatory responses, with
glycolysis being particularly influential. During inflammation,
immune cells such as M1 macrophages and Th1/Th17 T lympho-
cytes shift their metabolism toward glycolysis, a process known
as the Warburg effect. This metabolic reprogramming provides
the energy and biosynthetic intermediates needed for rapid cell
proliferation and inflammatory signaling. Glycolysis in these
cells is essential for generating key metabolites, including lactate,
phosphoenolpyruvate (PEP), and succinate, which not only fuel
energy production but also actively participate in inflammatory
signaling, epigenetic regulation, and post-translational modifica-
tions that reinforce the pro-inflammatory phenotype (10).
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The core of these immunometabolic processes are mitochondria.
While the primary function of mitochondria is to produce ATP
through OXPHOS, they are also well known to regulate cell sig-
naling, apoptosis, calcium homeostasis, and hormone synthesis.
Their function is also essential for the polarization of immune
cells. M2 macrophages and Tregs rely more on efficient energy
production through OXPHOS, where mitochondria play a cent-
ral role in maintaining their functional integrity and promoting
anti-inflammatory mechanisms. The interplay between glycolysis
and OXPHOS is orchestrated by mitochondrial signals, which in-
fluence immune cell function and the resolution of inflammation
(1). As dynamic organelles, they are highly responsive to physiolo-
gical stressors — especially physical activity. The concept of “Exer-
cise as Mitochondrial Medicine,” described by David J. Bishop and
colleagues (2025, (2)), highlights that physical activity provides
a targeted stimulus for mitochondrial adaptation processes.
Exercise leads to short- and long-term changes in mitochondrial
biogenesis, function, and quality. Crucially, the dose matters: the
type, intensity, frequency, and duration of exercise largely deter-
mine mitochondrial responses (2). Moreover, exercise is a unique
approach to influence mitochondrial function. In the context of
the differentiated adaptation of mitochondria to training stimu-
li, further research should investigate their role not only as the
primary energy producers of the cell but also as key regulators of
immune cell metabolism. Through this dual function, they signi-
ficantly influence both the triggering and the resolution of inflam-
matory processes. Impaired mitochondrial function can contri-
bute to persistent inflammation and the development of chronic
diseases. Therefore, the targeted manipulation of mitochondrial
metabolism represents a promising approach for therapeutic in-
terventions aimed at modulating inflammation and improving
health outcomes (4).

A striking example of disturbed immunometabolic balance is
obesity and metabolic syndrome. Here, excessive energy intake
and fat accumulation lead to chronic, low-grade inflammation.
Hypertrophic adipocytes release increased danger signals, such
as DAMPs (Damage Associated Molecular Patterns), attracting
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macrophages and triggering a pro-inflammatory cytokine res-
ponse — particularly with TNF-o., IL-1B, and IL-6. This inflam-
matory environment exacerbates insulin resistance, disrupts
glucose metabolism, and impairs metabolic flexibility - the
ability to switch between glucose and fat as energy substrates
as needed. Additionally, pro-inflammatory cytokines inhibit
mitochondrial biogenesis and oxidative capacity in muscle tis-
sue. The result is a vicious cycle of reduced metabolic efficiency
and persistent inflammation, undermining not only metabolic
health but also athletic performance and recovery (14).

Chronic immune system activation leads to metabolic repro-
gramming that extends far beyond local inflammation. Persis-
tent inflammation promotes increased glycolysis in immune
and other cells, even when oxygen is available — a hallmark of
immunometabolic dysregulation in chronic conditions. Whi-
le this shift allows for rapid energy production, it comes at the
expense of long-term cellular resilience and homeostasis. Cer-
tain metabolites, such as succinate, lactate, and acetyl-CoA, act
as potent immunomodulators. Succinate stabilizes HIF-10. in
macrophages, promoting IL-1p production and maintaining a
pro-inflammatory response. Lactate has immunosuppressive
effects in the tumor microenvironment and influences T cell
function during chronic inflammation. These findings call for a
paradigm shift: metabolites are not merely metabolic intermedi-
ates but active signaling molecules, particularly for the immune
system. This helps explain both the mechanistic links between
exercise and the immune system and pathological connections
to systemic chronic inflammation associated with cardiovascu-
lar and metabolic diseases. It also opens new opportunities for
using physical activity as a targeted therapeutic intervention,
allowing for reciprocal immunomodulation through metabolic
processes (9).

The immunometabolic perspective can enhance diagnostics,
training and sports therapy at various levels. For example, me-
tabolic markers can indicate immunological changes, and vice
versa. Monitoring mitochondrial health, specific metabolite
levels (e.g. lactate, succinate), cytokine profiles and immune
function could thus become important in personalized training
medicine. In addition, targeted nutrition strategies that reduce
mitochondrial stress and alleviate chronic inflammation offer
new approaches in integrative sports medicine.

These topics will be the focus of the Sports, Medicine and
Health Summit 2025, which will promote interdisciplinary ex-
change between molecular biologists, physicians, exercise phys-
iologists and immunologists. Focusing on systemic interfaces
instead of isolated organs could make sports medicine a truly
integrative discipline.

Physical activity is one of the most effective non-pharmaco-
logical strategies to restore balance in the immunometabolic
network. Acute exercise at high intensity and duration triggers
atemporary inflammatory response characterized by elevated
IL-6 levels from working muscles. However, this is followed by
an anti-inflammatory cascade involving IL-10 and IL-1 receptor
antagonists, which suppress TNF-a (11). Long-term training,
especially moderate endurance training and HIIT, promotes
mitochondrial biogenesis, improves fatty acid oxidation, and
reduces systemic inflammation. With regard to the correlation
with cardiorespiratory fitness, we were able to show through
multi-omic approaches that the metabolic performance of T
cells is even associated with the training status (7). In this res-
pect, the immune system also seems to be trainable in terms of
physical fitness. These adaptations enhance metabolic flexibi-
lity, lower pro-inflammatory cytokine levels, and shift immune
cell populations toward an anti-inflammatory profile, such as
an increase in regulatory T cells. This systemic reorientation is
seen in both metabolically diseased individuals and elite ath-
letes, underscoring the universal importance of exercise as a
modulator of metabolism and immune response (6).
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Holistic and integrative models, such as the HIP, enable a com-
prehensive view of the systemic physiological adaptations of the
body to acute exercise and regular training.

The integrative view of the immune system and metabolism
offers a good example here. Disturbances in this interplay are
major contributors to the development of many chronic diseases
- but they also provide opportunities for therapeutic interven-
tion through exercise. Viewing physical activity through the lens
of mitochondrial medicine and immunometabolism makes it
clear: exercise is far more than fitness improvement; it is a pow-
erful, systemic regulator that sustainably influences metabolic
pathways, mitochondrial functions, and immune responses.

As understanding of these complex networks grows, sports
medicine faces the challenge - and opportunity - of translat-
ing molecular insights into practice and exploring new paths
toward prevention, healthy aging, and performance optimiza-
tion.

Conflict of Interest
The authors have no conflict of interest.

61



m

(2

3)

@)

(3)

(6)

(0]

(8

62

ANGAJALA A, LIM S, PHILLIPS JB, ET AL. Diverse Roles of Mitochondria
in Immune Responses: Novel Insights Into Immuno-Metabolism.
Front Immunol. 2018; 9: 1605. doi:10.3389/fimmu.2018.01605

BISHOP DJ, LEE MJ, PICARD M. Exercise as Mitochondrial Medicine:
How Does the Exercise Prescription Affect Mitochondrial
Adaptations to Training? Annu Rev Physiol. 2025; 87: 107-129.
doi:10.1146/annurev-physiol-022724-104836

BUCK MD, SOWELL RT, KAECH SM, PEARCE EL. Metabolic

Instruction of Immunity. Cell. 2017; 169: 570-586. doi:10.1016/j.
cell.2017.04.004

CHANDEL NS. Mitochondria as signaling organelles. BMC Biol.
2014; 12: 34. doi:10.1186/1741-7007-12-34

DANG Q, LI B, JIN B, ET AL. Cancer immunometabolism: advent,
challenges, and perspective. Mol Cancer. 2024; 23: 72.
do0i:10.1186/s12943-024-01981-5

DORNELES GP, DOS PASSOS AAZ, ROMAD PRT, PERES A. New Insights
about Regulatory T Cells Distribution and Function with
Exercise: The Role of Inmunometabolism. Curr Pharm Des.
2020; 26: 979-990. doi:10.2174/1381612826666200305125210
GEBHARDT K, HEBECKER A, HONEKAMP C, ET AL. Respiratory and
Metabolic Responses of CD4 + T Cells to Acute Exercise and
Their Association with Cardiorespiratory Fitness. Med Sci Sports
Exerc. 2024; 56: 1882-1892. doi:10.1249/MSS.0000000000003483
JAVED 1, CUI X, WANG X, ET AL. Implications of the Human Gut-Brain
and Gut-Cancer Axes for Future Nanomedicine. ACS Nano. 2020;
14: 14391-14416. doi:10.1021/acsnano.0c07258

(9) KELLY B, O°NEILL LA. Metabolic reprogramming in macrophages
and dendritic cells in innate immunity. Cell Res. 2015; 25: 771-
784. doi:10.1038/cr.2015.68

(10) O°NEILL LA, KISHTON RJ, RATHMELL ). A guide to immunometabolism
for immunologists. Nat Rev Immunol. 2016; 16: 553-565.
do0i:10.1038/nri.2016.70

(11) ROSA-NETO JC, LIRAFS, LITTLE JP, ET AL. Inmunometabolism-fit:
How exercise and training can modify T cell and macrophage
metabolism in health and disease. Exerc Immunol Rev. 2022; 28:
29-46.

(12) SOTO-HEREDERO G, GOMEZ DE LAS HERAS MM, GABANDE-RODRIGUEZ E,
OLLER J, MITTELBRUNN M. Glycolysis - a key player in the
inflammatory response. FEBS J. 2020; 287: 3350-3369.
doi:10.1111/febs.15327

(13) SUN X. The New Theory of Holistic Integrative Physiology (HIP).
The FASEB Journal. 2020; 34: 1-1. doi:10.1096/fasebj.2020.34.
51.08636

(14) WU H, BALLANTYNE CM. Metabolic Inflammation and Insulin
Resistance in Obesity. Circ Res. 2020; 126: 1549-1564. doi:10.1161/
CIRCRESAHA.119.315896

GERMAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE - 76 - 3/2025



Joisten, N

Systemic changes in tryptophan metabolites during and
after acute aerobic exercise under highly standardized
physiological conditions

1. RESEARCH GROUP SPORTS MEDICINE, Institute for Sport and Sport Science, TU Dortmund
University, Dortmund, Germany

2. DIVISION OF EXERCISE AND MOVEMENT SCIENCE, Institute for Sport Science, University of
Gottingen, Gottingen, Germany

> While a vast body of evidence demonstrates how powerful physical exercise training promotes he-
alth, the underlying mechanismsare still poorly understood. Exercise-induced changes in circulating
tryptophan metabolites is one of the underlying mechanisms but have not been investigated using
an holistic outcome panel including levels of indoles and kynurenine pathway metabolites. This talk
summarizes the findings of two unpublished experimental trials investigating the acute effects of a
single bout of aerobic exercise on all tryptophan metabolites assessed by HPLC MS/MS in blood serum.
Both trials were conducted under highly standardized laboratory conditions (time of day. nutritional
intake etc.) inyounghealthyadults. The findings of these trials will help us to better understand acute
exercise induced temporal resolutions of circulating tryptophan metabolites that mediate various
physiological signals (e.g..immunomodulatory or neuroactive effects)

Kirschbaum, E', Henke, F', Heyde, K*, Legerlotz, K’

Analyse der strukturellen Rahmenbedingungen der
Verletzungsprévention im Frauen-Mannschaftssport in
der 1. und 2. Bundesliga
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Hintergrund: Im Mannschaftssport sind Frauen signifikant haufiger von Kreuzbandrupturen
betroffen als Manner. Wihrend auf die zum Teil dafiir verantwortlichen geschlechtsspezifischen
anatomischen und physiologischen Unterschiede nur begrenzt eingewirkt werden kann, konnen
strukturelle Rahmenbedingungen, die Verletzungshaufigkeit und Mafinahmen der Pravention be-
cinflussen. Ziel dieser Studie war es, strukturelle Rahmenbedingungen der Verletzungsprivention
im Frauen-Mannschaftssport zu untersuchen.

Methode: Es wurden 301 Mannschaftssportlerinnen (22,6 + 4.2 Jahre, 174.0 + 7.8 cm, 676 + 8.1 kg,
22.3+2.0kg/m® 15.1 + 7.5 Trainingsstunden/Woche) aus der 1. und 2. Bundesliga der Sportarten
Basketball (n = 19). Feldhockey (n = 99), Fufball (n = 28), Handball (n = 41) und Volleyball (n = 114)
retrospektiv mittels eines Online-Fragebogens befragt. Fiir die statistische Auswertung wurde der
X*Test verwendet (p <.05).

Ergebnisse: Insgesamt sind 6 % der Sportlerinnen (n = 18) Vollprofis und 12 % (n = 37) Nationalspie-
lerinnen. Es bestehen signifikante Unterschiede zwischen den Sportarten im Anteil an Vollprofis
(p <0.001) und Nationalspielerinnen (p = 0.005). Eine jihrliche sportmedizinische Untersuchung
erfolgt bei 49 % der Sportlerinnen (n = 147) mit signifikanten Unterschieden zwischen Profi-/Natio-
nalspielerinnen und den anderen (p < 0.001), sowie zwischen den Sportarten (p < 0.001). Bei 40 % der
Sportlerinnen (n = 119) findet jahrlich eine Priventionsdiagnostik statt. mit signifikanten Unter-
schieden zwischen den Sportarten (p < 0.001), jedoch ohne signifikante Unterschiede beziiglich der
Sportlerinnen mit Profi-/Nationalspielerinnenstatus im Vergleich zu den anderen Sportlerinnen (p
=0.056). Von einer Kreuzbandruptur betroffene Sportlerinnen hatten zur Sicherstellung der korper-
lichen Belastbarkeit zu 65 % (n = 30) eine offizielle Return-to-Play Testung, und zu 61 % (n = 28) eine
Return-to-Competition Testung.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse zeigen strukturelle Unterschiede in der Verletzungsprivention
zwischen Sportarten und Spielerinnengruppen. Eine gezielte Verbesserung der Rahmenbedingungen
inPravention und Betreuungkdnnte das Potenzial haben. die sportliche Gesundheit der Sportlerinnen
langfristig zu fordern.
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The Influence of an Acute Endurance Intervention on
Breast Cancer Cell Growth — A Pilot Study

GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE, Institute of Cardiology and Sports Medicine, Dept. of
Molecular and Cellular Sports Medicine, Cologne, Germany
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Purpose: Breast cancer is the most prevalent cancer among women. Exercise modulates the immune
response and potentiallyinhibits tumor growth inanimal models. However. it remains unclear which
processis responsible for mediating these effects and alterations of the tumor microenvironment. This

pilot study examines whether exercise-induced changes in the tumor microenvironment directly
affect tumor cells, focusing on serum collected before and after acute endurance exercise and its
impact on breast cancer cell growth in vitro.

Methods: Twelve female participants underwent an acute endurance training program. Serum
samples were collected before. immediately after, and two hours post-exercise. MDA-MB-231 breast

cancer cells were incubated with the conditioned serum, and cell vitality and proliferation were as-
sessed. Cytokine arrays identified key cytokines. After identifying a key cytokine, we inhibited the
corresponding CXCR3 pathway and experiments were repeated to assess its impact.

Results: Exercise-conditioned serumsignificantly reduced cell vitality (p=0.046) and cell proliferati-
on(p=0.032) post-intervention and after the resting period (p<0.001). Cytokine array analysis revealed
changesin multiple cytokines, the changes in CXCL9 correlated negatively with the proliferation rate
(r=-1.p=0.005). Inhibition of the CXCL9 receptor CXCR3, also resulted in growth inhibitory effects,
bothinthe MTT Assay (t (10)= 3.064. p=0.012) and the Immunohistochemistry (t (10)=-11.734. p<0.01).
Conclusions: Our findings suggest that serum conditioned by an acute endurance intervention

cause changes in the tumor microenvironment. Based on our observations, these alterations cause
growth-inhibitory effects. likely mediated through the CXCR3 axis. They further support that each
exercise session can have inhibiting effects on tumor cell growth. This study therefore provides prelimi-
nary evidence supporting the potential role of exercise in modulating the tumour microenvironment
and highlights the need for further research to elucidate the mechanisms by which physical activity
may benefit cancer patients.

Kirschbaum, E', Henke, J', Heyde, K°, Legerlotz, K’

Return-to-Competition nach Ruptur des vorderen
Kreuzhandes bei Mannschaftsportlerinnen in der 1.
und 2. Bundesliga
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Hintergrund: In Spielsportarten haben Frauen ein zwei- bis sechsmal héheres Risiko fiir vordere
Kreuzbandrupturen (VKBR) als Manner. Nach einer VKBR erreichen Sportler:innen oft nicht ihr
urspriingliches Leistungsniveau. und es besteht ein erhohtes Risiko fiir eine Re-Ruptur. Ziel dieser
Studie war es, zu untersuchen, wie viele Sportlerinnen nach einer VKBR erfolgreich ins Spielgesche-
hen zuriickkehren (Return-to-Competition, RTC) und ob dabei Veranderungen im Leistungsniveau
auftreten.

Methode:Es wurden 301 Mannschaftssportlerinnen (22.6 + 4.2 Jahre, 174,0 + 7.8 cm., 67,6 = 8.1 kg,
22,3 +2,0kg/m” 15,1 + 7,5 Trainingsstunden/Woche) aus der 1. und 2. Bundesliga der Sportarten
Basketball (n = 19). Feldhockey (n = 99). Fuball (n = 28), Handball (n = 41) und Volleyball (n = 114)
retrospektivmittels eines Online-Fragebogens zur VKBR und dem RTC nach der Verletzung befragt.
Ergebnis:Insgesamt erlitten 62 Sportlerinnen (21 %) mindestens eine VKBR. davon hatten 7 (11 %)
eine Re-Ruptur. Bis zum Ende des Erhebungszeitraums kehrten 46 Sportlerinnen (74 %) in ihren Sport
zuriick, wobei 57 % (n = 26) vor dem RTC eine offizielle Testung der korperlichen Leistungsfihigkeit
absolvierten. Es spielten 89 % der Sportlerinnen (n = 41) wieder in der gleichen Liga wie vor der VKBR.
jedoch erreichten nur 5

% (n = 24) nach eigener Einschitzung ihr urspriingliches Leistungsniveau.
Seit der Verletzung gaben 67 % der Sportlerinnen (n = 31) an. vorsichtiger zu sein, und 28 % (n = 13)
berichteten von einer erhohten Verletzungsanfilligkeit.

Schlussfolgerung:Die Studie konnte zeigen, dass zwar die Mehrheit der Sportlerinnen nach einer
VKBRaufdas gleiche Spielniveau zuriickkehrt. jedoch nurjede zweite ihr urspriingliches Leistungs-
niveau erreicht. Erhohte Vorsicht und eine gesteigerte Verletzungsanfilligkeit deuten auflangfris-
tige physische und psychische Auswirkungen hin. Diese Ergebnisse betonen die Notwendigkeit, im

Frauenleistungssport gezielte Strukturen und Rehabilitationsprogramme zu etablieren, die eine
vollstandige Riickkehr auf das urspriingliche Leistungsniveau ermaglichen.
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MS-PAT — Die MS-spezifische Live-Online-
Patientenschulung fiir einen aktiven Lebensstil

1. DEUTSCHE MULTIPLE SKLEROSE GESELLSCHAFT

Hintergrund: Viele Menschen mit der chronischen Erkrankung Multiple Sklerose (MS) méchten den
Krankheitsverlauf nicht nur durch die Pharmakotherapie. sondern auch durch einen aktiven Lebensstil
positiv beeinflussen. Dabei bieten Patientenschulungen durch evidenzbasiertes Wissen die Moglichkeit
die Gesundheitskompetenz der Betroffenen zu verbessern. Nach § 43 SGB V besteht allerdings nur die
Maglichkeit Patientenschulungen in Prisenz wahrzunehmen. Ein ortsunabhingiges, flichendeckendes
Angebot fehltbislang.

Methode: Die MS-spezifische Patientenschulung (MS-PAT) der Deutschen Multiple Sklerose Gesellschaft
(DMSG) zielt daraufab Menschen mit MS (MmMS) sowohllive als auch in einem Blended-Learning-Kon-
zeptonline evidenzbasierte Informationen iiber Lebensstilfaktoren zu vermitteln. MS-PAT ist modulartig

aufgebaut: In 8 Live-Online-Veranstaltungen und 8 E-Learning-Modulen werden u.a. die Themen Neu-
rophysiologie, Symptomatik. Therapie. Sport. Erndhrung und Stressmanagement in einer Gruppe von
maximal n=15 Betroffenen erarbeitet und durch einen geschulten Peer begleitet. Am Ende einer jeden
Einheit erfolgt ein Quiz sowie eine Evaluation.

Ergebnis: Bisher haben n=27 MmMS an MS-PAT teilgenommen und n=10 Personen alle Wissenstests
sowie Evaluationsbogen online ausgefiillt. Die Stichprobe ist im Schnitt 51.3+8.9 Jahre alt (mannlich =
3.weiblich = 7) mit einer durchschnittlichen Krankheitsdauer von 6.8 (+ 6.1 Jahre: Range: 2-18 Jahre). Die
Wissensfragen wurdenzu 96.8%korrekt beantwortet. Die Auswahl der Themen (1.8+0.8). Verstindlichkeit
(1.8+0.8). Vortragsweise (2:+0.8). Atmosphire (1.6+0.9) und Gruppengrafe (1.5:0.8) wurden von sehr gut bis
gutbewertet. die Dimension Gruppenaustausch mitausreichend (3.9:14). Die Schulung wurde insgesamt
mitderNotegut (1.8:1,0)im Durchschnittbewertet. In offenen Fragen wurdeninsbesondere die Vielfalt der

‘Themen. der wertschiitzende Umgang und das Format des Blended-Learning-Konzepts hervorgehoben.

Schlussfolgerung: Eswerdenweiterhinkontinuierlich Daten zur Schulung gesammelt und ausgewertet,
um belastbare Aussagen treffen zu konnen. Fiir Menschen mit Mobilitétseinschrankungen, Fatigue-Sym-
ptomatikund Konzentrationsschwierigkeiten sind Live-Online-Veranstaltungen kombiniert mi

car-
ning-Modulen eine gute Moglichkeit im eigenen Lerntempo. unabhingigvom Ort oder der Einschrinkung,
die cigene Gesundheitskompetenz zu verbessern sowie sich mit anderen Betroffenen auszutauschen.
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Wirkungen von Isoliertem Training der Lumbal-
extensoren auf chronische Riickenschmerzen sowie
auf radikulare Beschwerden bei spezifischen Wirbel-
saulenerkrankungen: Ergebnisse einer prospektiven
Studie mit multidimensionalem Assessment
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Hintergrund: Die klinische Behandlung chronischer Riickenbeschwerden (CLBP, chronic low back pain)
erfordert ein multimodales Management inklusive morphologischer. funktioneller. physiologischer und
biomechanischer Dimensionen (Matheve etal. 2024). Das Isolierte Training der Lumbalextensoren (ILEX)
hatsichin Studien als vielversprechend erwiesen (Steele et al 2014). Unklar ist. inwieweit ILEX, allein oder
kombiniertmitanderen Therapien, biologische und psychosoziale Parameter beeinflusst (Fortin et al. 2023).
Methodik:61 CLBP-Patienten mit radikuliren Beschwerden und spezifischen Pathologien wurden in

zwei Gruppen aufgeteilt. Die Gruppe ILEX+ (n=30: 0 42 Jahre) absolvierte 25 Einheiten eines ILEX-Pro-
tokolls (1-2x pro Woche) in Verbindung mit manueller Therapie und Kriftigungsiibungen. Die Gruppe
ILEX (n=31: 040 Jahre) fithrte ausschlieflich ILEX durch. Die Beckenfixierungam ILEX-Gerit erfolgte
standardisiert mit softwarebasierter Trainingssteuerung. Schmerz (VAS). korperliche Einschrinkung
(ODI) und Lebensqualitit (SF-36) wurden zu fiinf Zeitpunkten erfasst. Aufierdem wurden die Muskel-
querschnittsfliche (CSA) des M. Multifidus (Ultraschall), die Muskelaktivitat (Elektromyografie). die
Maximalkraft (ILEX) sowie Korperhaltung, Beweglichkeit und Stabilitit (Riickenmaus) gemessen.
Ergebnisse:Beide Gruppen zeigten einelineare Schmerzreduktion (VAS; ILEX+ t1:46.45 (Mittelwert),
15:18.24: ILEX t1: 49.05. t5: 19.29: p<0.001) und Abnahme der Einschriinkungen (ODI: ILEX+ t1:20 %,
t5:9 %: ILEX t1: 24 % 6: p<0.001) einhergehend mit einem Anstieg der Lebensqualitit (SF-36)
(p<0.001). Lineare, signifikante Zuwichse wurden in der Muskelmorphologie (CSA) und der Maxi-
malkraftverzeichnet (CSA: ILEX+ t1:8.07 cm” 15:8.82 cm™ ILEX t1:7.93 e, 15:8.49 em” / Kraft: ILEX+
t1:181,07Nm, t5: 262,24 Nm: ILEX t1: 171,68 Nm, t5: 255,29 Nm: p<0,001). Signifikante Verinderungen
elektromyografischer und biomechanischer Parameter wurden keine festgestellt.
Schlussfolgerungen:ILEX - mit und ohne zusitzliche Therapien - zeigt hohes klinisches Poten-
zial. Die Ergebnisse suggerieren, dass die Effekte primér auf funktionellen und morphologischen
Anpassungen und weniger auf neuromuskuliren oder biomechanischen Effekten beruhen. Weitere
multidimensionale Studiendesigns sind gefragt. um ein umfassenderes Verstindnis des Regenera-
tionsmechanismus zu ermaglichen.
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Innere Barrieren managen: Wie Trainings-
einsteiger*innen durch Selbstgesprache Demotivation
iiberwinden — Befunde einer qualitativen Studie

im Kontext der Bewegungsforderung

1. DRK

Hintergrund: Intrapersonale Barrieren wie Demotivation konnen das Ausfiihren eines intendierten Sport-
verhaltens von erwachsenen Trainingseinsteiger“innen beeintréchtigen. Insbesondere Situationen der De-
motivation stellenim Kontext der Bewegungsforderungein herausforderndes Setting fiir Interventionen dar.
Eineim Sportkontext zur Selbstregulation und erfolgreichem Management solcher Barrieren hiufigunter-
suchte Strategie sind Selbstgesprache. Hier zeigen theoretische Ansitze und empirische Studien mogliche
Selbstgespriichsinhaltein demotivationalen Situationen von Athlet"innen‘innen (Fritsch etal.. 2024; Fritsch
& Latinjak, 2021; Van Raalte et al.. 2016). die sich um Erkenntnisse zum Barrierenmanagement erweitern
lassen (Kriamer & Gohner, 2016). Noch unerforscht sind derartige Selbstgesprache von Trainingseinsteigerin-
nen in Verbindung mit der tatsichlichen Verhaltensausfiihrung (Weinberg, 2018). Diese Studie untersucht
deshalb die Forschungsfrage, welche Inhalte erfolgreiche und nicht-erfolgreiche zielgerichtete Selbstge-
spréche von erwachsenen Trainingseinsteiger“innen im Setting demotivationaler Situationen aufweisen.
Methode: Zur Beantwortung der Forschungsfrage wird ein exploratives qualitatives Vorgehen gewiihlt: Um
innere psychologische Mechanismen zuginglich zu machen. zeichnen sieben Trainingseinsteiger‘innen iiber
acht Wochen im Rahmen des lauten Denkens (Konrad. 2020)zielgerichtete Selbstgespriiche in demotivatio-
nalen Situationen auf. Die Auswertung erfolgt iiber die strukturierende qualitative Inhaltsanalyse (Kuckartz
&Radiker, 2024).

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen Unterschiede hinsichtlich der Inhalte und Inhaltskombinationen zwischen

erfolgreichen und nicht-erfolgreichen Selbstgesprichen: So scheinen u. . fiir erfolgreiche Selbstgesprache die
Stirkungdes Selbstvertrauens und Selbstbildes von Bedeutung zusein - insbesondere, wenn diese mit Inhalten
zur negativen Bewertung des vermeidenden Verhaltens und Fokussierung der Nachteile des Nicht-Trainierens
kombiniert sind. Dagegen zeichnen sich nicht-erfolgreiche Selbstgespriche u.a. durch Kombinationen der ne-
gativen Bewertung des eigenen vermeidenden Trainingsverhaltens mit Inhalten zur Forderung extrinsischer
Motivation oder Selbstkontrolle aus.

Schlussfolgerung: Selbstgespriiche kinnen bei Trainingseinsteigerinnen zur Uberwindungvon Demotivation
und damit zur Trainingsumsetzungbeitragen. wobei erfolgreiche Selbstgespriche durch spezifische Inhaltskom-
binationen gekennzeichnet sind. die sich zudemim Abgleich mit dem Forschungsstand zu Athlet“innen (Fritsch
&Latinjak,2021)inverschiedenen Aspekten wie der Stirkung des Selbstbildes unterscheiden. Die Erkenntnisse
dienen der Konzeption niedrigschwelliger Interventionen zur Bewegungsforderung dieser Zielgruppe.

Lautner, C', Dietsch, , Bulla, V', Diel, P!, Isenmann, E'

Die potenziellen anabolen und leistungssteigernden
I_@ffekte von Ecdysteron im Sport — eine systematische
Ubersicht mit Meta-Analyse
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Hintergrund: Ecdysteron, ein Phytosteroid mitunter enthalten in Spinat und Quinoa, wird seit den
1980ern insbesondere in russischsprachigen Landern zur Leistungssteigerung genutzt. Invitro und
inTiermodellen zeigt es eindeutiganabole und leistungssteigernde Effekte. jedoch liegt derzeit keine
systematische Ubersicht zu diesen Effekten beim Menschen vor.

Methode: Gemif den PRISMA-Richtlinien erfolgte eine systematische Sichtungvon vier Datenban-

ken (Pubmed. Sportdiskus, WebOfScience, BISP Surf) im Vier-Augen-Prinzip. Eingeschlossen wurden
ausschliefSlich placebokontrollierte doppelblind Studien in deutscher. englischer oder russischer
Sprache mit klar definiertem Trainingsprotokoll und Applikationsform. Bei Uneinigkeit der Anzahl
identifizierter Studien wurde eine dritte unabhingige Person hinzugezogen. Fiir die Datenauswer-
tungund statistische Auswertung wurden die aktuellen Versionen der Softwareprogramme Rayyan
und ReviewManager verwendet. Die Studienqualitit wurde mittels Risk of Bias bewertet.
Ergebnisse: Nach der Entfernung von Duplikaten konnten insgesamt 1167 Studien identifiziert
werden, wovon 22 Volltexte iiberpriift wurden. Insgesamt konnten 4 Studien mit insgesamt 121
Teilnehmenden (66 Intervention, 55 Kontrolle; 37 Frauen, 84 Manner) in die Auswertung inkludiert
werden. Es konnte ein kleiner signifikanter Effekt in der Kraftfihigkeit im Unterkorper festgestellt
werden (SMD:0.39,95%K1[0.03.0.76]. p = 0,03). In der Kraftfihigkeit im Oberkorper konnte hingegen
keine signifikante Verbesserung beobachtet werden (SMD: 0.61. 95% K1 [-0.47. 1.70]: p = 0.27). Die
Effekte auf Korpergewicht (SMD: 0.09; 95% KI[-0.43, 0.61]: p = 0.73). fettfreie Masse (SMD: 0.19, 95%
KI[-0.52.0.90]: p =0.60) und Fettmasse (SMD: 0.04:95% K1[-0.33,0.40: p = 0.84]) waren ebenfalls nicht
signifikant. Zudem konnte festgestellt werden. dass nur zwei der vier Untersuchungen die tatséchliche
Ecdysteron Konzentration analysierten.

Schlussfolgerung: Erste Ergebnisse deuten darauf hin, dass Ecdysteron einen kleinen signifikanten
Einfluss aufdie Kraftfihigkeitim Unterkorper besitzt. Im Oberkorper und in der Korperzusammenset-

zungsind die Ergebnisse hingegen uneindeutig. Zudem wurde nichtin allen Untersuchungen die tatsich-
liche Ecdysteron Konzentration iiberpriift, sodass dies womdglich die Ergebnisse beeinflussen kinnte.
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Differential exercise blood pressure response

in patients with hypertrophic, non-obstructive
cardiomyopathy compared to patients with heart
failure and preserved ejection fraction

1. PRAVENTIVE SPORTMEDIZIN UND SPORTKARDIOLOGIE, Klinikum rechts der Isar

Background: Peak systolic blood pressure (SBPpeak) or increase of systolic blood pressure from rest
to peak exercise (SBPsupine-to peak) is used to risk stratify patients with heart failure and preserved
ejection fraction (HFpEF) and hypertrophic cardiomyopathy (HCM). However, SBPpeak depends on
cardiac output (CO). Relating the slope of SBP to workload may better reflect peripheral adaptations
to exercise. While SBP/W has been associated with increased mortality in HFpEF. the prognostic
utility of SBP/W in HCM remains unknown.

Purpose: To evaluate blood pressure response during exercise in relation to workload in HFpEF and
HCM patients and assess its prognostic utility.

Methods: Thisisaretrospective. single-centre analysis of HFpEF and HCM patients. Patients repor-
ted to our outpatient clinic for bicycle ergometry. Hospitalizations and cardiovascular events were
assessed after 4 years. Differences between SBPpeak, SBPsupine-to peak as well as SBP/W slope were
compared between groups.

Results: 52 patients were included (HCM: n=21, HFpEF: n=31). HFpEF patients were older (71.8+/-18.0
yearsvs.53.7+/-17.9 years, p<.001) and showed lower performance (132.4+/- 63.8Wvs. 271.6+/-81.6W,
p<.001). Hypertension at rest (HCM: n=10, HFpEF: n=20: p=0.391) and BMI (HCM: 25.0 +/- 2.7kg/m2.
HFpEF:25.7 +/- 6.6kg/m2. p=0.238) did not differ between groups. SBPpeak (207.6+/-26.5 mmHg vs.
181.7+/- 32.1mmHg, p=0.001) and SBPsupine-to peak (76.0+/-23.8 mmHg vs. 50.6+/- 25.0mmHg,
p=0.001) were higherin HCM compared to HFpEF. SBP/W (0.7+/- 0.3mmHg/ W vs. 0.6+/- 0.3mmHg/W.,
p=0.321) did not differ between HCM and HFpEF patients. In 3 out of 4 hospitalized HFpEF patients
SBP/W slope was elevated. while SBPpeak and SBPsupine-to peak were reduced or within normal
range. There were no hospitalizations in HCM.

Conclusions: SBP/W slope is comparable between HCM and HFpEF, butits prognostic utility in HCM
remains unclear. Higher SBPpeak and SBPsupine-to peak in HCM patients may be the result of higher

COasaphysiological response Lo exercise.
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The effect of soccer headings and match performance
on the serum concentration of brain damage markers
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Background: In the last decade, there has been increasing interest in investigating the relationship
between biochemical markers of brain damage and performance in elite athletes. In particular, the
markers neuron specific enolase (NSE) and S100b protein have been the subject of active research,
as their serum concentrations may indicate the degree of neuronal damage. The aim of the present
study was to evaluate the relationship between these biochemical markers and measures of match
performance, such as headings and physical activity during a match. in elite male footballers. The
study hypothesis was that theincrease in brain injury markers would not be associated with heading,
but with motor activity or other factors.

Method: The study was conducted in Moscow. Russian Federation. Elite Caucasian male football
players (n=24, mean age 27 years) were included in the study. Inclusion criteria were as follows: male

gender, no concussion in the analysed match, = 75 minutes of playing time in the analysed match.
Exclusion criteria were as follows: goalkeeper position. < 75 minutesin the analysed match, refusal to
participatein the study. Serum concentrations of NSE and S100b were measured 24 hours before the
match and 12 and 40-48 hours after the match. The InStat kinematic system was used to determine
headings and match performance variables such as high-intensity running and sprinting.

Results: Levels of NSE and s100b were significantly higher after the match. No significant correlation
was observed between headings, high-intensity running or sprinting and levels of NSE and S100b.
Conclusion: The concentration of markers ofbrain damage increased after the match. However, this

was not associated with heading, high-intensity running or sprinting. These findings may indicate
apossible non-brain origin of the analysed markers or other as yet unidentified factors influencing
the concentration of the markers.
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Reliability of smartwatch blood pressure and arterial
oxygen saturation measurements
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Purpose: Theaim of this research is to evaluate and compare the measurement of blood pressure and
arterial oxygen saturation in elderly people using Smartwatch in comparison with reference devices.
Study design: Quantitative. descriptive, and cross-sectional study. Methods: We recruited 50 subjects
aged between 50 and 89 (70.60+12.03 years). including 34 women and 16 men. Three blood pressure
measurements were taken simultaneously using the Smartwatch and an Ambulatory Blood pressure
monitoring (reference device). Arterial oxygen saturation was measured simultaneously using the
Smartwatch and the oximeter. The T-test for independent samples was used to compare variables
and theintraclass correlation coefficient to verify the correlation. Results: Considering the correlation
between blood pressure measured by the Smartwatch and Ambulatory Blood Pressure Monitoring,
thesystolicblood pressure variable in the three measurementsis rated Good (ICC<0.87 and ICC=0.90).
In the diastolic blood pressure variable, the correlation varies between Good and Excellent (ICC<0.82
and ICC=0.91). The independent-sample T-test between the blood pressure samples on the systolic
blood pressure variable in the three measurements showed no differences (p=0.64: p=0.74 and p=0.86).
Inthe diastolic blood pressure variable, there was also no significance (p=0.80: p=0.51 and p=0.84). The
correlation between the Arterial Oxygen Saturation measured by the Smartwatch and the Oximeter
inthe Arterial Oxygen Saturation variable was moderate (ICC=0.68). Theindependent-samples T-test
between the Arterial Oxygen Saturation samples showed no differences (p=0.67). Conclusion: Our
study showed that the Smartwatchis capable of reliably measuringresting blood pressure and arterial
oxygen saturation in an elderly population.
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Wingate Anaerobic Test as a potential predictor of
900-m time in Short-Track Speed Skating
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Short-Track Speed Skating (STSS) is an Olympic discipline in which anaerobic performance
plays a central role. An established assessment tool for anaerobic performance in STSS athletes is
the Wingate Anaerobic Test (WAnT). The aim of this study was to investigate whether WAnT could
be used as a predictor of sport-specific performance in the STSS 500-m races. Data from 72 German
national STSS athletes (33 female, 39 male) were analysed retrospectively. The statistical analyses
included descriptive procedures as well aslinear mixed-model analyses. The results showed significant
correlations between WAnT outcomes and 500-m performance of STSS athletes. In male athletes, the
coefficients were -0.40 for relative Mean Power (rMP) and -0.32 for relative Peak Power (rPP) (p < 0.001).
For female athletes. the rMP showed no significant correlation whereas rPP was significantly correla-
ted witha coefficient of -0.41 (p < 0.001). Marginal R2 values ranged between 0% and 12%. Conditional
R2reached up to 76% depending on sexand WANT parameter investigated. In conclusion while WAnT
canberegarded as a potential predictor of time in 500-m STSS races. it should be used in conjunction
with other performance metrics and individualized assessments to better predict performance.

: Short-Track Speed Skating: Wingate Anaerobic Test: anaerobic performance assessment,
Keywords: Short-Track Speed Skating; Wingate A bic Test: bic perf t
linear mixed-model analyses
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Objectives: Short-Track Speed Skating (STSS) is a high-intensity ice sport characterized by fast-paced
races and proximity among athletes, which inherently poses a risk for falls and injuries. This paper
presents a comprehensive analysis of orthopedic-traumatological injuries in German national STSS

athletes with comparisons to previous studies.

Methods: Medical records of 69 athletes (30 females, 39 males) who were part of the German natio-
nal team between 2009 and 2020 were analyzed retrospectively based on a new standardized injury
surveillance system published by the International Olympic Committee in 2020.

Results: The average career duration of athletes on the German STSS national team was 10.9 + 4.4

years, with each athlete accumulating 10,116 + 4.326 hours of exposure torisk during training. A total
of 371 orthopedic-traumatological injuries requiring medical consultation (IRMCs) were recorded.
withanestimated incidence of 0.53 per 1.000 hours of exposure. 69.8% of the observed injuries affected
thelower extremities, primarily involving the knee and ankle. Joint injuries were the leading cause of
IRMCs. accounting for 16.3% of cases. The majority of IRMCs occurred during on-ice training (45.0%),
followed by off-ice training (30.0%). and competitions (25.0%).

Conclusion: This was the first implementation based on a standardized injury surveillance system

in STSS. Important information about career-related injuries and injury patterns resulted from the
analyses. However. further prospective research is needed to support the prevention of health issues
inSTSS.
Keywords: Short-Track Speed Skating, sports injury, reporting of epidemiological data on injury
and illness in sport
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Comparison of metabolic and stress responses of
runners participating in marathon and ultramarathon
races
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Background: Marathon as the longest Olympian running distance s considered the ultimate fron-
tier for the majority of recreational athletes, where musculoskeletal, cardiovascular and nutritional
adaptation are required for reaching the finish line. Ultramarathon (all distances above 42.195 km)
imposes even more stress on the athlete’s body systems, but the respective stress extent compared to
marathons are still insufficiently examined.

Methods: Female and male participants of an ultramarathon (100/160.9/230 km) and a marathon
competition were examined regarding personal characteristics, nutritional strategies, race nutrition
composition. energy expenditure/intake, motor skills. energy and cell metabolism as well as objective
and subjective stress response. Pre and Post race, questionnaires, blood/saliva sampling, as well as
body composition analysis were applied.

Results: 60 marathon (23% female) and 43 ultramarathon (37% female) runners finished the race.
Energy deficit ranged from 2324 (marathon) to 5221-8562 kcal (ultramarathon). while energy fueling
during marathon were provided by 90% carbohydrates. 5% fat and 5% protein. and during ultramara-
thon by 82% carbohydrates, 10% fat and 8% protein. respectively. Despite lower heart frequency and
runningspeed. damage markers and stress response were similar during ultramarathon. More hormo-

nal targets regarding energy metabolism were affected by marathon, especially in the field of hunger
and satiety sensitivity (e.g. GLP-1. Ghrelin, Insulin). Both conditions showed a high immune system
activation (e.g. leucocytes), while subjective exhaustion was higher in ultramarathon participants.
Conclusion: Although running velocities and distances are extremely different between recreational

athletes participating in marathon and ultramarathon events, the observed metabolic and cellular
stress seems similar. Nevertheless. discrepancies between fuelingstrategies with less available recom-
mendations during ultramarathon competition, which still mostly relies on individual experience,
might contribute to the observed increased cellular damage and subjective fatigue. Optimizing energy
intake by increased fluid protein intake might be a useful in-race and regeneration strategy.
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Auswirkungen einer Covid-19 Infektion auf die Ausdauer-
leistungsféhigkeit bei Leistungssportlerinnen und Leis-
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1 Analyse der kdrperlichen Leistungsfahigkeit nach Covid-19: Die Corona-19-Pandemiestellte den
Leistungssport vor beispiellose Herausforderungen. Aus medizinischer Sicht war es von immenser Bedeu-
tung, rasch herauszufinden, wie sich Infektionen, aber auch Impfungen auf den Organismus des Athleten
auswirken. Diese Studie beschiftigte sich mit der Frage, ob eine durchgemachte Erkrankung kurz- bzw.
langerfristigdie Ausdauerleistungsfahigkeit von Kadersportlern einschranken kann und sollte zudem analy-
sieren. obim Rahmen der Return toSport Untersuchungklinisch relevante Auffélligkeiten festzustellen sind.
Die Studie wurde als prospektive. longitudinale, klinisch-kontrollierte Studie mit einer Kontrollkohorte
in einem lizensierten Untersuchungszentrum des DOSB durchgefiihrt, wobei 86 Leistungssportler und
Leistungssportlerinnen eingeschlossen wurden.

Anhand von zwei Kohorten wurdein der Studie die Dynamik der korperlichen Ausdauerleistungsfihigkeit
im Lingsschnitt nach durchgemachter Covid-19-Infektion untersucht. Die 1. Kohorte (C1) bestand aus Leis-

tungssportler/innen mit positivem Covid-19-Test, mit mindestens milden Symptomen, die zweite Kohorte
(C2)aus Leistungssportler/innen. die bis zu diesem Zeitpunkt keinen positiven Covid-19-Test erhalten hatten.
Die Ausdauerleistungsfahigkeit der Leistungssportler/innen beider Kohorten wurde mit Hilfe eines
Belastungs-EKGs ermittelt. Die dabei ermittelten Herzfrequenzen mit den jeweiligen Wattstufen bildeten
die Zentraleinheit zur Ermittlung der Ausdauerleistungsfihigkeit.

Es zeigte sich, dassinnerhalb der Post-Covid-Kohorte im Vergleich zwischen der Return-to-Sport-Unter-
suchungkurznach der durchgemachten Infektion und der Nachuntersuchungnach ca. sechs Monaten kein

signifikanter Leistungsabfall festzustellen war. Dies fand sich auch beim Vergleich der Leistungsfahigkeit
zwischen der Post-Covid-Kohorte zum Zeitpunkt der Return-to-Sport-Untersuchungund der Kontroll-Ko-
horte. bestehend aus Covid-19-freien Leistungssportler/innen sowie beim Vergleich der Leistungsfihigkeit
zwischen der Post-Covid-Kohorte zum Zeitpunkt der Kontrolluntersuchung nach circa sechs Monaten und
der der Kontroll-Kohorte.

Bei einzelnen Leistungssportler/innen lieBen sich Auffélligkeiten in der Laboranalytik. im Ruhe- und
Belastungs-EKG sowie bei der Echokardiographie beobachten.

Grundsatzlich bleibt zu bemerken. dass laut der aktuellen Datenlage und der Studienergebnisse kaum
langfristige Defizite beziiglich des Leistungsvermagens gefunden wurden. Dennoch ist eine umfassende

Betreuung durch die Sportmedizin beim komplikationslosen Wiedereinstiegin das Trainingsgeschehen
von enormer Wichtigkeit.

Maia, A, Madeira, R', Neiva, H', Fonseca, C', Antunes, A', Anjos, L', Ferreira, M,
Pinheiro, M', Esteves, D'

Impact of 12 weeks of concurrent training in breast
cancer survivors: Improvement in cardiorespiratory
fitness, strength and body composition

1. UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR

Purpose: The study aimed to analyze the effect of concurrent training in cardiorespiratory fitness,
strength and body composition on breast cancer survivors. Methods: Twenty-eight breast cancer
survivors (mean age 55.64 + 8.60 years). who had completed all cancer treatments at least 6 months
priorand had no contraindications to physical activity, were enrolled in the study. Participants under-
wentastructured 12-week concurrent training program, combining aerobic and resistance exercises,
performed twice weekly. Cardiorespiratory fitness, muscular strength., and body composition were
evaluated both at baseline and post-intervention (12 weeks). Results: After 12 weeks of intervention,
significant changes were found in maximal oxygen uptake (p<0.01), sit-stand test (p<0.01), seated
medicine ball throw (p<0.01). right and left handgrip strength (p<0.01). muscle strength in chest press
(p<0.01) andleg press (p<0.01). Furthermore, body fat (p<0.01) and free fat mass (p<0.01) was reduced.
Conclusion: These results showed improvements in cardiorespiratory fitness. upper and lower limb
strength. and in body composition after the concurrent training program. These positive effects of
concurrent training programs on breast cancer survivors underline the importance of their early
inclusion in structured physical exe
Keywords: Exercise: Concurrent training; Cancer; Breast cancer

ise programs.
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Wie kann sich der Outdoorsport vor Gesundheitsrisiken
durch den Klimawandel schiitzen? — Ergebnisse einer
transdisziplinaren Experten-Delphi-Studie

MEDIZINISCHE FAKULTAT MANNHEIM DER UNIVERSITAT HEIDELBERG
PADAGOGISCHE HOCHSCHULE SCHWABISCH GMUND
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Hintergrund: Eine nachhaltige Entwicklung des Sports erfordert zum einen Klimaschutz- und zum
anderen Klimaanpassungsmafnahmen. Die Vereinten Nationen haben mit dem UNFCCC Sports for
Climate Action Framework einen ersten Vorschlag einer sportspezifischen Klimaschutzstrategie
veroffentlicht. Da bis dato eine Klimaanpassungsstrategie fiir den Sport fehlt, wurde spezifisch zu
dem fiir Deutschland zu erwartenden Szenario eine transdisziplinire Delphi-Studie mit 48 Experten
aus Theorie und Praxis durchgefiihrt.

Methode: Im Rahmen eines klassischen asynchronen Delphi-Verfahrens wurden einerseits 24

ArztInnen mit fachirztlicher Expertise im Bereich Dermatologie, Innere Medizin, Allergologie,
Sportmedizin. Infektiologie oder Toxikologie eingeladen. Befragt wurden auflerdem 24 ExpertIn-
nen aus den acht mitgliederstéirksten im Deutschen Olympischen Sportbund (DOSB) organisierten
Outdoorsportverbinden. Diese Sportverbinde wiesen zu oben genanntem Stichtag insgesamt 14
Mio.. Die drei Befragungsrunden wurden online im Abstand von jeweils vier Wochen durchgefiihrt,
inhaltsanalytisch ausgewertet und in einem iterativen Verfahren von den ExpertInnen konsentiert.
Ergebnis: Die von den ExpertInnen empfohlenen verhaltnispraventiven Mafnahmen lassen sich ver-
tikalinrisikospezifische technisch-bauliche, organisatorische und personenbezogene MafSnahmen
gruppieren. Gleichzeitiglassen sich die Vorschlige horizontal entlang der Dimensionen  Hitzerisiken’,
Unfall-und Verletzungs ", UV-d ierte Risiken’, 'Inhalative Risiken’. .Infektions- und Into-
xikationsrisiken" und .mentale Risiken" differenzieren. Die befragten ExpertInnen benannten auch
unterstiitzende. risikoiibergreifende Querschnittsmafnahmen. welche die sechs Risikofelder in ihrer

Gesamtheit beriicksichtigen. Dazu zihlten Handlungspline, Warnsysteme und Finanzierungskon-
zepte, Kooperationen Koordinationsmafnahmen zwischen DOSB und den einzelnen Verbinden und
Vereinen sowie Informations- und Evaluationskonzepte. Eine zentrale sportart- und risikotibergrei-
fende Rolle spielen Bildungsmafinahmen. Insbesondere die Aus-, Fort- und Weiterbildung der Trainer
und Ubungsleiter sollte aus Sicht der Experten um klimaspezifische Themen erweitert werden. Das
mehrstufige Delphi-Verfahren fiihrte zur Ausdifferenzierung eines empirisch fundierten Modells,
dem Sports, Clubs and Climate Change Pyramid Model” (SC3-Pyramiden-Modell).
Schlussfolgerung: Dicauf einer empirischen Basis ermittelten und anschliefSend systematisierten
Adaptationsmafinahmen kdnnen als Ausgangsbasis eines sportartspezifischen Modells zur Anpas-
sung an die mannigfaltigen Folgen des Klimawandels dienen. Unter anderem der DOSB nutzt dieses
Modell bereits zur Entwicklung kiinftiger Anpassungskonzepte.

Schneider, S', Leer, S'

Hitze- und UV-Risiken im Outdoorsport: Wissens- und
Praventionsdefizite in der deutschen Trainerschaft

1. MEDIZINISCHE FAKULTAT MANNHEIM DER UNIVERSITAT HEIDELBERG

> Hintergrund: Im Zuge des Klimawandels wird eine deutliche Zunahme von Hitze- und UV-Belas-
tungen erwartet. Beim Schutz der in Deutschland mehr als 15 Millionen Outdoor-Sportler nehmen
Trainer eine Schliisselrolle ein. Im Rahmen der jiingst abgeschlossenen Climate Change, Coaches and
Outdoor Sports (C30) Study wurden Trainer zu Priventionswissen. -praxis und Handlungsoptionen
befragt.
> Methode: Bundesweit wurden 1.200 Trainer aus den zehn groten Outdoor-Sportverbinden mit
einem durch Expert-Review und Pretest validierten standardisierten asynchronen Online-Frage-
bogen zwischen Mai 2022 und Juni 2023 reprisentativ befragt. Das Priventionswissen beziiglich
Hitze- respektive UV-spezifischer Risiken und Erkrankungen wurde mittels international etablierter
Scores operationalisiert (Knowledge of Heat Related Illness Symptoms Index: Skin Cancer and Sun
Knowledge Scale: Range: 0-25) und mittels induktiver Statistik ausgewertet. Die Erfassungrealisierter
sowie grundsitzlich umsetzbarer Praventionsmafinahmen stiitzte sich auf offizielle Empfehlungen
und Leitlinien. Als Vignette wurde ein .wolkenloser, sonniger Sommertag mit einer AufSentemperatur
von >30°C" vorgegeben. Auf einer 100-Punkte-Likertskala wurde der aktuelle sowie der grundsitzlich
im Training realisierbare Umselzungsgrad angeben.
Ergebnis: Uberalle Sportarten hinweg zeigten sich sowohl beziiglich Hitzerisiken (Indexmittelwert
10.31+/-1.81) als auch UV-Risiken (Skalenmittelwert 17.76+/-2.98) erhebliche Defizite. Besonders aus-
geprigt waren diese bei Thema Hitze u.a. bei Trainern im FufSball (10.07+/- 1.33) und im Golf (10.09+/-
1.75:pANOVA<0.05). Bei UV-Risiken zeigten FufSball- und Tennistrainer. mit Werten von 16,90 +/- 3.39
respektive 17.20 +/- 3.15 (pANOVA<0.05). die grofiten Wissensdefizite. Auch bei den tatsichlich im
Trainingumgesetzten Maffnahmen zum Schutz vor Hitze- und UV-Erkrankungen zeigten sich signifi-
kante. sportartspezifische Umsetzungsdefizite. So wurde lediglich in etwa zwei Drittel aller Trainings
unter Hitze gemafd den Empfehlungen getrunken (67.38 +/-27.76). Leitlinienkonforme UV-Pravention
wurde im Durchschnitt nur in der Halfte der Fille realisiert (53.43 +/-16.37). Im Ubrigcn bestand

kein Zusammenhang zwischen Gesundheitswissen und praktischer Umsetzung (r2=0.05: p=0.858).
Schlussfolgerung: Hierzulande scheinen Trainer noch nicht ausreichend auf klimawandelspezi-
fische Gesundheitsrisiken vorbereitet zu sein. Die kiinftige Traineraus- und -weiterbildung sollte
gesundheitsrelevante Wissensvermittlung mit sportartspezifischen PréiiventionsmafSnahmen kom-
binieren.
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Changes in handgrip strength in breast cancer
survivors in a 12-week exercise program

. UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR

Purpose: Breast cancer diagnoses among women are on the rise. Many of these women are left suf-
fering from upper limb disabilities related to their treatment, which can persist for over two years
followingsurgery. This study aims to evaluate the pre- and post-intervention differences in handgrip
strength among breast cancer survivors following a 12-week exercise program. Methods: A total of
28 breast cancer survivors (mean age 55.64 + 8.60 years) were included in the study. Participants
completed a structured 12-week concurrent training program. consisting of combined aerobic and
resistance exercises, conducted twice per week. Grip strength was assessed at baseline and after
12 weeks of concurrent training, Differences between the right and left arm. as well as the affected
and unaffected arm, were assessed. Results: After 12 weeks of intervention, significant changes were
found in right handgrip strength (p<0.01: ES=-2.25) and left handgrip strength (p<0.01: ES=-1.86).
Nosignificant differences were found in handgrip strength of the affected side (kg) or the unaffected
side (kg) following the concurrent training intervention (p=0.95). Conclusion: These results showed

improvements in upper strength after the concurrent training program. These positive effects of
concurrent training programs on breast cancer survivors underline the importance of their early
inclusion in structured physical exercise programs.

Keywords: Breast cancer: Exercise: Muscle strength: Concurrent training: Handgrip

Chen, S, Diel, P!

Antagonistic effects of Progesterone on
17B3-Estradiol-induced Hypertrophy in C2C12
Myotubes

1. GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE

Background: 173-estradiol (E2) and progesterone (P4) fluctuate duringmenstrual cycle with varia-
tions up to 10-fold. regulating anabolism and catabolism in target organs including skeletal muscle.

However, the regulatoryrole of E2 and P4 in skeletal muscle protein synthesis s still controversial. In
this study, the effects of E2. P4 and combinations on myotube diameter and total protein content were
determined in differentiated C2C12 cell myotubes. In addition, the expression of genes and proteins
involved in anabolic and catabolic activity was analyzed.

Results: E2single treatment significantlyincreased myotube diameter and total protein content. and
thiseffect could be antagonized by P4. Moreover, the changes in total protein content are more obvious
after48h than 72h. Western Blots results also indicated increased protein expression levels of myosin
heavy chain (MHC)and insulin growth factor-1 (IGF-1) after E2 single treatment. and. similarly, this
effect could be antagonized by P4. Interestingly. the gene expressions of IGF-1. mechanistic Target of
Rapamycin(mTOR). Phosphatidylinositol-3-Kinase (PI3K) and even ubiquitination markers are not
inconsistent with the results of myotube diameter. total protein content and Western Blots.

In conclusion, this study confirms that the anabolic activity of E2 in C2C12 myotubes could be
antagonized by P4. This observation provides some mechanism evidence that hypertrophy trainingin

the follicular phase, characterized by high estrogen levels and low progesterone levels, could be more
effective than in the luteal phase, where progesterone levels are strongly increasing.
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Vandenbroeck, B', Kaux, J', Hody, §'

Feasibility and benefits of a high intensity eccentric
interval cycling training for sedentary healthy people

DEPARTMENT OF PHYSICAL ACTIVITY AND REHABILITATION SCIENCES, University of Liege and
University Hospital of Liege, Liege, Belgium

Introduction: Elderly individuals are prone to physical deconditioning, affecting functional capa-
cities and quality of life. Eccentric training (ET) is emerging as an efficient strategy to counteract
this phenomenon because of its capacity to develop higher forces for a lower metabolic cost than
concentric training (CT).

Purpose: We aimed to examine the feasibility of a high intensity ET and to compare its efficiency in

improving muscle strength. functional ability, and aerobic capacities with a CT.
Methods: 18 healthy adults (61yrs) were assigned (simple-randomization) to ET (n=10) and CT (n=8)
groups and performed twice-a-week eccentric and concentric interval cycling training for 12 weeks.

Theintensityranged from 120% to 135% of the concentric maximal aerobic power (¢cMAP) for ET. and
from 80% 10 90% of the cMAP for CT. Quadriceps maximal isometric force (MIF), balance error scoring
system (BESS). ten times sit to stand test (TTSST), time up and go. 6 minutes walking test (6MWT),
¢MAP and maximal oxygen consumption (VO2max) were evaluated before and after each protocol.
‘The rate of perceived exertion (RPE). heart rate (HR). cognitive demand and muscle soreness were
monitored over the training.

Results: During the training, ET showed lower HR and RPE. and higher cognitive demand than CT,
without onset of soreness in both groups. ET and CT induced functional gains (Wilcoxon-test: p<0.05)
regarding the MIF (+19%; +28%), BESS score (+21.25%: +20.9%), TTSST (+13%: . and 6OMWT (+6.12%;
+2.71%), without difference between trainings. However, only CT provided a sufficient stimulus for
MAP and VO2max improvements.

Conclusion: Our results demonstrated the feasibility and effectiveness ofa high intensity ET in im-
proving muscle and functional capacities. Its low metabolic cost makes it an efficient modality to
counteract deconditioningand sarcopeniain frail people and chronic pathologies. Its higher cognitive
demand appears as an interesting feature to be studied.

Kostov, T', Chen, §°, Esatbeyoglu, T°, Habersatter, F?, Diel, P*

Anabole Aktivitat und molekulare Signalmechanismen
von Aronia-Extrakt in differenzierten C2C12-Myotuben

GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE, nstitute of Cardiology and Sports Medicine, Section
Molecular and Cellular Sports Medicine

GERMAN SPORTS UNIVERSITY COLOGNE

ABTEILUNG FUR MOLEKULARE LEBENSMITTELCHEMIE UND LEBENSMITTELENTWICKLUNG
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Hintergrund: Aronia-Extrakte (AE). die reich an Polyphenolen wie Anthocyanen (ANTH) sind. sind
fiirihrevielfaltigen bioaktiven Eigenschaften bekannt. Thre potenziell anabolen Effekte bleiben bisher
jedoch weites gehend unbekannt. Ziel der vorliegenden Studie war es. die anabole Aktivitat und die
molekularen Mechanismen von AE in einem in-vitro Modell mit differenzierten C2C12-Myotuben
systematisch zu untersuchen.

Methoden: Die Auswirkungen auf die Hypertrophie des Myotubendurchmessers sowie die Zellvia-
bilitit wurdenin einer dosisabhingigen Untersuchunganalysiert. Zur Bestimmung der Zellviabilitat
wurde ein MTT-Assay durchgefiihrt. Die Verinderung des Myotubendurchmessers wurde mittels
mikroskopischer Bildanalyse gemessen. Die Gesamtkonzentration zellulirer Proteine wurde anhand
eines Bradford-Assays bestimmt. DiemRNA-Expression von IGF-1 und mTOR wurde durch quantitati-
ve RT-PCR untersucht. Die Proteinexpression von Myosin-Schwerketten (MF-20) und IGF-1 wurde mit-
tels Western Blot analysiert. Das Signifikanzniveau a wurde fiir alle statistischen Berechnungen auf
0.05 festgelegt. Die Ergebnisse wurden als statistisch signifikant betrachtet, wenn der p-Wert < a war.
Ergebnisse: Die Behandlung mit AE beeintrichtigte die Viabilitat der C2C12 Myotuben nicht, fiihrte
jedochzu einer signifikanten Hypertrophie ihres Durchmessers. Innerhalb von 24 Stunden bewirkte
AE eine Erhohungder zelluliren Proteinkonzentration. Diese Effekte wurden durch eine signifikant

hohere mRNA-Expression von IGF-1 und mTOR, sowie eine verstarkte Proteinexpression von MHC
und IGF-1 unterstiitzt. Ebenso fiihrte die Behandlung mit aus dem AE isolierten ANTH zu einer Hy-
pertrophie der Myotuben.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse dieser Studie zeigen, dass sowohl AE als auch die daraus isolier-
ten ANTH anabole Effekte in differenzierten C2C12-Myotuben bewirken. Diese wurden durch eine

Erhohung der Proteinsynthese und der Aktivierung molekularer Signalmechanismen. insbesondere
des IGF-1/mTOR-Signalweges. nach einer Behandlung mit AE moduliert. Die vergleichbaren Effekte
von AE und ANTH deuten daraufhin. dass ANTH wesentliche bioaktive Komponenten von AE sind.
die den anabolen Effekt der AE erkliren konnen. Die anabolen Potenziale von AE und ANTH sollten
in zukiinftigen in-vitro Modellen und Humanstudien weitergehend untersucht werden.
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Schlafend leisten — Systematische Ubersicht zu
Schlafinterventionen in der industriellen Schichtarbeit

1. UNIVERSITAT DER BUNDESWEHR MUNCHEN
2. KNIPEX-WERK C. GUSTAV PUTSCH KG

Hintergrund: Ausreichend und erholsamer Schlafist essentiell fiir die Gesundheit, das Wohlbefin-
den und die psychische wie physische Leistungsfihigkeit (Buysse, 2014: Grandner & Allen, 2019).
Schichtarbeit bedeutet jedoch. Arbeiten und Schlafen entgegen dem normalen zirkadianen Rhyth-
mus (Boivin & Boudreau, 2014), was eine hohe Privalenz von Schlafstorungen und Komorbidititen
bei Schichtarbeitenden zur Folge hat (Brito et al., 2021; Kerkhof, 2017). Zahlreiche Studien belegen
einen Zusammenhang zwischen schlechtem Schlafund einem hoheren Risiko fiir Herzkrankheiten,
Fettleibigkeit und Typ-2-Diabetes (Boini et al., 2022; Chaput et al., 2023; Lunde et al., 2020). Eine
gezielte Forderung des Schlafs konnte daher eine vielversprechende Mainahme des Betrieblichen
Gesundheitsmanagements sein, um den genannten Risikofaktoren entgegenzuwirken. Ziel dieses
systematischen Reviews war es. den Einsatz und die Wirksamkeit von Schlafinterventionen im in-

dustriellen Schichtdienst zu analysieren und zu bewerten.

Methode: Nach erfolgter Priregistrierung der vorliegenden Ubersichtsarbeit bei PROSPERO
(CRD42024559360) wurde im Juni 2024 eine systematische Literaturrecherche in den Datenbanken
PubMed. Scopus. Web of Science, Cochrane Library und EBSCOhost durchgefiihrt. Die PRISMA-Gui-
delines zur Erstellung systematischer Reviews wurden eingehalten. Die Verarbeitung der Recherche
fand digital mittels Rayyan (Ouzzani et al., 2016) statt.

Ergebnis: Die Suche ergab 12240 Arbeiten. von denen 5 Studien die Einschlusskriterien erfiillten. Diese

wurden hinsichtlich ihrer Giite bewertet sowie die genutzten Interventionen und deren Effektivitat
abgeleitet. Das Bias-Risiko war bei allen eingeschlossenen Studien unklar bis moderat. Insgesamt um-
fassten die Studien N =428 Teilnehmende im Alter von 17 bis 65 Jahren. Inhaltlich reichten die Interven-
tionenvonverlingerten Schlafphasen an Wochenenden iiber Verhaltenstherapie, Yoga oder Melatonin-
substitution bis hin zu Lichtexposition, wobei deren Wirksamkeit zumeist als positiv bewertet wurden.
Schlussfolgerung:ImSinne ciner Optimierungvon Gesundheit und Produktivitiit scheinen Schla-
finterventionen aussichtsreich, da sie niederschwellig sowie individuell angeboten werden konnen,
ohne den (Arbeits-)Alltag einzuschranken. Zukiinftige Forschung sollte, neben dem Nachweis der
Effektivitit solcher Malnahmen. insbesondere auch praktische Implikationen und Empfehlungen
geeigneter Interventionen herausarbeiten.
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Metabolic and inflammatory challenges of a non-stop
ultramarathon

UNIVERSITATSKLINIKUM ULM, Sport-und Rehabilitationsmedizin
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Introduction: Ultramarathons are getting progressively more popular, with an increasing number
of men and women participating. Even though they typically complete high training volumes and
have manyyears of running experience. thereis alack of reccommendations for nutritional strategies.
prevention and regeneration, and monitoring of physiological and metabolic stress during the race.
particularly for first-time ultramarathon participants. The modulation of metabolic parameters
during severe challenges such as ultramarathons has received little attention, yet it could have an
impact on energy balance during these events.

Methods: Pre/post assessments of the 100/160.9/230km participants in the TorTour de Ruhr 2024
were conducted regarding body composition, inflammation, stress. energy intake and consumption,
nutritional metabolites, and continuous glucose measurements. For pre/post analysis, questionnaires,
bodyimpedance analysis. and blood/saliva collection were used.

Results: Out of 43 ultrarunners (16w/27m). 39 (13w/26m) finished within the target time. The average
energy deficit was 6812 keal, with a predominant in-race intake of carbohydrates (82%). followed by
fats (10%) and proteins (8%). The analysis of inflammation and stress (e.g. Cortisol, CRP. IL-6 and IL-10)
aswellas muscle damage (CKM. LDH) showed asignificantincrease comparing pre and post. Additio-
nally, hunger and satiety biomarkers Ghrelin (increase) and Leptin(decrease) were different post-race.
Conclusion: Despite years of experience, ultrarunners exhibit ineffective in-race nutritional stra-
tegies. resulting in large energy deficits and potentially negative catabolic and immunological ef-
fects. Although potential cellular adaptations through training are evident. ultrarunners require
animproved nutritional and recovery approach. The relatively low in-race protein intake combined
with the extreme energy deficit might contribute to muscle damage processes and potentially lead
to increased muscle loss and poor regeneration of the athletes after the race. As a result, ultrarun-

ners should consider future nutrition recommendations to mitigate some of the major side effects
associated with their sport.
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Effekte eines strukturierten Ausdauertrainings auf die
depressive Symptomatik betroffener Patientinnen in
der gerontopsychiatrischen Akutversorgung

LVR-KLINIK KOLN, Abteilung fiir Gerontopsychiatrie & Psychotherapie, Koln
LVR-KLINIK KOLN

INSTITUT FUR GERIATRISCHE FORSCHUNG

DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
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Hintergrund: Der bisherige Stand der Forschungbelegt. dass ein regelmiBiges und aerobes Ausdauer-
trainingdie depressive Symptomatik bei PatientInnen mit einer Depression verbessern kann. Bislang
liegen keine Erkenntnisse iiber die Effekte eines strukturierten Ausdauertrainings auf die depressive
Symptomatik bei Patientinnen im hoheren Lebensalter in akuter gerontopsychiatrischer Versorgung
vor. Die vorliegende Studie untersuchte daher die Effekte eines strukturierten Ausdauertrainings auf
die depressive Symptomatik betroffener PatientInnen in der gerontopsychiatrischen Akutversorgung.
Methode: Es wurde eine monozentrische, randomisierte kontrollierte Studie in der gerontopsych-
iatrischen Akutversorgung der LVR Klinik KoIn durchgefiihrt. Die Interventionsgruppe (IG) nahm
an einem 2-wochigen Ergometer-basierten Ausdauertraining teil. welches jeweils zwei 20-miniitige
Trainingseinheiten an 3 Tagen der Woche umfasste. Die Kontrollgruppe (KG) nahm an einem Mobi-
lisationsangebot mit gleichem Umfang teil. Effekte auf die depressive Symptomatik wurden mittels
Clinical Global Impression of Change (CGI). Beck Depressions Inventar (BDITI) und Hamilton-Ra-
ting-Skala (HAMD) untersucht.

Ergebnis: Insgesamt wurden 100 PatientInnen in die IG oder KG randomisiert (Durchschnittsalter:
76 Jahre, 64 weiblich, Median BDITI-Score: 24, Median HAMD-Score: 21). Beide Gruppen verbessern
sich deutlich mit einem Wertvon 2.7 Punkten im CGIL. Die Analyse des CGI zeigte keine signifikant ver-
besserte depressive Symptomatik (p=.069) in der IG im Vergleich zur KG. In der Selbst- und Fremdein-
schitzungzeigt sich eine klinisch relevante Verbesserung von 8,3 (BDI) und 8.4 (HAMD) Punkten in
derIG und 8.2 (BDI & HAMD) Punkten in der KG.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse deuten daraufhin, dass ein strukturiertes Trainingsprogramm
in der gerontopsychiatrischen Akutversorgung die depressive Symptomatik betroffener PatientInnen
verbessern kann. In der Fremdeinschitzung konnte ein Unterschied der depressiven Symptome in
beiden Gruppen erzielt werden. der positive Auswirkungen auf die Behandlung oder Pflege der Pati-
entInnen erwarten lisst. Die Behandlungvon Depressionen erfordert neue kosteneffiziente Ansitze,

insbesonderein der gerontopsychiatrischen Akutversorgung. Einstrukturiertes Ausdauertrainings
verspricht eininnovativer, effektiver und kostengiinstiger Behandlungsansatzin der Akutversorgung
gerontopsychiatrischer PatientInnen zu sein.
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Adharenz zur mediterranen Ernahrung bei Personen
mit Multimorbiditat oder manifestierten Risikofaktoren
im Kontext einer 6-monatigen Lebensstilintervention
(MultiPill-Exercise)

1. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN
2. ALLGEMEINE ORTSKRANKENKASSE AOK BADEN-WURTTEMBERG
3. EBERHARD KARLS UNIVERSITAT TUBINGEN

> Hintergrund: Positive Effekte einer mediterranen Ernéihrungsform sind fiir einzelne chronische Er-
krankungen gut dokumentiert. jedoch nichtim Zusammenhang mit Multimorbiditat. Dieser Beitrag
evaluiert die Adhéirenz zur mediterranen Ernihrung bei Personen mit Multimorbiditat.
> Methode:In der Interventionsgruppe (1G) wurde eine 6-monatige komplexe Lebensstilintervention
(MultiPill-Exercise) mit Elementen zu Bewegung, Ernahrung und sport- und gesundheitspsycholo-
gischen Komponenten implementiert, wihrend die Kontrollgruppe (KG) bestehende Versorgungsan-
gebote (u.a. Erndhrungsangebote) der AOK Baden-Wiirttemberg wahrnehmen konnte. Mittels eines
Food Frequency Questionnaire wurden zu Studienbeginn (t0) sowie nach dem Interventionszeitraum
(t1) die Verzehrmengen verschiedener Nahrungsmittel berechnet. Durch Abgleich der konsumierten
Mengen mit Empfehlungen der mediterranen Ernihrungspyramide wurde der Pyramide Mediter-
ranean-Diet-Score (PyrMDS, [0-15, worst to best]) gebildet. Nach multipler Imputation wurde unter
Beriicksichtigung von Studienarm, Studienzentrum, Erhebungsphase sowie Baseline-Werten eine
Regressionsanalyse durchgefiihrt. Fiir die vollstandigen Fille wurde fiir die Komponenten des Py-
rMDS eine gemischte robuste ANOVA berechnet.
Ergebnis: Insgesamt wurden n=257 Probanden eingeschlossen. Der PyrMDS betrug zu t0 in der IG
M=6.82+1.30 (n=128) und in der KG M=7.18+1.33 (n= withrend der Score zu t1 bei M=749+1.43
741:£1.29 lag. Die mittlere Differenz lag fiir die IG bei 0.67 und fiir die KG bei 0.23 Punkten.
Der Studienarm hatte keinen signifikanten Effekt auf die Adhirenz zur mediterranen Ernihrung
(B=0.30: SE=0.27: p=.264). Veranderungen innerhalb der Gruppen im Zeitverlauf waren weder fiir
dieIG (t=1.121.p=.263) noch fiir die KG (t=0.321. p=.755) signifikant. Bei einzelnen Komponenten des
PyrMDS konnten unabhiingig des Studienarms positive Verinderungen des Erndhrungsverhaltens
beobachtet werden. Der Konsum nahm fiir Obst und Hiilsenfriichte zu, wihrend bei rotem und ver-
arbeitetem Fleisch sowie SiiSigkeiten weniger konsumiert wurde.
Schlussfolgerung: Sowohl MultiPill-Exercise als auch das Standardversorgungsangebot der AOK
fithrten hinsichtlich des Konsums einzelner Lebensmittelgruppen zu positiven Verinderungen des
Erndhrungsverhaltens in Bezug auf die mediterrane Ernahrung. Die Adhirenz zur mediterranen
Ernihrung zeigte keine signifikante Veranderung.
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Impact of menstrual cycle and oral contraceptive
phases on strength performance and perceived
exertion
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Background: It is assumed that 17B-estradiol (E2) and progesterone, affected by hormonal contra-
ceptive use and the menstrual cycle (MC). influence physiological mechanisms, strength performance,
and perceived exertion. The primaryaim of the study was to assess differences in strength performance
and perceived exertion across phases of the MC (i.e. early follicular [eFP]. late follicular [IFP] and
mid-luteal phase [mLP]) and oral contraceptives (OCs; active pill phase [aPP] and nonactive pill phase
[nPP]). As a secondary aim, we analyzed the influence of serum E2 and progesterone concentrations
on these parameters in naturally menstruating women.

Methods: Twenty-one women with a natural MC and 13 women using OCs completed three or two
experimental sessions, respectively. Mean propulsive velocity (MPV) and total number of repetitions
(REPtotal) were assessed during a power (3x8 at 60%IRM [one-repetition maximum]) and hyper-
trophy squat loading (3 sets to failure at 70%IRM). respectively. Total blood lactate accumulation
(BLAA) and markers of perceived exertion were assessed in each session. The posteriori analysis of the
serum E2 and progesterone concentrations was used to verify the correct determination of the MC and
0C phases. All parameters were statistically analyzed with linear mixed-effects regression models.
Results: No significant differences between any of the MC or OC phases were observed for MPV,
REPtotal, and markers of perceived exertion (all p>0.050). A higher intraindividual E2 concentrati-
on was significantly associated with a lower MPVmean (p=0.019). BLAA was significantly higher in
the IFP than in the mLP (p=0.019) and negatively associated with the intraindividual progesterone
concentration (p=0.005).

Conclusion: Although E2 and progesterone may reduce the MPV and blood lactate accumulation,
respectively. it appears that fluctuations of both sex hormones across the MC and OC phases are not
prominent enough to induce significant or practically relevant changes in strength performance
and perceived exertion.

Kdstler, D', Thull, P', Nolte, J', de Marées, M', Platen, P'

The Impact of Ashwagandha Supplementation on
Stress Biomarkers During a 12-Week Resistance
Training Program: A Randomized Double-Blind
Controlled Trial

1. DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE AND SPORTS NUTRITION, Faculty of Sport Science, Ruhr
University Bochum

Background: Ashwagandha supplementation seems to be associated with reduced stress and lower
cortisol levels. potentially enhancing mental and physical resilience [1]. While prior research has pri-
marilyfocused on sedentary or chronically stressed populations [2]. its effects on individuals exposed
to high physical demands remain unclear. This study aimed to assess the influence of Ashwagandha
supplementation onstress markersin physically active participants undergoing concurrent resistan-
ce training. Heart rate variability (HRV) and morning cortisol levels were used as stress indicators.
Ethical approval was obtained (EKS_V_#2024_8.1).

Methods: 31 physically active participants (f=15, m=16, age 24+3y, weight 71:11kg, height 176+9cm)
took part in a randomized. double-blind placebo-controlled trial. The supplementation consisted
of 1.000mg Ashwagandha Vithanolides) (n=16) or a placebo (n=15) over 14 weeks. Participants
trained three times a week for 12 weeks. HRV was assessed using a portable ECG device (Ecgmo-
ve4, movisens GmbH) at five time points, each involving 48-hour measurements. HRV metrics were
analyzed for 24-hour periods and separately for daytime and nighttime. Saliva cortisol levels were
measured on three occasions immediately after awakening and analyzed via luminescence im-
munoassays. Data was analyzed using two-way repeated measures ANOVA with group and sex as
between-subject factors.

Results: Nosignificant differences were observed for HRV metrics across groups and sexes (p>0.05

)
Similarly, morning cortisol levels showed no significant changes (Ashwagandha: baseline: 7.6+4.5.
week-7:6.5+2.9, week-14: 74+2.9: placebo: baseline: 5.72.8, week-7: 5.8+2.5, week-14: 5.4+2.6 nmol/L,
respectively: main effect: p=0.619. interactions p>0.05).

Conclusion: In contrast to previous findings. high-dose Ashwagandha supplementation did not
essed through HRV and cortisol salivary concentrations in physically active
individuals undergoing resistance training.

Conflict of Interest: The study was funded by edubily GmbH (Wallerfangen, Germany). The funder
was not involved in data collection, analysis, and writing of the abstract. Aside from funding,. the
Authors declare that the research was conducted in the abscence of any commercial

improve stress levels ass
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Physical activity and tobacco smoking in the German
adult population
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Background: Physical inactivity
tality worldwide. In Germany, smoking prevalence is high at around 30% and only 45% achieve the
World Health Organization recommendation for physical activity (PA). Understandinghow smoking
and physical inactivity co-occur can inform interventions targeting these behaviours.

Methods: We analysed datafrom4.073 adults (=18 years) participating in a national household survey
between Apriland July 2022. We tested the association between PA level (not=reference/low/medium/
very active) and smoking status (never=reference/ex/current smoker). Among current smokers, we
tested associations between PAlevel and cigarettes smoked per day: time spent with and strength of
urges to smoke; and motivation to stop smoking,

Results: Overall, 29.9% (95%CI=28.5:31.4) reported no leisure time PA; among current smokers it was
39.8%(95% C1=37.3:42.4). Higher PAlevels were associated with lower odds of beinga current vs. never
smoker (OR=0.74,95%C1=0.69:0.79). Among current smokers, higher PA levels were associated with
smoking fewer cigarettes per day (3=-0.98,95%Cl=-1.39:-0.56). weaker urges to smoke (OR=0.81.95%-
CI=0.74:0.89). and higher motivation to stop smoking (OR=1.13.95%CI=1.02:1.24). The association with
PA and time spent with urges to smoke was not statistically significant (OR=0.93.95%CI=0.85:1.02).
Conclusion: People who are more physically active are less likely to smoke. Current smokers with
higher PAlevels smoke less. are less dependent. and more motivated to quit. Further research s requi-
red to determine whether these associations are causal and. if so. whether interventions to increase
PA could help people to quit smoking.

and tobacco smoking remain leading causes of morbidity and mor-

Kapralova, E', Bezuglov, E', Butovskiy, M?, Vakhidov, T', Malyakin, G'

Non-steroidal anti-inflammatory drugs in professional
soccer clubs: still commonly used and often without
indications

1. SECHENOV UNIVERSITY
2. KAZAN STATE MEDICAL UNIVERSITY

Background: Non-steroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs) are widely used among professional
athletes. including soccer. despite their questionable efficacy in enhancing performance and potential
adverse effects. This study aimed to evaluate the prevalence, indications, and patterns of NSAID use
among sports physicians in professional soccer clubs.

Methods: An online survey was conducted among45 sports physicians working in adult male soccer
teamsacross various divisions. The participants included 15, 16 and 14 physicians from Russian Pre-

mier League clubs, First League clubs, and Second League clubs, respectively. The questions focused
on the frequency. indications, and purposes of NSAIDs use. including performance enhancement.

Results: Nearly all surveyed physicians (97.8%, n=44) reported using NSAIDs, primarily for inflam-
matory disorders of the musculoskeletal system (88.9%, n=40) and muscle pain treatment (84.4%,
n=38). Notably. 37.8% (n=17) used NSAIDs prophylactically to prevent muscle pain, and 57.8% (n=26)
utilized them to enhance physical performance. Paracetamol was used for performance enhancement
by 15.6% (n=7). 48.9% (n=22) acknowledged the routine use of NSAIDs without clear medical indica-

tions, highlighting a concerning trend towards off-label use despite associated risks.
Conclusion: The widespread and unjustified use of NSAIDs in soccer players calls for areassessment

of current practices. Educational programmes for physicians and athletes are essential to reduce the
incidence of off-label use of NSAIDs.
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Herzinsuffizienz mit erhaltener Pumpfunktion:
Magliche Rolle von mikroRNA-21 Expression bei der
Mobilisierung zirkulierender Progenitorzellen wahrend
akuter korperlicher Belastung
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Hintergrund: Akute korperliche Belastung wirkt als physiologischer Stressor, aktiviert das Endothel und
fordert die Freisetzung zirkulierender Progenitorzellen (CPC). Bei Herzinsuffizienz kann die CPC Reak-
tion abgeschwicht sein. Freie Radikale wie oxidiertes LDL (oxLDL) oder Stickstoffmonoxid-Metabolite
(Nitrat, NOm) aus aktivierten Endothelzellen kinnten die Loslosung von Endothelzellenin die Zirkulation
(CEC) und die Mobilisierung von CPC beeinflussen - insbesondere bei untrainierten Patienten mit Herz-
insuffizienz mit erhaltener Ejektionsfraktion (HFpEF). MikroRNAs (miR-21-5p, miR-126-3p. miR-138-5p.
miR-155-5p) regulieren die durch oxidativen Stress und NOm beeinflusste Endothel- und CPC-Funktion.
Methode: Untersuchung der akuten Stress-, CEC-, CPC- und miR-Antwort auf einen erschipfenden Belas-
tungstest (CPET) bei HFpEF-Patienten (n=43,724(9.7) Jahre, 26.0(5.2) kg/m?). MiR-Expressionen in mono-
nukleiren Zellen (MNC).CD34+/CD45dim CPCund CD31+/CD45- CECwurden per RT-qPCR bzw. Durchflus-
szytometrie analysiert. OXLDLund NOmwurdenim Serumvorund nach dem CPET gemessen. Daten werden
als Mittelwert(SE) dargestellt. Patienteneigenschaften als Mittelwert(SD). Statistische Analysen erfolgten mit
Wilcoxon-/T-Tests und Korrelationen. Ein zweiseitiger p-Wert von <0.05 wurde als signifikant angesehen.
Ergebnis: OxLDLDblieb nach der erschopfenden Belastung unverandert (63.2(2.7) vs. 65.3(2.8) U/L. p=0.097),
withrend NOm sank (29.8(2.8) vs. 26.0(2.2) pmol/L, p<0.001). Die miR-126- (+2.3(0.5)-fach. p=0.016) und
miR-138-Expression (+2.2(0.4)-fach. p=0.002) stieg in den MNC nach dem CPET an. CEC (40.0(8.6) auf
454(104) CEC/pl, p=0.021) und CPC (0.917(0.178) auf 1.252(0.235) CPC/pl. p=0.004) nahmen ebenfalls zu.
Weder die Expression von miR-155 (+5.7(2.5)-fache Anderung, p=0.074) noch von miR-21 (+1.8(0.6)-fache
Anderung, p=0.157) waren signifikant erhiht. Die minimalen Veriinderungen von miR-21 korrelierten al-
lerdings miteiner erhdhten CPC Anzahl (rho=0.51,p=0.027) und verstérkter miR-155 Expression (rho=0.52.
p=0.007). OXLDL und NOm standen nichtim Zusammenhang mit Zell- oder miR-Anderungen (p>0.05).
Schlussfolgerung: Akute erschipfende Belastung bei HFpEF steigert die Endothelaktivierung, CPC-Mo-
bilisierung und miR-Expression in zirkulierenden MNC. Die nur geringfiigige miR-21-Erhéhung konnte die
CPC-Mobilisierungabschwichen. unabhingigvon oxidativem Stress oder NOm, aber verbunden mit pro-inflam-
matorischer miR-155. die Endothelkontakte beeintrichtigt. Dies weist auf eine verinderte Stressantwort hin.

Dieter, V', Weber, F*, Bahns, C°, Diederich, F, Gellert, P, Griineberg, C*, Kloek, C*, Kopkow, C, Kraufs, I',
Luschei, R, Neumann, S°, Otte, ', Rothgang, I, Scharpenberg, M, Thiel, C*, Veenhof, C°, Vollmar, H', Peschke, D’

Smartphone-assistiertes Trainings- und
Schulungsprogramm fiir Personen mit Cox- und/
oder Gonarthrose (SmArt-E): Eine multizentrische
randomisiert kontrollierte Studie

UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN
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BRANDENBURGISCHE TECHNISCHE UNIVERSITAT COTTBUS-SENFTENBERG

UNIVERSITAT BREMEN

CHARITE — BERLIN

HU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES UTRECHT

RUHR-UNIVERSITAT BOCHUM

Hintergrund: Bewegungstherapieund Edukation werdenin Leitlinien als Basistherapie bei Cox- und Gonarthrose
empfohlen. Dennochist die Versorgungssituation in Deutschland unzureichend. Digitale Technologien konnten ls
zusitzliche Behandlungsoption eingesetzt werden, um Versorgungsdefizite zuadressieren. Zielist die Uberpriifung
der Effektivitat eines von Physiotherapeuten angeleiteten Smartphone-assistierten korperlichen Trainings mit
Edukation (SmArt-E)im Vergleich zur Regelversorgung (Usual Care) bei Personen mit Cox- und/oder Gonarthrose.
Methode: In drei Studienzentren wurdenin der randomisiert kontrollierten Studie Probanden mit Cox-und/oder
Gonarthrose L:1in die Gruppen SmArt-E oder Usual Care randomisiert. Die SmArt-E Intervention umfasste ein

VN o o W N

12-monatiges App-gestiitztes und physiotherapeutisch angeleitetes Trainings- (basierend auf dem Neuromuscular
Exercise Programm [NEMEX]), Aktivitits- und Patientenschulungsprogramm (inklusive verhaltensindernder
Techniken)in Form eines Blended-Care-Ansatzes. Fiir die Analyse der Kurzzeiteffektivitat (nach 3 Monaten) wurde
eine Regressionsanalyse mit multipler Imputation nach dem Intention-to-treat Ansatz durchgefithrt. Als Outcomes
dienten Schmerz (Numeric RatingScale [NRS].0-10.gut zuschlecht) und Funktion (Subskala Aktivititen des tigli-
chen Lebens[ADL] des Hip Osteoarthritis Outcome Score [HOOS]/Knee Injuryand Osteoarthritis Outcome Score
[KOOS].0-100. schlecht zu gut). Die Analyse der primren Outcomes (Schmerz und Funktion nach 12 Monaten)
wird entsprechend durchgefiihrt. Aufgrund fehlender Bonferroni-Korrektur konnen die vorliegenden Ergebnisse
nurexplorativinterpretiert werden.

Ergebnisse: Die Analysepopulation umfasstn=330 Probanden (SmArt-E:n=165; Usual Care: n=165: 58% weiblich:
0-Alter: 64.3+8.3 Jahre: 0-BMI: 27.6:4.8 kg/m’”; 74% Signalgelenk Knie). SmArt-E zeigte eine signifikant grofiere
Schmerzreduktion gegeniiber Usual Care nach 3 Monaten mit einer Zwischengruppendifferenzvon -0.58 (95%CI
-1.0bis-0.2,p=0.01). Fiir die kdrperliche Funktionsfihigkeit ergab sich kein signifikanter Zwischengruppenunter-
schied (B-Koeffizient 1.6, 95%CI -1.1 bis 4.3, p=0.24). Die Ergebnisse fiir die primaren Outcomes nach 12 Monaten
(Langzeiteffektivitit) werden bis zum SMHS im Juni 2025 vorliegen.

Schlussfolgerung: Die SmArt-E Intervention zeigt einen vielversprechenden Behandlungsansatz um bestehende
Versorgungsliicken bei Personen mit Cox- und Gonarthrose zu schlieffen. Dies muss nun mit den Ergebnissen der
Langzeiteffektivitat bestitigt werden.
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A randomized controlled trial on the effect of
individualized workplace counseling on physical
activity, sedentary behavior and well-being

—
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Background: The increasing application of hybrid-work or work-from-home raise the demand for
setting-specific behavioral strategies to increase health promoting behaviors. This study compares
the effects of individualized workplace counseling and a standardized factsheet based on the World
Health Organization (WHO) guidelines on physical activity and sedentary behavior.

Methods: Employees of a university (n=121) were randomized in three groups receiving: 1) a facts-
heet. 2) 20 minutes counseling. or 3) a do-nothing control. Physical activity and sedentary behavior
duringleisure- and occupational time were assessed before and after interventions (Nordic Physical
Activity Questionnaire). Secondary outcomes were well-being (WHO-5 questionnaire), pain and pain
interference with work (Short Form 36 Health Survey). Effects of the interventions were analyzed
usinganalysis of variance (ANOVA).

Results: The participants (Age 43.6 + 12.2 years, BM1 24.3 + 3.9 kg/m?) showed high levels of weekly
leisure activity (294.30 + 215.37 minutes) and moderate levels of daily sedentary behavior (504.33 +
158.82 minutes) at baseline. Overall activity levels (32.37 + 112.51 minutes) and especially vigorous
intensity activity levels (3.88 + 19.64 minutes) at work were low. A large share of daily sedentary time
took part duringwork (414.05 « 105.19 minutes). The counseling group decreased workplace sedentary
time (-30.73 + 81.74 minutes), compared to the control- (+6.00 + 72.92) and factsheet group (0.00 +
).and increased workplace vigorous intensity activity (+10.24 £ 43.10 minutes). compared to the
control- (-6.75 + 28.77) and factsheet group (+0.50 = 3.16) (p<.05). The interventions showed no effect
onleisure activity levels, well-being or perceived bodily pain.

Conclusion: An individualized approach to setting-specific physical activity counseling improves
health promoting behaviors in active populations with sedentary occupations. Future studies are
necessary to investigate the transferability of the effects of such low-threshold interventions to less
active populations with higher risk profiles.

Mues, J', Flohr, §%, Kurpiers, N*

Influence of Exercise Snacks on Cognitive Performance
in Sedentary Middle-Aged Adults

1. UNIVERSITY OF HILDESHEIM, Department of Sport Science, Hildesheim, Germany
2. UNIVERSITY OF HILDESHEIM

> Sedentary behaviour isincreasingly recognized as arisk factor for various healthissues. including
cognitive decline. In thisstudy theacute and chronic effects of workplace-integrated exercise snacks -
short, vigorous bouts of exercise — were investigated on cognitive performance in middle-aged adults.
Atotal of 27 sedentary yet healthy middle-aged office workers (51.7 + 5.1 years: 6 m. / 21 ) were rec-
ruited. The intervention group (n=14) engaged in three I-minute bouts of vigorous exercise (running
on the spot) per day. four days a week. over a four-week period, while the control group maintained
their regular routine. Neuropsychological assessments were conducted shortly following the first
boutof exercise within the intervention group to investigate acute changes in cognitive performance,
as well as pre- and post-intervention to determine chronic changes. Significant acute effects (p <
0.05) were observed with notable enhancements in executive functions. such as working memory,
processing speed and inhibitory control. Significant chronic effects (p < 0.05) were evident after the
four-week intervention, further indicating persistent improvements in cognitive performance. The
results suggest that integrating brief, vigorous exercise bouts such as exercise snacks into the work
routine of sedentary adult office workers is a feasible and effective strategy to mitigate the negative
impact of sedentarybehaviour on cognitive health while simultaneously improving work productivity.

> Keywords: workplace health promotion. office. cognition. concentration, motion stimulus
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Physical performance and sport-specific skills in
elite young soccer players: age-related changes and
developmental patterns

1. SECHENOV UNIVERSITY

Background: Normative data on physical performance and sport-specific skills in elite young soccer
playersaswellas their interrelationships and age-related changes are essential for talentidentification
programmes.

Methods: This cross-sectional study involved 275 young soccer players aged 8 to 17 years from an
elite-level academy. All participants completed the following tests: 30-meter sprint, broad jump,
countermovement jump (CMJ). change of direction and speed dribbling tests.

Results: Normative data on physical performance variables and skills critical for success in soccer
were obtained. It was demonstrated that in each subsequent age group the results of all analysed
variables improved significantly (p < 0.05). The age-related changes of these parameters exhibited
alinear pattern for speed and strength measures and a non-linear pattern for speed dribbling and
change of direction tests. Significant correlations were found not only between strength and speed

indices, butalso between strength, speed and sport-specific skillsindices. Strong negative correlations
were found between sprint and power tests (e.g. CMJ and Broad Jump). Generalised Additive Models
revealed pronounced nonlinear growth patterns for all performance metrics, with pseudo R-squared
values ranging from 0.56 to 0.85.

Conclusions: Changes in sport-specific skills crucial for success in football follow non-linear tra-
jectories and correlate with measures such as jump and sprint performance. These findings provide

valuable insights into the developmental trajectories of young soccer players, offering guidance for
talentidentification and training strategies in youth soccer.

Zhang, B', Forbes, §, Pesta, I?, Chilibeck, P', Ventovuori, V°, McLaurin, N°, Tanaka, H°,
Arvidsson, D", Miyamoto-Mikami, E*, Rittweger, I, Bloch, W*

Prevalence of Low Energy Availability and Fracture
History in Athletes at the World Masters Athletics
Championships
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Background: Low energy availability (LEA) occurs when individuals do not have enough energy to
meetboth exercise and basic physiological demands. While eating disorders are often used to screen
for LEA risk in athletes, little is known about LEA risk in master athletes (MAs), who are sometimes
viewed as role models for healthy aging. This study aimed to determine the prevalence of LEA in-
dicators in track and field MAs and compare athletic specialties (sprint and power vs. endurance
athletes) and sexwith bone fracture history.

Methods: A total of 235 track and field MAs (122 males, 113 females; mean age 57.7 + 124 years; BMI
23+ 3kg/m’) completed an electronic survey during the 2024 Gothenburg World Masters Athletics
Championships. LEA risk was assessed using the 8-item version of the Eating Disorder Examination
Questionnaire (EDE-Q), which includes four subscales. Participants were classified as at risk for LEA
with sex-specific global score thresholds (>1.68 for males, 2.3 for females).

Results: The prevalence of LEA indicators among MAs was 22%. with no significant differences based
on sex. athletic specialty. or fracture history. No associations were found between LEA indicators
and training hours per week or fracture history. Female MAs scored higher than males on the shape
concern subscale (1.47vs.1.07. p<0.001, Cohen’s d=0.54), while males scored higher on the restraint
subscale (2.00vs.1.42, p=0.043. Cohen’s d=0.27) in EDE-Q. Compared with athletes in sprint and power
events, endurance athletes reported a greater number of training hours per week (10.75vs.7.

hours, p<0.001) and had higher rates of fractures (p=0.007, Cramer's V=0.21).

Conclusion: LEA is prevalent among track and field MAs, with notable sex differences in shape con-

cernandrestraint eatingbehaviors. Endurance athletes exhibit higher training volumes and greater
fracture risk compared with sprint and power athletes.
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with Resistance Training on Androgen Levels, Strength
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INTRODUGTION: During resistance training, Ashwagandha supplementation has been associated
with improvements in muscular strength, body composition and recovery [1]. Adaptations may be
due to increased androgen levels [2]. While previous research has primarily focused on untrained
male participants, effects on healthy strength-trained men and women remain unclear. The aim of
this study was to evaluate the effect of ashwagandha supplementation combined with resist

ance
trainingon strength, recovery and androgen levels in strength-trained participants. Ethical approval
was obtained (EKS_V_#2024_8.1).

METHODS: 31 healthy and strength-trained participants (F=15, M=16. age 24+3y. weight 71+11kg,
height 176+9cm) participated in a randomized, double-blind, placebo-controlled trial. Participants
received either 1.000mg ashwagandha (5% withanolides) (n=16) or placebo (n=15) daily for 14 weeks.
followinga full-body resistance training programme (3 sessions/week) for 12 weeks. Strength (IRM),
testosterone (in serum), body composition (biometric-impedance analysis) and recovery (inflam-
matory markers in EDTA blood) were assessed at baseline and after 6 and 12 weeks of resistance
training. Two-way repeated measures ANOVA with group as a between-subjects factor was used to
analyse data separately for each sex.

RESULTS: Ashwagandha supplementation showed no significant differences in strength, body com-
positionand recoveryafter the training period compared to placebo (p>0.05). Significant increases in
strength were seen in both male and female groups. with no effect of supplementation. Testosterone
levels in women showed a significant decrease (time: p<0.05) but no interaction effect (time x group:
p=0.445). No significant supplementation- or exercise-induced change in serum testosterone was
found in men (time: p=0.062: time x group: p=0.637).

CONCLUSION: Contrary to previous findings, ashwagandha supplementation did not improve in-
crements in strength, adaptations in body composition. markers of recovery. and androgen levels in
strength-trained individuals undergoing resistance training.
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commercial or financial relationships, aside from funding, that could be construed as a potential
conflict of interest. Funding: The study was funded by edubily GmbH (Wallerfangen.)
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Elite young soccer players are better than their sub-
elite peers of comparable biological maturity in speed,
strength and sport-specific skills: the Matthew effect or
giftedness?

1. SECHENOV UNIVERSITY

Background: The widespread effect of relative age among young soccer players in highly competitive
organisations is a significant issue. In this regard. it is of practical interest to study the speed and
strength parameters and sport-specific skills of elite and sub-elite young soccer players of comparable
chronological age and biological maturity.

Methods: The study involved 95 players from aleading soccer academy and 93 players from sub-elite
level sports schools aged 11-12 years with comparable chronological and skeletal age and training
experience. All participants completed the following tests: 30 metre sprint with splits of 5. 10 and
20 metres, horizontal jump, counter-movement jump. running with change of direction and speed
dribbling test.

Results: The study revealed significant differences between elite and sub-elite youth soccer players
on all tests. Multivariate analyses demonstrated that elite players significantly outperformed their
sub-elite peersin terms of speed. strength, change of direction and dribbling skills. Linear regression
results showed that training experience explained only a small proportion of these differences (R*
<0.04). meaning that although it was significant, other factors probably had a greater influence on
these differences.

Conclusions: Youngelite soccer players aressignificantly faster. stronger and skilful than their peers
from sub-elite academies of comparable maturity. This may be due to both their inherently greater
giftedness and the influence of a training environment that allows players from elite academies to
develop their qualities faster and better. Investigating the role of each factor should be the subject
of future research.
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Sprinting is not exclusively a Jamaican distance

SECHENOV UNIVERSITY

Background: Currently, Jamaican sprinters are group of athletes whose success rate is considered
phenomenal. However, there are still no studies that objectify the attributes of athletic success of
this particular population.

Methods: The results of major international competitions were analysed: the Olympic Games from
1984 to 2021 and the World Athletics Championships from 1983 to 2023. The rankings of the fastest
track and field athletes (top-10. top-20. top-50 and top-100) of both sexes at 100 metres and 200 me-
tres as well as the number of unique Olympic and World Championships medallists were assessed.
Results: Sprinters of both sexes from Jamaica have led by a wide margin over the past decades in the
number of unique major event medals and awards per one million population. and have statistically
comparable results to sprinters from the United States at the level of top-10 results in the men's and

women's 100 metres and women's 200 metres, as well as outperforming all other countries in the top-
10. top-20., top-50 and top-100 rankings. At the same time. if the island nations of the West Indies are
combined into one group. the athletes from this region (which includes Jamaica) will be even more
competitive with the USsprinters. outperforming them in the number of awards at major tournaments
between 2011 and 2020.

Conclusions: The findings demonstrate that there is a possible phenomenon of sprinters from the
West Indies. not just Jamaica. These countries share similar climatic and socio-economic conditions

and have common ancestors from West Africa.

Barz, A', Berger, ', Speicher, M, Morsch, A', Wanjek, M', Rissland, F, Jger, J’

Effekte eines 8-wdchigen individualisierten
Fitnesstrainings auf Post-COVID-Fatigue und
gesundheitshezogene Lebensqualitat

DEUTSCHE HOCHSCHULE FUR PRAVENTION UND GESUNDHEITSMANAGEMENT, Saarbriicken
. ZENTRUM FUR INFEKTIONSMEDIZIN
ZENTRUM FUR ALLGEMEINMEDIZIN
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Hintergrund: Fatigue und eingeschrinkte korperliche Leistungsfihigkeit gehoren zu den haufigsten
Symptomen des Post-COVID-Syndroms (PCS). Erste Studien belegen die positiven Effekte individu-
alisierter Bewegungsprogramme. Dies ist auch in der S1-Leitlinie zur Krankheitsbewiltigung von
PCSverankert. Besondere Bedeutungkommt der Individualisierung der Belastungsvorgaben zu, um
Zustandsverschlechterungen durch post-exertionelle Malaise (PEM) zu vermeiden. Derzeit fehlen
jedoch evidenzbasierte Vorgaben zur Individualisierung. Ziel dieser Studie war es, den Effekt eines
individualisierten achtwichigen Kraft- und Ausdauertrainings auf Fatigue und gesundheitsbezogene
Lebensqualitiit bei Patienten mit PCS zu untersuchen.

Methode: In einer randomisierten, kontrollierten Multicenterstudie wurden nicht-hospitalisierte
PCS-Patienten mit Fatigue rekrutiert. Die Intervention bestand aus zwei bis drei wochentlichen Ein-
heiten eines kombinierten Kraft- und Ausdauertrainings inkommerziellen Fitness- und Gesundheits-
einrichtungen. Die Belastung wurde anhand des subjektiven Belastungsempfindens gesteuert und
an die tagliche Fatigue angepasst. Erhoben wurden Daten zu Fatigue (Fatigue Severity Scale: FSS).
gesundheitsbezogener Lebensqualitat (Short Form-12), Griffkraft. Ausdauerleistungsfahigkeit (Ches-
ter Step Test) und PEM (DePaul Symptom Questionnaire; DSQ-PEM). Die Intention-to-treat-Analyse
erfolgte mittels Mixed-Model-Verfahren.

Ergebnisse: In die finale Datenanalyse wurden 118 Probanden (37 Manner und 81 Frauen, 54 + 12
Jahre, FSS:5.58 + 0.9) eingeschlossen. Das individualisierte Training fiihrte zu signifikanten Verbes-
serungen der Fatigue. der Lebensqualitat und der korperlichen Leistungsfihigkeit. Gemafs DSQ-
PEM lag zu Studienbeginn eine moderate Ausprigung der PEM vor, die durch das Training nicht
beeinflusst wurde. Eine systematische Zustandsverschlechterungin der Trainingsgruppe konnte
nicht festgestellt werden.

Schlussfolgerung: Individualisiertes Training ist eine effektive und sichere Intervention zur
Krankheitsbewiltigung bei PCS. Die tagesaktuelle Fatigue ist als Referenzwert zur Anpassung der
Belastungsvorgaben geeignet. Das in der Studie durchgefithrte Programm kann als Modell fiir die
Trainingsgestaltung in einem breiten Anwendungsfeld der Sport- und Bewegungstherapie genutzt
werden. Kommerzielle Fitness- und Gesundheitseinrichtungen stellen ein geeignetes Setting fiir
Trainingsintervention beim PCS dar.
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Non-invasive neurovascular assessment in persistent
post-concussion syndrome — a study protocol

1. DEP. OF NEUROLOGY, University Hospital Cologne; Concussion Center Rheinland

> Background: Persistent post-concussion syndrome (PPCS) affects athletes and non-athletes with
prolonged symptoms in various domains such as cognition, vestibular dysfunction, ocular-motor
disturbances, emotional regulation. and pain. Current diagnostic approaches are limited in their
ability to subclassify PPCS domains objectively. Previous studies have linked comparable symptoms
toimpaired neurovascular responsiveness. Under the hypothesis that the breath-holding index (BHI)
asadedicated clinical score can quantify neurovascular responsiveness. this study aims to evaluate
the diagnostic utility of the breath-holding index (BHI) alongside autonomic. motor. vestibular, and
neuropsychological assessments to refine subdomain characterization in PPCS.
Method: A prospective cohort study is planned. enrolling PPCS patients (n=52) and matched healthy
controls (n=52) based on a power calculation from the literature suggesting a moderate effect size
(d=04). Cerebral vascular reactivity will be assessed by transcranial Doppler sonography and breath
holding as the primary target. measuring autonomic dysfunction (heart rate variability) and the
Body Oxygen Level Test (BOLT) asindependent variables. Subdomains of PPCS will be assessed using
the Clinical Profile Screen (Kontos et al., Neurosurgery 2020) and domain-specific questionnaires
for headache (HIT-6), fatigue (MFI), dizziness (DHI), and sleep (ISI). Additionally, we will conduct
assessments of motor performance (modified balance error severity screen, mBESS). vestibulo-ocular
impairment (vestibular ocular motor screen. VOMS). and of attention. memory, visual spatial perfor-
mance, and executive functions as well as depressive symptoms.
> Expected Results: We hypothesize that BHI i) distinguishes PPCS from healthy controls with a
moderate to large effect size (d>0.4) and i) improves the classification of individual subdomains based
onsymptom questionnaires.
> Gonclusion: Thisstudy will explore BHIas a diagnostic tool for PPCS and subdomain differentiation
toguide clinical care. This approach could enhance targeted rehabilitation strategies for PPCS patients
or guide return-to-play protocols in affected athletes if validated.

NR. 43

Kurpiers, N'

About the Concept and Effects of Alpine Skiing as a
Sport Therapy Project with Childhood Cancer Survivors

1. UNIVERSITAT HILDESHEIM

This contribution introduces a specific family-oriented wintersports rehabilitation project for
pediatric cancer survivors and their families. Its underlying concept is embedded into a broader com-
prehension of health, coping, resilience and general wellbeing. The results of several studies with this
specific clientele are summarized.

For the therapy journey 50 persons are living in a self-service hut in the alps once a year for one
week. This group consists of ten patients (5-18 years) and their families and a team of 13 persons for
care, teachingand medical monitoring. The program comprises two guided skiing sessions per day
besides various other leisure activities. We conducted studies with one to 26 participants over several
years ranging from immunological parameters measured in the blood over motor interaction suchas
balance ability measured via a mobile balance board. The exhaustion intensity of the skiing activity
was assessed via heart rate measurements and a questionnaire and the psychological wellbeing and
functionality was thoroughly investigated using a clinical survey tool.

The patients showed asignificant increase in balance ability after one week of alpine skiing (N=18
1G vs. N=8 CG) while the exhaustion intensity was rated as moderate. In this regard the subjective
perception was inaccordance with the concurrently assessed heartrate of the children (N=17 CG.N=8

CG). The immunological status has positively changed in one participant after the intervention and
the general wellbeing and psychological functionality of the children has been rated by their parents
in terms of e.g. social behavior. hyperactivity. emotional problems beside others. The surveyed items
showed particularly positive effects for an increased perceived health-related life quality.

In conclusion this rehabilitation journey seems promising for several healing effects. It is an inter-
disciplinary scientific project regarding sports medicine. psychology. psychotherapy. human genetics.
sports science, and also a valuable follow-up-care-project.
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Repetitive Niedersprungbelastungen — Einfluss auf die
Synovia und Synovialis der Kniegelenke

. BERGISCHE UNIVERSITAT WUPPERTAL

Hintergrund: Zusammenhinge zwischen Bewegung und Veréinderungen der Gelenkkapsel wur-
den in wenigen einarmigen. nicht kontrollierten Studien festgestellt. Ziel dieser Studie war es. die
Auswirkungen repetitiver Niedersprungbelastungen auf die Synovialfliissigkeit und Synovialis der
Kniegelenke gesunder Probanden mittels Ultraschalldiagnostik (USD) zu untersuchen.

Methodik: In einem randomisierten, kontrollierten Cross-over-Studiendesign mit verblindeter
USD. durchliefen 16 Probanden (Alter: 26.4+3.5Jahre; Gewicht: 68.6+12.1kg: Weiblich: n=10) zwei
Testungen. Die Intervention umfasste 250 Niederspriinge von einer 58cm hohen Box, wobei das
Belastungsempfinden (RPE, 0-10) dokumentiert wurde. Die Kontrollbedingung beinhaltete keine
korperliche Betitigung. Die Recessusmorphologie wurde quantitativan standardisierten Schnitte-
benen (longitudinal suprapatellar, transversal parapatellar medial und lateral) beider Kniegelenke
vor, sowie 24, 72 und 168 Stunden infolge der Bedingungen erfasst, ex-post vermessen und fiir die
Analyse beider Extremititen gemittelt. Creatinkinasekonzentrationen (CK) wurden vor. sowie 24
Stunden nach den Bedingungen ermittelt. Mithilfe einer mehrfaktoriellen ANOVA wurde auf Mit-
telwertdifferenzen gepriift.

Ergebnisse: Die durchschnittliche RPE iiber 250 Niederspriinge hinweg betrug 3.6+2.1. Gegeniiber
dem Ausgangswert (164U/1), zeigte sich 24 Stunden nach der Intervention (290U/1: p=0.003) ein signifi-
kanter Anstieg der CK. Kriterien der USD zur Bewertung von Synovialfliissigkeit und Synovialis (Echo-
genitit und Sonopalpation) liefen auf eine vermehrte Ansammlungvon Synovialfliissigkeit innerhalb

des suprapatellaren und parapatellaren lateralen Recessus, jedoch nicht auf eine Hypertrophie der
Synovialis schlieBen. Signifikant grofSere sagittale Querschnitte des suprapatellaren Recessus wurden
im Vergleich zum Ausgangswert (3.4mm). 24 (4.7mm: p=0.009) und 72 Stunden (4.6mm; p=0.008) nach
der Intervention gemessen. Der parapatellare laterale Recessus zeigte im Vergleich zum Ausgangs-
wert (1.4mm), 24 Stunden nach der Intervention (1.7mm: p<0,001) signifikant groffere Querschnitte.
Schlussfolgerungen: Repetitive Niedersprungbelastungen fiihren, infolge einer vermehrten An-
sammlung von Synovialfliissigkeit, zu einer Vergroferung der suprapatellaren und parapatellaren
lateralen Recessus. Diese Ergebnisse haben wichtige Implikationen fiir die USD. da kérperliche
Belastungen die Ergebnisse der USD signifikant beeinflussen konnen. Folglich muss die vorange-

gangene korperliche Aktivitit anamnestisch bei der Beurteilung von Gelenkergiissen erfasst und
beriicksichtigt werden.

Schoenfeld, J', Velthuis, B>, Mosterd, A°, Braber, T’, Thompson, P°, Halle, M°, Aengevaeren,
V2, Eijsvogels, T"

Arterielle GefaBsteifigkeit und koronare
Atherosklerose bei Athleten

DEPARTMENT OF MEDICAL BIOSCIENCES, Exercise Physiology Research Group, Radboud
University Medical Center, Nijmegen, The Netherlands
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Hintergrund: Studien haben bei Athleten eine erhohte arterielle Gefifisteifigkeit und eine hihere Préva-
lenz von Koronararterienverkalkung (CAC) festgestellt. was auf einen Zusammenhang zwischen diesen
kardiovaskuliren Anpassungen hindeutet. Wir untersuchten den Zusammenhang zwischen arterieller
GefaBsteifigkeit und Markern der Atherosklerose und priiften. ob longitudinale Veranderungen der arte-
riellen GefifSsteifigkeit mit dem Fortschreiten der koronaren Atherosklerose zusammenhangen.

Methode: Daten von ménnlichen Athleten aus den Studien .Measuring Athlete’s Risk of Cardiovascular
Events” (MARC) und MARC-2 wurden zusammengefiihrt. Der CAC-Score und die Préivalenz von Koron-
arplaques wurden mittels Computertomographie erhoben. Die arterielle GefifSsteifigkeit wurde anhand
der Pulswellengeschwindigkeit (PW
schiedein der PWVzwischen den C

/) mit einem nicht-invasiven Arteriographen quantifiziert. Unter-
/Plaque-Untergruppen wurden per einfaktorieller Varianzanalyse
untersucht, wihrend der Zusammenhang zwischen PWV und dem Fortschreiten der koronaren Athero-
sklerose mittelslinearer Regressionsmodelle analysiert wurde. Die Analysen wurden aufkardiovaskulire
Risikofaktoren adjustiert.

Ergebnis: Datenvon 289 Athleten (Alter: 60 [56-66] Jahre) zeigten, dass die PWV bei Athleten mit CAC (8.2
[7.6-94] m/svs.79(7.3-8.9] m/s. p=.003) und Plaques (8.2[7.6-9.3] vs. 7.9 [7.3-8.5| m /5. p=.007).im Vergleich
zuAthleten ohne. signifikant hoher war. Der Zusammenhang zwischen PWVund CAC/Plaque-Merkmalen
war nach Adjustierung abgeschwicht. aufSer fiir die Plaque-Anzahl (p=.039). Longitudinaldaten von 180
Athleten (Alter: 54 [50-60] Jahre, 6.1:0.3 Jahren Nachbeobachtung) zeigten eine Assoziation zwischen
PWV und CAC-Progression (B [95%-KI]:.214[.028-.400]. p=.024). die nach Adjustierung aufgehoben wur-
de (103 [-.306-.100]. p=.319). Verinderungen der PWV waren nicht mit der Progression von CAC (.192
[~031-414]. p=.090) oder der Plaque-Anzahl (=051 [-.354-.252]. p=.740;.132 [-.201-465]. p=435) assoziiert.
Schlussfolgerung: Athleten mit CAC/Plaques zeigen eine hithere arterielle GefiifSsteifigkeit im Vergleich
zu solchen ohne. doch diese Unterschiede sind auf kardiovaskulire Risikofaktoren zuriickzufiihren und
nichtaufdas Vorhandensein einer koronaren Atherosklerose an sich. Verdnderungen der PWViiber 6 Jahre
standen nichtim Zusammenhang mit der Progression von CAC oder der Plaque-Anzahl.
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Optimierung der Behandlungsergebnisse bei CAR-T-Zell-
Patient*innen durch individualisierte prahabilitative
Bewegungstherapie
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Hintergrund: Der Einfluss von Faktoren wie Ernéhrungsstatus, Kirperzusammensetzungund korperlicher
Aktivitit auf die Ergebnisse nach CAR-T-Zelltherapie ist wenig erforscht. Studien zeigen. dass chronische
Entziindungen und vis
Uberleben beeinflu

erales Fett das Risiko fiir ein Zytokinfreisetzungssyndrom (CRS) erhohen und das
n. Bewegungsinterventionen haben bei Chemotherapie-Patienten Vorteile gezeigt.
jedochwurdeihre Wirkungbei CAR-T-Patienten bisher nicht untersucht. Diese monozentrische, kontrollier-
te Pilotstudie. unterstiitzt von der Bruno und Helene Joster-Stiftung, zielt daraufab. die Machbarkeit einer
zeitlichbegrenzten Bewegungsintervention vorund nach der Leukapherese zu priifen und deren Einfluss auf
korperliche Fitness, Lebensqualitat sowie die Zusammensetzung peripherer Inmunzellen zu untersuchen.

Methoden: Die Vorbereitungsphase fiir die CAR-T-Zell-Therapie dauert 8-12 Wochen, in der die Patient*innen
eineprihabilitative Intervention erhalten. Alle geeigneten Patienten werden gescreent und die Bewegungsin-
tervention angeboten. Bei Ablehnung oder Kontraindikationen erfolgt die Aufnahme in die Kontrollgruppe.
Vor der Intervention werden der Ernahrungsstatus. korperliche Aktivitat, Korperzusammensetzung, Kraft
undkardiopulmonaleFitness untersucht (SG-PGA, Anthropometrie, BIA, Handgreifkraft. 6-Minuten-Gehtest.
Einbeinstandtest. Spiroergometrie). Diese Messungen werden nach der Intervention wiederholt. Blutentnah-
men zur Untersuchung von Inflammation, Stoffwechsel und Immunzellzusammensetzung (mGPS, PBMCs,
FACS. Metabolomics) erfolgen ebenfalls zu verschiedenen Zeitpunkten. Die Intervention besteht aus einem

moderatem Kraft- und Ausdauertraining 2x/Woche bis zur Lymphodepltion (mind.4 Wochen).

Ergebnisse/Diskussion: Der priméire Endpunktist die Machbarkeit der Bewegungsintervention vor CAR-
T-Zell-Therapie. Sekundare Endpunkte umfassen kirperliche Fitness. Korperzusammensetzung, Immun-
zellrecovery nach Lymphodepletion und Therapievertriglichkeit. Die Studie geht davon aus, dass die Bewe-
gungsintervention machbaristund denkorperlichen Zustand der Patient"innen und das CAR-T-Zell-Produkt

verbessert. Die Rekrutierungbegann im September 2024, bisher wurden sechs Patient“innen eingeschlossen.
Erste Daten werden voraussichtlich im Juni 2025 préisentiert.
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Unternehmenskultur versus Gesundheitskultur:
Grundlagen, Veranderungsansatze und Bedeutung fiir
das betriebliche Gesundheitsmanagement

1. LEIBNIZ UNIVERSITAT HANNOVER

Hintergrund: Demografischer Wandel. Fachkraftemangel und das zunehmend hohere Rentenein-

trittsalter erho-hen die Relevanz der Gesundheit im Arbeitskontext. Eine gesundheitsforderliche

Unternehmens-kultur gilt als Wettbewerbsvorteil. da sie die Kosten fiir Unternehmen senken und
die Produktivitit der Mitarbeitenden steigern kann. Die Gesundheitskulturist ein Teilaspekt dieser
und zielt darauf ab, das Wohlbefinden und die Gesundheit der Beschiftigten zu priorisieren. Sie ist
entscheidend fiir das betriebliche Gesundheitsmanagement (BGM) und trigt zur nachhaltigen Um-
setzung von Ge-sundheitsmafinahmen bei.

Methode: Es wurde eine systematische Literaturanalyse sowie eine qualitative Untersuchung mit-
tels halb-strukturierter Interviews von fiinf Fachexperten von verschiedenen GroSunternehmen
durchgefiihrt.

Ergebnis: Die befragten Fachexperten haben sich bereits mit der Thematik Gesundheitskultur
auseinanderge-setzt und/oder planen diesbeziiglich zukiinftige Aktivitaten. In Kombination mit
den Ergebnissen der systematischen Literaturanalyse zeigt sich. dass die Implementierung einer
ganzheitlichen Gesund-heitskultur eine allumfassende Herangehensweise, die Beteiligung der Ge-
schiftsfiihrungsowie die Sensibilisierungund Einbeziechung der Mitarbeitenden erfordert. Mafinah-

men zur Forderung der Gesundheitskultur umfassen Schulungen. eine offene Kommunikation. die
Implementierung von Gesundheitsforderungsmafinahmen sowie eine kontinuierliche Evaluation
und Weiterentwicklung,

Schlussfolgerung: Die Implementierungund Férderung einer Gesundheitskulturin Unternehmen
ist mit positiven Effek-ten aufverschiedenen Ebenen verbunden. Eine strukturierte Verankerungist

allerdings eine Her-ausforderung, der nur durch eine ganzheitliche und strukturierte Vorgehensweise
begegnet werden kann. Zukiin{tigsollten weitere Studien zur Etablierungeiner Gesundheitskulturin
Unternehmen durchgefiihrt werden, die entsprechende Vorgehensweisen untersuchen.
Interessenkonflikt: Die Autoren erkliren. dass keine Interessenkonflikte bestehen.
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Employee Assistance Programs in européischen
Unternehmen: Eine systematische Literaturanalyse

1. LEIBNIZ UNIVERSITAT HANNOVER

Hintergrund: Employee Assistance Programs (EAPs) bieten Beratungfiir Beschiftigte zu beruflichen
und personlichen Problemen und zeichnen sich durch ein hohes Kosten-Nutzen Verhiltnis aus. Sie
sindin den USA weit verbreitet und sollen die Produktivitit und das Wohlbefinden der Beschiftigten
fordern. Zahlreiche Studien in den USA belegen positive Effekte wie Stressabbau und gesteigerte Pro-
duktivitit. Inwieweit dies auch fiir den europaischen Raum zutrifft scheint fraglich.

Methode: Im Juli 2024 wurde in der Datenbank PubMed (MEDLINE) eine systematische Litera-
turanalyse durchgefiihrt, um den aktuellen Stand der Forschung zu EAPs in europiischen Unter-
nehmen zu ermitteln. Dabei wurden Studien in englischer und deutscher Sprache beriicksichtigt.
diein Europa durchgefithrt wurden.

Ergebnis: Es konnten keine europiischen Studien identifiziert werden, die die festgelegten Ein-
schlusskriterien erfiillen. Im Gegensatz dazu gibt es zahlreiche US-amerikanische Studien. die
positive Effekte von EAPs auf die psychische Gesundheit und die Lebensqualitit der Beschiftigten
zeigen, wie eine Reduktion von Stress, Angstzustinden und Depressionen. Diese Programme sind
kostengiinstig und zeigen ein gutes Kosten-Nutzen-Verhiltnis durch reduzierte Fehlzeiten und ge-
steigerte Produktivitat.

Schlussfolgerung: Die systematische Analyse zeigt einen erheblichen Forschungsbedarfim europi-
ischen Kontext. Wihrend EAPs in den USA guterforscht sind. fehlen vergleichbare Studien in Europa.
insbesondere solche. die langfristige Effekte in Unternehmen untersuchen. Zukiinftige Forschung
sollte sich auf die Ubertragbarkeit der US-Ergebnisse auf den europiischen Kontext konzentrieren,
wobei kulturelle, rechtliche und organisatorische Unterschiede zu berticksichtigen sind. Ein exempla-
risches Studiendesign wurde erarbeitet, um diese Forschungsliicke zu schliefien und die Wirksamkeit
von EAPs in europaischen Unternehmen untersuchen.

Interessenkonflikt: Die Autoren erkliren. dass keine Interessenkonflikte bestehen.
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Motor-sensory systems cannot countervail balance
deficits in concussed athletes

1. GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE
. DEPARTMENT OF EXERCISE AND SPORT STUDIES

~

Background: Neural compensation may constitute a mechanism to uphold cognition and behavior
during pathological situations. We investigated the hypothesis that athletes with ongoing symptoms
after sport-related concussions (SRC) may be characterized by neural upregulation within the mo-
tor-sensory cortex to counteract postural deficits.

Methods: 66 athletes (27 = 13 years; 50 men, 16 women) participated in the study. 22 concussed ath-
letes reported high post-concussion symptoms (PCS; symptomatic group) and 22 concussed athletes
reported low PCS (asymptomatic group). 22 healthy non-concussed athletes served as a control group.
Postural control was assessed by a pressure distribution measuring plate during four balance condi-
tions with eyes closed and/or eyes open whilst either standingon astable or an unstable surface. Brain
oxygenation was collected during postural control tasks by functional Near Infra-Red Spectroscopy
(INIRS) above motor-sensory cortices of both hemispheres.

Results: Postural stability was decreased in symptomatic athletes when compared to control ath-
letes” overall conditions as well as during unstable surface conditions. Symptomatic athletes were
characterized byincreased brainactivation when compared to asymptomaticaathletes overall balance
conditions. When contrastingunstable versus stable surface conditions for each group, symptomatic

athletes (but notany other group) showed increased activation in the left precentral gyrus (PCG). left
supramarginal gyrus (SMG), and the superior parietal lobe (SPL) of either hemisphere. The contrast of
closed eyes versus open eyes showed minor brain activation in symptomatic athletes but increased
activation in the asymptomatic and control groups.

Discussion: Athletes with persisting symptoms after sport-related concussions (SRC) are not
effectively controlling posture within motor-sensory brain regions. The results therefore indicate
that potential compensatory neuronal mechanisms in concussed and symptomatic athletes cannot
countervail for post-concussion balance deficits.
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Marathon Performance could be Affected in Runners
with Type 2 Diabetes: A Cross-Sectional Analysis

—

IMPERIAL COLLEGE LONDON
. ENDOCRINOLOGY & DIABETES
INSTITUTE OF SPORT

w o

Background: Regular exercise is important for the well-being of individuals with diabetes but can
be challenging. Cardiovascular co-morbidities are a major barrier to sporting participation in people
with diabetes and could hinder individuals from reaching their performance goals. We investigated
the effect of diabetes and co-morbid Long-Term Medical Conditions (LTMC) on marathon perfor-
mance whilst training for a mass participation event.

Methods: A pre-race questionnaire detailing demographics and training characteristics
pleted by 10.076 large city marathon participants. Runners with Type 2 diabetes (T2D: n=21) were
compared with 15 controls (n=315) matched for age, sex and training experience. Frequency and
characteristics of LTMCs were assessed.

Results: The average age of all runners with T2D and controls was 53y (range: 36-68): 85% were
male. Runners with T2D finished 50 minutes (~17%) slower than controls without diabetes (348+65
. 29855 minutes, p<0.001). Common LTMCs included hypertension and hypercholesterolemia.
52.4% runners with T2D had another LTMC, all of which were cardiovascular-related conditions,
compared to 18.1% controls without diabetes. Among runners with LTMCs, those with T2D finished
significantly later than controls without diabetes (366+50 vs. 308+60 minutes. p<0.01). Notably, in

was com-

V8.

the cohortwithout LTMCs, runners with T2D still finished 37 minutes slower than matched controls
without diabetes. However, this was not statistically significant (328+77 vs. 29157 minutes. p=0.05).

Conclusion: Overall, T2D runners finished slower than their matched counterparts without diabetes
which maybesecondary to the high rate of cardiovascular co-morbidities. This could suggest exercise
impairment persists in an active T2D population since we observed substantially slower marathon
performance times in a cohort of individuals engaging in regular physical training compared to
matched controls. Future work should investigate the cardiovascular mechanisms which could exp-
lain the reduced exercise performance in runners with T2D. This knowledge will help inform exercise
prescription enabling safe participation in endurance events.

Nitzsche, N', Kriigel, ', Schumann, M*

Einfluss einer Atemwiderstandsmaske auf die akute
physiologische Beanspruchung wahrend einer
Radergometerbelastung

1. TU CHEMNITZ, Sportmedizin & Sporttherapie

Einleitung: Training mit Atemwiderstandsmaske (RM) fiihrt zu erhhter Atemarbeit und beeinflusst
die physiologische Beanspruchung. Studien. die den Einfluss des Atemwiderstands der Maske auf die
physiologische Beanspruchunguntersuchten, zeigen widerspriichliche Ergebnisse. Ziel dieser Studie
wares, die akute Auswirkung verschiedener Stufen einer RM wihrend einer Radergometerbelastung
auf metabolische und kardiovaskulire Parameter zu untersuchen.

Methodik: Elftrainierte mannliche Personen absolvierten an verschiedenen Tagen 4 Radergometer-

belastungen mit jeweils unterschiedlichen Widerstandsstufen einer Atemmaske (Durchfluss-Stufe
(SI) 1:6 %). Nach einer fiinfminiitigen Ruhephase wurde eine zehnminiitige
Belastungbei 70 % der VO2max ohne RM durchgefiihrt, unmittelbar darauffolgte eine fiinfminiitigen
Belastung bei 70 % der VO2max mit RM. Vor, wihrend und nach der Belastung wurden die kapillire
Blutlaktatkonzentration (BLC). Sauerstoffsittigung (Sp02). Blutdruck (BP). Herzfrequenz (HR) und
RPE gemessen. Die Analyse auf signifikante Zeiteffekte zwischen den Belastungsphasen und Stufen
(Ruhe, ohne Maske. mit Maske, nach Belastung) wurde mittels ANOVA mit Messwiederholung sowie
Post-hoc-Test mit Bonferroni-Korrektur durchgefiihrt (Signifikanzniveau 5%).

Ergebnisse: Die Herzfrequenz und RPE zeigten gegeniiber der Belastung ohne Maske unter allen
RM-Bedingungen signifikant erhohte Werte (p<0.001). Die SpO2-Werte waren bei Belastung mit RM
im Vergleich zu ohne RM signifikant gesenkt (p<0.001). Zwischen den Maskenstufen waren nur beim
RPE in $4 im Vergleich zu SI (p<0.001), S2 (p=0.008) und S3 (p=0.043) signifikant hohere Anstren-
gungen angegeben. Blutdruck und BLC zeigten tendenzielle aber keine signifikanten Unterschiede
zwischen den Bedingungen (p>0.05).

Diskussion: Das Tragen einer Atemwiderstandsmaske wiihrend einer kontinuierlichen Radbelas-
tung zeigte signifikant unterschiedliche Herzfrequenzen, Sauerstoffsattigungen und subjektives
Anstrengungsempfinden als ohne Maske. Aufgrund der relativ geringen Belastungszeit wihrend
der Maskenbedingungen zeigten physiologischen Grofien mit kurzer Halbwertszeit signifikante
Anpassungen und deuten auf eine vermehrte Atemarbeit hin.
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Schaper, M', Kaeding, T'

Kraftausdauertraining versus Ganzkorpervibrations-
training — akute Effekte auf den Blutdruck bei
gesunden Menschen im mittleren erwerbsfahigem Alter

. LEIBNIZ UNIVERSITAT HANNOVER

Hintergrund: Bluthochdruckist weltweit die hiufigste kardiovaskulire Erkrankung und ein wesent-
licher Risikofaktor fiir die Entwicklung weiterer kardiovaskulirer Erkrankungen. Nicht-medikamen-
tose Lebensstilinderungen wie regelmafige Bewegungwerden in Leitlinien als primare Behandlungs-
option zur Préiivention empfohlen. Forschungsergebnisse zeigen. dass Ganzkorpervibrationstraining
positive Auswirkungen aufhimodynamische Anpassungen haben kann. Diese Untersuchunghat das
Ziel. die akuten Auswirkungen auf Blutdruck. Herzfrequenzvariabilitit und wahrgenommene An-
strengungbei einem Kraftausdauertrainingund einem Ganzkarpervibrationstraining bei gesunden
Menschen im mittleren erwerbsfahigem Alter zu untersuchen und zu vergleichen.

Methode: Die Studie wurde als Messwiederholungsdesign mit zwei Interventionen (2x7) durch-
gefiihrt. an der 14 gesunde Erwachsene im mittleren Alter (Frauen/Ménner: n = 6/9; Alter: 34 + 5
Jahre) teilnahmen. Beide Trainingsmethoden umfassten Kniebeugenimschulterbreiten Stand. Beim
Ganzkorpervibrationstrainingwurde die UbungbarfufS auf einem Vibrationstrainingsgeréit mit einer
Frequenzvon 18 Hzund Amplitude von 2 mm ausgefiihrt. Wihrend der Ubungen wurden der systo-
lische und diastolische Blutdruck sowie der mittlere arterielle Druck und die Herzfrequenz erfasst.

Zusitzlich wurde die arterielle Steifigkeit (PWV) gemessen, das subjektive Belastungsempfinden
mit der BORG-Skala und die korperliche Aktivitit vor der Datenerhebung mittels des Freiburger
Aktivitatsbogens ermittelt.

Ergebnis: Beide Interventionen fithrten in den Satzpausen zu einer Senkung des diastolischen Blut-
drucks (p < 0.001). Wihrend der Belastung konnten weder beim Kraftausdauertraining (KT) noch
beim Ganzkorpervibrationstraining (WBVT)signifikante Verdnderungen der kardiovaskuliren Pa-
rameter festgestellt werden. Im Vergleich zum Ruheblutdruck zeigte sich eine signifikante Steigerung
des systolischen (p < 0.001) und mittleren arteriellen Blutdrucks (p < 0.001) sowie der Herzfrequenz
(p<0.001)in beiden Trainingsformen wihrend der Belastung. Zusitzliche eingeleitete sinusformige
Schwingungen hatten keinen signifikanten Einfluss im Vergleich zu den alleinigen Kniebeugen.
Schlussfolgerung: Beide Interventionen zeigen positive Effekte auf den diastolischen Blutdruck,
wobei die Kombination aus Ganzkorpervibrationstrainingund Kniebeugen keine unterschiedlichen
Blutdruckreaktionen im Vergleich zu denjenigen von Kniebeugen allein hervorruft.
Schliisselwdrter: Ganzkorpervibrationstraining, Blutdruck, Kraftausdauertraining, Herz-Kreis-
lauf-System, Betriebliches Gesundheitsmanagement.

Busch, A' Mayer, F', Baur, H*

Neuromuscular but not cortical alterations during
joint position sense test following anterior cruciate
ligament reconstruction: A longitudinal assessment
over the first year

1. UNIVERSITY OF POTSDAM
2. BERN UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

> Background: Sensoryinformation processing plays animportant role in human movement control.
Anterior cruciate ligament (ACL) ruptures are thought to alter the central integration of afferent
information, resulting in cortical and neuromuscular changes. However, studies do not reflect the
development throughout the rehabilitation period. Therefore, the purpose was to evaluate cortical
and neuromuscular activity duringajoint position sense test within the first year post ACL surgery.
Methods: Surface electromyographic activities of the vastus medialis and lateralis and rectus femoris,
and electrical cortical activity measured via electroencephalography were recorded during aknee JPS
testin 31 participants following ACL reconstruction (12 females; age: 25.6+6.2 years: height: 173.5:9.1
72:11.8kg) and 31 healthy individuals (12 females: age: 26.9+6.2 years: height: 175.5:9.3
cm: weight: 70.8£10.6 kg). The ACL group was measured at 5 time points: .2 (M1), 3.5+0.3 (M2),
6.1:0.3 (M3).9.3+0.3 (M4) and 12.4+0.6 (M5) months following surgical treatment, while the healthy
control group was assessed once. Linear mixed models were used to compute differences inJPS error,
neuromuscular and cortical activity across the various time points and groups (a=0.05).

Results: JPS error was observed to be significantly lower at all measurement time points in the
ACL group compared to the control group (-5.94<B<-3.12: 0.0001<p<0.004). A significant decline
in neuromuscular activity in the vastus lateralis of the uninvolved limb at M1 to M3 was exhibited
(-52.7<B<-38.2: 0.0001<p<0.012), accompanied by a significant reduction in the involved limb at M4
(B=- .013) compared to the control group. No statistically significant differences in electri-
cal cortical activity in the theta frequency over the frontal and alpha-2 frequency over the parietal
electrodes was found.

cm: weigh

Conclusion: Early following ACL reconstruction neuromuscular alterations are present in the non-in-
volved limb. The absence of cortical activity changes suggests a reassessment with more challenging
tasks.
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Ernahrungsgewohnheiten von Herzsportgruppen-

teilnehmenden: Abweichungen von Empfehlungen,
eingeschatztes Wissen, Motivation, Barrieren und
FordermaBnahmen einer herzgesunden Erndhrung

. UNIVERSITAT LEIPZIG, Sportwissenschaftliche Fakultit, Professur fiir Experimentelle
Sporternihrung, Leipzig, Deutschland
. UNIVERSITAT LEIPZIG

>

Hintergrund: Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind die hiiufigste Todesursache in Deutschland. Herz-
gesunde Ernéihrungsweisen, wie die mediterrane Erniahrungsweise (MedDiet), spielen eine wichtige
Rolle in der Privention und Rehabilitation. Diese Studie untersucht die Ernihrungsgewohnheiten
von Herzsportgruppenteilnehmenden in Abhiangigkeit des BMIs, der subjektiven Einschitzung des
Wissens iiber herzgesunde Ernihrungund der Teilnahme an Erndhrungsberatungen.

Methode: Von 134 Herzsportgruppenteilnehmenden (40,3% weiblich, 74.3+8,6 Jahre, BM1 26,9+3.9
kg/m®) wurden mithilfe eines teilstandardisierten Fragebogens die Einhaltung einer MedDiet
(standardisierter Mediterranean Diet Adherence Screener [MEDAS]: 14 Fragen. 0-14 Punkte). das
eingeschitzte Erndhrungswissen (5-stufige Likert-Skala; .sehr gut” - .kaum®) sowie die Teilnahme

an Ernidhrungsberatungen/Schulungen (ja/nein) erfasst. Zudem wurden die Motivation (5-stufige
Likert Skala; 1 = .niedrig". 5 = .hoch"). Hindernisse und forderliche Mafnahmen fiir die Umsetzung
einer herzgesunden Ernahrung erfasst. Die Daten wurden deskriptiv(MW=:SD) und inferenzstatis-
tisch (Pearson-Korrelation, t-Tests, einfaktorielle Varianzanalysen [ANOVA]) ausgewertet (a=.05).

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen mit einem durchschnittlichen MEDAS-Score von 4.9+2,0 eine ge-
ringe Einhaltung der MedDiet bei den Teilnehmenden. Normalgewichtige Teilnehmende erzielten
signifikant héhere MEDAS-Scores als iibergewichtige Teilnehmende (5.5:2.1 vs. 4.5+1.9 Punkte:
p<.05). jedoch gab es keine signifikante Korrelation zwischen BMI und MEDAS-Score (r=.05. p=.57).
Das Ernihrungswissen und die Teilnahme an Ernihrungsberatungen hatte keinen Einfluss auf den
MEDAS-Score (p>.05). Fast die Hlfte (47.8%) bewertete ihre Motivation zu einer herzgesunden Ernih-
rung mit dem Wert .4” oder .5". Als hiufigste Hindernisse fiir eine herzgesunde Ernahrung wurden
Geschmackspriferenzen (50.0% der Teilnehmenden). mangelnde Motivation (28.4%) und der Mangel
an Kenntnissen (22.4%) identifiziert. Dagegen wurden Rezept- und Mahlzeitenplane (46.3%). Grup-
pentrainings und Kochkurse (23.9%) und soziale Unterstiitzung (20.9%) als forderlich empfunden.

Schlussfolgerung: Die Studie verdeutlicht, dass die Ernihrungsgewohnheiten der Herzsport-
gruppenteilnehmenden nur teilweise den Empfehlungen zur MedDiet entsprachen. Intensive und

langfristige Interventionen sind notwendig, um die Ernahrungsgewohnheiten dieser Zielgruppe
nachhaltig zu verbessern und die identifizierten Barrieren zu iiberwinden.

Kiihn, M, Wypyrsczyk, L?, Dreismickenbecker, E°, Neu, M?, Diel, H’, Faber, I’

Einfluss der Gleichgewichtsfahigkeit auf die
Gangvariabilitat bei jungen Krebspatient*innen

UNIVERSITATSMEDIZIN MAINZ, Klinik und Poliklinik fiir Kinder- und Jugendmedizin,
Schwerpunktbereich Pidiatrische Himatologie/Onkologie/Hdmostaseologie

. UNIVERSITATSMEDIZIN MAINZ

KLINIK UND POLIKLINIK FUR KINDER- UND JUGENDMEDIZIN

w N

Hintergrund: Gehen zu konnen ist eine grundlegende Voraussetzung fiir die Teilnahme am all-
tiglichen Leben und die soziale Teilhabe. Diese Fihigkeit ist auf einen lebenslangen. komplexen
motorischen Lernprozess zuriickzufithren. Das Gangbild ist zunéchst durch kleine Schritte mit
hoher Kadenz. einer groffen Schrittbreite sowie einer verlingerten doppelt unterstiitzen Standpha-
se gekennzeichnet. Zwischen dem dritten und siebten Lebensjahr nihern sich die Gangparameter

zunehmend denen eines Erwachsenen an, wobei eine Abnahme der Vari tzu beobachten ist.
Eine Krebserkrankung und deren Therapie in diesem Entwicklungsprozess konnen das Gangbild
sowie die dafiir notwendige Gleichgewichtsfahigkeit beeinflussen. Ziel der Studie ist es, den Zusam-
menhang zwischen Gleichgewichtsfihigkeit und Gangparametern bei krebskranken Kindern und
Jugendlichen zu analysieren und die Auswirkungen eines eingeschrankten Gleichgewichts auf das
Gangbild zu verstehen.

Methode: 62 Kinder und Jugendliche im Alter von 9.68 + 4.02 Jahren wiihrend der Intensivtherapie
und in der Nachsorge wurden in die Studie eingeschlossen. Die Proband*innen legten eine 10 m lan-
ge Messstrecke (OPTOGait, Microgate S.r.L. Bozen) mit selbstgewiihlter Geschwindigkeit zuriick.
wobei raum-zeitliche Gangparameter (Schrittlange, Schrittbreite, Schrittdauer, Geschwindigkeit.
Kadenz) erfasst und die intraindividuelle Gangvariabilitit (CV) berechnet wurden. Die Gleichge-
wichtsfihigkeit wurde mithilfe des Einbeinstandtests des Motorik-Moduls (Bos. 2009) untersucht.
Zusammenhinge zwischen Gleichgewicht und Gangvariabilitit wurden mittels Spearman-Korre-

lation analysiert.

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen signifikante Korrelationen zwischen dem Einbeinstandtest und der
intraindividuellen Variabilitit in allen untersuchten Gangparametern. Kinder mit besseren Ergeb-
nissen im Einbeinstandtest wiesen eine signifikant geringere Variabilitat der Schrittlinge (p = 402,
p=.002).Schrittbreite (p =.305. p =.022). Schrittdauer (p =.375.p =.004). Geschwindigkeit (p =.353.
p=.008) und Kadenz (p =.263.p =.05) auf.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse unterstreichen die Bedeutung eines gezielten Monitorings
von Gleichgewicht und Gangfihigkeit im klinischen Setting der Kinderonkologie und bieten einen
wertvollen Ansatz, um motorische Einschriinkungen frithzeitig zu erkennen. individuelle Therapien
abzuleiten und langfristig die Lebensqualitit der jungen Patient*innen zu fordern.
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Einfluss von Trainingshaufigkeit und -umfang auf das
Auftreten von primarer und sekundarer Amenorrhoe
bei Athletinnen: Ergebnisse der REDs-Sprechstunde
am Universitatsklinikum Tiibingen

UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN, Abteilung Sportmedizin, Tiibingen, Deutschland
. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN

oo

Hintergrund: Menstruelle Dysfunktionen wie primire und sekundire Amenorrhoe treten bei
Athletinnen mit intensivem Trainingsumfang und eingeschrinkter Energieverfiigbarkeit hiufig
aufund sind zentrale Merkmale des Syndroms des relativen Energiedefizits im Sport (REDs). Diese
Dysfunktionen beeinflussen nicht nur die reproduktive Gesundheit. sondern auch die sportliche
Leistungsfahigkeit und langfristige Gesundheit. Ziel dieser Studie war es, den Einfluss von Trainings-
hiufigkeit, -umfangund BMIaufdas Auftreten von Amenorrhoe sowie die Wirksamkeit spezifischer
Therapieansitze zu untersuchen.

Methode: Retrospektivwurden die Daten von 94 Athletinnen analysiert, die zwischen 2019 und 2024
inder REDs-Sprechstunde am Universitétsklinikum Tiibingen vorgestellt wurden. Trainingsumfang,
-hiufigkeit. BMI sowie menstruelle Anamnese wurden dokumentiert. Zur Analyse wurden t-Tests
und deskriptive Statistiken verwendet.

Ergebnis und Schlussfolgerung: Athletinnen mit primérer Amenorrhoe absolvierten sowohl
héhere durchschnittliche Trainingsumfinge (987+676Minuten/Woche) als auch eine hohere durch-

schnittliche Trainingshéufigkeit (8+3 Einheiten/Woche) im Vergleich zu Athletinnen mit sekundérer
Amenorrhoe (708+361 Minuten/Woche, 7+2 Einheiten/Woche). Der Unterschied in den Trainingsum-
fangen warstatistisch signifikant (p =0.0498). der Unterschied in der Haufigkeit jedoch nicht (p=0.1).
Der BMI zeigte sich als bedeutender Pridiktor: Athletinnen mit primarer Amenorrhoe hatten einen
signifikant niedrigeren BMI(17.2:1.8kg/m®) als diejenigen mit sekundérer Amenorrhoe (19.2:2.7kg/
m’*p<0,01). Von42 Athletinnen mit Follow-up-Untersuchungberichteten 29 % iiber Verbesserungen
der Amenorrhoe, wobei Ernihrungsanpassungen (50 %) und eine Reduktion des Trainingsumfangs
(42%) als wirksamste Interventionen identifiziert wurden. Die Ergebnisse verdeutlichen den signifi-
kanten Einfluss intensiver Trainingsumfinge und eines niedrigen BMIauf das Auftreten menstrueller
Dysfunktionen. Individualisierte. interdisziplinére Therapieansitze, die auf die Wiederherstellung
der Energieverfiigbarkeit abzielen, sind entscheidend, um Menstruationsstorungen zu beheben und
die langfristige Gesundheit von Athletinnen zu sichern.

Soffner, M', Schmidt, A', Tomschi, F', Hilberg, T'

Auswirkungen eines experimentellen Schmerzreizes
auf die exekutiven Funktionen

1. BERGISCHE UNIVERSITAT WUPPERTAL

Hintergrund: Akute Schmerzen konnen die kognitive Leistungsfihigkeit beeinflussen, insbesondere
die exekutiven Funktionen. Die direkte Beeinflussung der kognitiven Leistungsfihigkeit durch gleich-
zeitigapplizierte experimentelle Schmerzreize ist allerdings weniger gut untersucht. Ziel dieser Studie
wares, den Einfluss eines experimentellen Schmerzreizes aufexekutive Funktionen zu untersuchen.
Methode: In einem randomisiert-kontrollierten Crossover-Design (counterbalanced) absolvierten 48
Probanden (50% weiblich: Alter: 264 = 3.7) zwei Tests zu exekutiven Funktionen: Digit Span Backward
Test (DSB) und Stroop-Test. Diese Tests wurden jeweils mit und ohne Schmerzreiz (Eintauchen der
linken Hand in ein Kiltebecken. 10°C) durchgefiihrt. Unmittelbar nach den Tests bewerteten die
Teilnehmenden die Schmerzintensitit auf einer visuellen Analogskala (0-10) und auf einer numeri-

schen Skala (1-5). inwiefern sie den Schmerz wahrgenommen hatten und inwieweit der Schmerzreiz
die Bearbeitung der kognitiven Aufgabe beeintriichtigt hat.

Ergebnis: Nach dem Stroop-Test gaben die Teilnehmenden eine durchschnittliche Schmerzintensitiit
von Median:5.6:1QR:4.3|7.2und nach dem DSB von Median: 5.4: 1QR: 3.6|7.1 an. Der Stroop-Test Score
mit Schmerzreiz (Median: 87.3; 1QR: 74.7‘ 108.6) unterscheidet sich nicht vom Score ohne Schmerzreiz
(Median:90.1:1QR: 77.0|98.3: p=0.31). Auch beim DSB ergab sich kein signifikanter Unterschied (Medi-
an mit Schmerzreiz: 5.0:1QR: 4‘()|6.() vs.Median ohne Schmerzreiz: 5.0:1QR: 4.0\6,(1; p=0.39). Allerdings
wurden beim Stroop-Testsignifikant mehr Fehler (31.6%) bei der Durchfithrung mit Schmerz gemacht
(Median: 1.0: 1QR: 0.0]2.6: ohne Schmerz Median: 1.0: 1QR: 0.0[2.0; p=0.02). Die Wahrnehmung des
Schmerzreizes wiihrend den Tests (Stroop Median: 2,3: IQR: 2,()|4,(]; DSB Median: 3,0; IQR: 2.0\4,())
und die Beeintrichtigungdurch den Schmerz (Stroop Median: 3.0: 1QR: 2,0[3.0; DSB Median: 3,0 IQR:
2,0[4.0) war bei beiden kognitiven Tests dhnlich (p=0.67: p=0.13).

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse zeigen, dass der moderate experimentelle Schmerzreiz bei den
Teilnehmenden prisent und subjektiv beeintrichtigend war sowie die Fehleranfilligkeit erhohte.
Allerdings hatte dies keinen Einfluss auf die Gesamtleistung der exekutiven Funktionen.
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Blood-hased extracellular vesicles are associated
with improvement of physical exercise capacity during
cardiac rehabilitation

. UNIVERSITAT WITTEN/HERDECKE
. EOC CANTONAL HOSPITAL

. UNIVERSITY OF GENOA

. UNIVERSITY OF ZURICH

& w N

> Background: Exercise-based cardiac rehabilitation (CR) is a class 1A guideline recommendation for
coronaryartery disease (CAD) patients following percutaneous coronary intervention (PCI). This stu-
dyaimed toinvestigateifcirculatingextracellular vesicles (cEVs) affect changes in cardiorespiratory
fitness in CAD patients undergoing CR.
> Methods: Physical exercise capacity of CAD patients post PCI (n=416) was determined using car-
diopulmonary exercise testing (CPET) before and after center-based CR. Responder were defined as
patients showinga relevantincrease in exercise capacity (VO2peak) using the typical error method.
Responder (R) and non-responder (NR) were matched for main confounding variables (age. BMI,
disease severity) and patient’s serum was analyzed by nanoparticle tracking analysis circulating
particlesand by flow cytometry forinflammatory and coagulation-related surface antigen expression.
EVs were used for in vitro experiments on human aortic endothelial cells (hAEC). including analysis
of redox status, angiogenesis, and extracellular matrix secretion.
Results: Patients (n=20 per group, mean age: 53.3 years) had performed an equal amount of exercise
training during CR (determined by metabolic equivalents). An elevated number of cEVs in the NR
group was found compared to R counterparts (p=0.0120). NR-cEVs exhibited enrichment in inflam-
matory surface markers (HLA-ABC. CD49¢, p<0.0475). Surface markers including CD31. CD62P. and
CD42a. known to predict MACE. were higher in NR compared to R (p<0.0359). NR-cEVs induced
oxidative stress in hAECs, evidenced by increased dihydroethidium positivity (p=0.0250) and levels
of MDA, 4-HNE. nitro-tyrosine, and 8OHdG compared to R-cEVs (all p<0.0001). Furthermore, NR-EVs
impaired tube formation in hAEC (p=0.0155) and induced collagen production (p=0.0192), indicating
functional impairmentin vessel integrity.
> Gonclusions: Individual cEVs surface marker profilesincluding CD62P, CD31, and CD42a are associ-
ated withimpaired improvement of exercise capacityin patients with CAD during CR. The underlying
mechanism may involve oxidative stress and impaired vessel function induced by cEVs of NR patients.

Smith, E', Bewski, N, Drager, K*, Groves, F?, Boyd, S', Burt, L'

Evaluating bone density and strength in para-athletes
using advanced medical imaging

—

- MCCAIG INSTITUTE FOR BONE AND JOINT HEALTH, Cumming School of Medicine, University of
Calgary, Calgary, Canada
. CANADIAN SPORT INSTITUTE ALBERTA
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BACKGROUND: Athletes participatingin high-impact sports have higher bone mineral density (BMD)
andbone strength than those in low-impact sports. Para-athletes are individuals with a physical disa-
bility that alters their body structure or function. Depending on their condition, some para-athletes
use mobility deviceslike wheelchairs (i.e.. “seated”) for daily movement while others ambulate without
such devices tanding’). Little work has compared bone quality of para-athletes based on their
daily movement. Therefore, this study explored the differences in BMD and bone strength between
para-athletes based on 1) sporting affiliation and 2) daily ambulation classification.

METHODS: Participants included 31 Canadian para-athletes (27.5+5.6 years) competing in either
para-hockey (n=17), para-Nordic skiing (n=10) or other (n=4). Areal BMD was measured via DXA at
the total hip (TH), femoral neck (FN) and lumbar spine (LS). Where possible, the non-dominant radius
and left tibia were scanned on HR-pQCT and total volumetric BMD (TtBMD) and bone strength were
explored. Normative reference data generated Z-scores (normative.ca). A one-way Kruskal-Wallis
was used to assess differences between sports and two sample t-tests compared differences between

ambulation groups.

RESULTS: Not all para-athletes had below average BMD and bone strength. There were no differences
in skeletal outcomes across sport groups. Irrespective of sport, seated athletes had lower areal BMD
via DXA at the TH (p=0.010) than standing athletes. Additionally. seated athletes had lower Tt(BMD
(p=0.015) and bone strength (p=0.028) at the radius. No differences were observed at the tibia.
CONCLUSION: This is the first study to compare para-athletes using advanced medical imaging
techniques. The variability within para-athlete classifications (e.g.. congenial or acquired) and dif-
ferences in sport loading (e.g.. seated or standing during sport) likely impacted athlete bone health.
Future work assessing the mechanisms behind skeletal health in this unique population will examine
impairment type and include daily and sport movement patterns.
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Steigerung der maximalen Sauerstoffaufnahme von
Patienten mit malignen Gliomen unter adjuvanter
Chemotherapie: Vorlaufige Ergebnisse der oligo-

zentrischen Interventionsstudie ,,Mohil mit Hirntumor
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Hintergrund:Maligne Hirntumorerkrankungen gehen einher mit hoher Mortalitit und einer Vielzahl ver-
schiedener Symptome, die sowohl durch den Tumor selbst als auch durch seine multimodale Therapie bedingt
sind. Initiale Studien zeigen. dass korperliche Aktivitit einige dieser Beschwerden lindern kann. Wihrend
Bewegungstherapienin der Onkologie zunchmend an Bedeutunggewinnen, bleibtihr Einsatzin der Neuroon-
kologie vorallem aufgrund der unzureichenden Datenlage nochimmer begrenzt. Betroffene sind in der Regel

nichtausreichend aktivund weisen eine verminderte karperliche Leistungsfahigkeit auf. Hier evaluieren wir

die Wirksamkeit eines intensiven Trainingsprogramms zur Steigerung der kardiorespiratorischen Fitness.
Methode:Diese prospektive, oligozentrische, klinische Interventionsstudie untersuchte die Auswirkungen
des 16-wochigen .ActiNO™Trainingsprogramms bei Patienten mit neu diagnostizierten malignen Gliomen,
WHO-Grad 3und4. nach abgeschlossener Operation und Strahlenchemotherapie, die sich in adjuvanter Che-
motherapie befanden. Die Intervention umfasste zwei 50-miniitige intensive Trainingseinheiten pro Woche,
bestehend aus Kraft- und Ausdauertraining. Zur Messung der kardiorespiratorischen Fitness wurden ma-
ximale spiroergometrische Tests bei Trainingsaufnahme sowie nach 8 und 16 Wochen (primérer Endpunkt)
durchgefithrt. Zusitzlich erfolgten Vergleiche mit etablierten Normwerten.

Ergebnisse:Insgesamt nahmen 54 Patienten (57% Manner: Durchschnittsalter: 59 Jahre, Spanne: 27-84 Jahre)
ander Studie teilund steigertenihre VO.peak durchschnittlich um 13,2% (p<.001). Der grofere Leistungszu-
wachs wurde in den ersten 8 Wochen erreicht (+10.2%, p<.001). mit weiteren geringeren Verbesserungen bis
Woche 16 (+34%. p=.046). Zu Trainingsbeginn erreichten die Teilnehmer im Durchschnitt 84% ihres Norm-
werts. nach der Intervention stieg dieser Wert auf 95% (p<.001).

Schlussfolgerung:Die Ergebnisse zeigen. dass Patienten mit hochgradigen Gliomen durch ein intensives,
strukturiertes Training eine signifikante Steigerungihrer VO,peak und somit ihrer korperlichen Leistungs-
fihigkeit erzielen konnen. Dies kann zu einer besseren Vertriglichkeit gegentiber den Belastungen der Krebs-
therapie beitragen. Die Ergebnisse unterstreichen die Machbarkeit und den Nutzen von Trainingstherapie als
erginzende Therapiemafnahmein der Neuroonkologie.

Poureghbali, S', Engel, T", Stoll, J', Cassel, M', Mayer, F'

Prevalence and Incidence of lliness and Injury Among
Adolescent Athletes

. UNIVERSITY OF POTSDAM

Adolescent athletes are at risk for illnesses and injuries due to high physical demands and early
specialization leading to a time loss in training and competition. This study as
valence and incidence of illnesses and injuries. quantifying the impact on training days lost and the
influence of school grade. sex. and type of sports.

Within a prospective cohort study an online questionnaire was distributed (3x per 52 weeks) to 1180
athletes (13-18y. 16 types of sport). Response rate was 58.6% (n=691). Prevalence. incidence, relative risk
(RR) for illnesses and injuries between school grades groups (G1:7/8: G2:9/10) and sex were analysed
per year (three-way ANOVA, multiple linear regression. alpha=0.05).

Out of 691 athletes, 90% reported at least oneillness/year (n=1217, prevalence 1.76 incidence 041,
recurrent 1.21). Rate/1000 exposures was 4.58. 74% reported at least one injury/year (n=1023, preva-
lence 1.48. incidence .78, recurrent 0.61). Rate/1000 exposures was 3.85. lness (0.42) and injury (0.35)
prevalence peaked in February. dropped in July (0.10: 0.13). Each Tllness (injury) averaged in 13 (14)
days ofabsence/athlete (n=9112,n=10018 days). There was no differencein illness prevalence between
school grades (p>0.05) but sex (Females:males=1.94:1.58, RR:1.05, p=0.002). A significant effect of
sports (p=0.01) showed swimming with a higher rate (2.45/y) compared to boxing, football, weight-
lifting, canoeing, and wrestling, while female sex had a negative effect (p<0.001). Injury prevalence
of school grades and sex was different (G1=1.51/G2=1.35, RR:1.00, p=0.02; females:males=1.66:1.29;
RR:1.13. p=0.04). Modern pentathlon showed the highest injury rate (2.21) and female sex had a ne-
gative effect (p<0.001).

Ilinesses and injuries appear more frequently in female adolescent athletes and vary with respect
to sports with grade-specific risks only in injuries. While illnesses are frequent in swimming and
peak recurrently in winter. injuries appear mostly first-time in complex sports. Therefore, targeted.
multifactorial prevention strategies are necessary.

esses the annual pre-

717



Schellenberg, J', Winkert, K', Matits, L', Bizjak, D', Deibert, P°, Friedmann-Bette, B*, Niess,
A’, Merle, U°, Gopel, §°, Morath, 07, Peter, R®, Rothenbacher, D*, Kern, W?, Steinacker, J'
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COVID Patients One Year After Infection: Results from
the EPILOC Study
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Background: COVID-19. caused by SARS-CoV-2, can result in persistent symptoms such as fatigue,
shortness of breath at rest or during exertion, chest pain. palpitations, and reduced exercise capacity.
However. the long-term impact on cardiopulmonary fitness remains insufficiently studied in large
cohorts ayear post-infection.

Purpose: The EPILOC (Epidemiology of Long COVID) (non-interventional population-based) study
aimed to address the knowledge gap by evaluating deviations from relative normative values in car-

diopulmonary performance parameters within this population.

Methods: This multicenter study included 1.153 participants, including 679 with post-COVID syn-
drome (PASC) and 474 fully recovered controls (CON). who underwent cardiopulmonary exercise
testing (CPET) onabicycle ergometer one year after SARS-CoV2 infection. Key metrics assessed were
peak oxygen uptake (VO2peak). maximal power and maximum heart rate (HR) at VO2peak. and

HR at maximal power, each compared to normative values in an adult population and adjusted for
confounderslike sex. age, body mass index, smoking. beta-blocker use. pre-existing cardiopulmonary
diseases, and study center variations.

Results: PASC patients showed greater deviations in maximal power at VO2peak (p<0.001, d=-0.84),
maximum HRat VO2peak (p<0.001, d=-0.30).and HR at maximal power (p<0.001. d=-0.29) compared
to CON.VO2peak deviations were not significant (p=0.701, d=0.02).

Conclusions: Post-COVID syndromeis associated with sustained impairments in cardiopulmonary
function, particularlyin HR and power metrics, despite preserved VO2peak. These results highlight the
importance of targeted rehabilitation and tailored exercise interventions to restore cardiopulmonary
fitness and improve quality of life in PASC patients.

Bruggisser, F', Infanger, D', Hanssen, H', Knaier, R'

How to lose body fat: does the timing of exercise
matter?

1. DEPARTMENT OF SPORT, Exercise and Health, Faculty of Medicine, University of Basel,
Basel, Switzerland

Introduction: Circadian rhythms and the timing of lifestyle behaviours, such as eating or sleeping,
arekeyinregulatingbodyweight. However, therole of exercise timing in weight management remains
poorly understood. warranting further research to optimise weight management strategies.

Methods: Forty-nine (39% female) adults with and without overweight (mean [standard deviation]
age 68[5] years) and body mass index 24.0 [2.6] kg/m*2) participated in this double-blind. randomised
controlled trial. Participants were allocated to one of five groups: control group (Con) or exercise at
either 8:00, 12:00, 16:00 or 20:00 o'clock (E-08. E-12, E-16.E-20), which performed two strength and one
endurance session per week across 12 weeks under highly controlled conditions. Body fat mass was
quantified by dual x-ray absorptiometry before and after the 12-week intervention or control condi-
tion. Toanalyse the effect of treatment over time. linear mixed effects models were used. adjusting for
sex and age. The effect sizes were calculated using the baseline standard deviation of the parameter

to provide a standardised measure.

Results: All 49 participants were included in the analysis (Con: n=12, E-08: n=7, E-12: n=12, E-16:
n=4, E-20: n=14). Exercise adherence rate was excellent as the median for the attendance was 35 of
36 sessions. The exercise intervention reduced body fat mass in all groups compared to Con with
negligible to small negative effect sizes (95% confidence interval). being E-08: -0.23 (-0.42 to -0.05):
E-12:-0.18(-0.34 to-0.02): E-16:-0.30 (-0.52 to -0.07): and E-20:-0.26 (-0.41 to -0.10). respectively. In all
pairwise comparisons of the exercise groups. negligible magnitudes of differences in body fat mass

were observed, accompanied by considerable uncertainty.
Conclusion: Exerciseat anytime of day has the potential to decrease body fat mass, although exercise

timing seems to have alimited effect on optimising body fat mass loss.
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Akuteffekte motor-kognitiven Aufwarmens auf
verletzungsassoziierte Sprunglandeparameter
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Hintergrund: In Spielsportarten sind motor-kognitive Fihigkeiten entscheidend fiir die Leistung
und Verletzungsprivention. Diese Studie untersucht die Akuteffekte zweier motor-kognitiver Auf-
wirmprogramme zur Verletzungsprivention auf die Landestabilitit und Entscheidungsqualitit bei
antizipierten und nicht-antizipierten Sprunglandungen.

Methode: Achtzehn erwachsene Spielsporttreibende (Alter: 23+3 Jahre) absolvierten das Prevent
Injuryand Enhance Performance-Protokoll (PEP) sowie zwei modifizierte Varianten des PEP in einem

dreiarmigen randomisiert-kontrollierten Crossover-Design an drei verschiedenen Testtagen. Zur
stirkeren Beriicksichtigung der spielsportspezifischen motor-kognitiven Anforderungen, wurden
die neuromuskuliiren Ubungen mit spezifischen kognitiven Zusatzaufgaben (Exekutivfunktionen)
kombiniert (PEP+). In der zweiten Variante wurde der Agilititsteil des PEP um reaktive Agilitatsiibun-
gen (SKILLCOURT") erweitert (PEP-SC). Nach jedem Aufwirmprogramm fithrten die Teilnehmenden
antizipierte (Anzeige der Landeseite vor Absprung) und nicht-antizipierte Countermovement-Jumps
(Anzeige erst wahrend des Sprungs: Zeitdruckentscheidung) mit Einbeinlandung auf einer Druckmes-
splatte durch. Die Landestabilitit der jeweiligen Spriinge wurde anhand von .Peak Ground Reaction
Force” (PGRF), .Time to Peak Ground Reaction Force” (TTPGRF). .Center of pressure path length”
(CoP) und . Time to stabilisation” (TTS) operationalisiert. Die Entscheidungsqualitit bei nicht-anti-
zipierten Sprunglandungen wurde anhand der Anzahl an Landefehlern (falscher Fuf$/beide Fiifie)
beurteilt. Interventionseffekte auf die Landestabilitit und Entscheidungsqualitit in beiden Sprung-
varianten wurden mittels Varianzanalysen mit Messwiederholung (ANOVA) tiberprift.

Ergebnis: Das PEP+ resultierte innerhalb der nicht-antizipierten Landebedingung in geringeren
CoP-Werten (-13%, p=.002, n° = .184) und einem spéiteren Eintritt der PGRF (+10%, p =002, =.066)
im Vergleich zum PEP-SC und dem klassischen PEP-Programm. Hinsichtlich der restlichen Lande-

und Entscheidungsparameter ergaben sich keine Unterschiede zwischen den Programmen (p >.05).
Schlussfolgerung: Fin Aufwiirmprogramm mit spezifischen kognitiven Zusatzaufgaben (PEP+)
verbessert die Landestabilitit nicht-antizipierter Sprunglandungn. Unsere Ergebnisse deuten an,
dass ein solches Programm als akute Vorbereitung vor dem Spiel oder Training das Verletzungsrisiko
inmotor-kognitivanspruchsvollen Situationen mindern konnte. Weitere Studien sind notwendig, um
den langfristigen Nutzen bei regelmafiigem Finsatz zu evaluieren.
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Vitamin B6 status is related to disease severity and
modulated by endurance exercise in people with
multiple sclerosis
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Background: Low circulating concentrations of B vitamins are linked to various chronic diseases. including
cancerand neurodegenerative disorders. Notably. pyridoxal 5"-phosphate (B6) deficiencyislinked toalterations
ininflammatory responses and cellularimmune function. whichare critical inmany chronic diseases. including
multiple sclerosis (MS). Nevertheless, much research on MS has focused on folate (B9) and vitamin B12, while
other Bvitamins potentially involved in MS pathophysiology remain understudied.

Objective: This secondary analysis investigated serum concentrations of various B vitamins and related me-
tabolites across MS phenotypes and disease severity levels. Additionally. the impact of endurance exercise on
B-vitamin concentrations was investigated.

Methods: 106 people with MS participated in a randomized controlled trial. including different endurance
exercise conditions duringinpatient rehabilitation. Serum B-vitamin concentrations were analyzed usinglinear
mixed-effects models in 99 participants before and after three-weeks of intervention. Prior to analysis, partici-
pantsweredichotomized toone of two disability groups based on their Expanded Disability Status Scale (EDSS)
score: EDSS24.5 (n=47, EDSS: 5.86:0.56) and EDSS<4.0 (n=52. EDSS: 3.59+0.83).

Results: Higher EDSS scores wereassociated with lower concentrations of pyridoxal 5-phosphate (B6) (p=.046).
accompanied byreduced baseline concentrations of pyridoxal 5-phosphate (B6) (p=.008) in the EDSS24.5 group
compared to the EDSS<4 group. Significant time X EDSS group interactions were evident for pyridoxal 5 -phospha-
te (B6) (p=010). pyridoxal (B6) (p=.004) and riboflavin (B2) (p=.007). showing increases in these vitamers in
the EDSS=4.5 group post-exercise. N1-methylnicotinamide (B3) (p<.001) decreased in both groups over time.
Conclusion: Disease severity, but not phenotype, was associated with distinct B-vitamin profile in people
with MS. Additionally. endurance exercise appeared to modify concentrations of specific B vitamins. Future
research should seck to elucidate the underlying mechanisms, potentially offering further insights into MS
pathophysiology.

Keywords:Bvitamins; vitamin B6: pyridoxal 5 -phosphate; multiple sclerosis: expanded disability status scale;
endurance training
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Physically active versus passive commuting and
health-related outcomes of members at Hannover
universities (DiNaMo-active): Preliminary results of a
prospective observational study
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Background: The type of commuting, whether by motorized vehicles, public transport or active
modes (e.g. walking or cycling) touches on several aspects of sustainability, from environmental to
health-economical aspects. A physically active way to the workplace is a potential resource toimple-
ment regular physical activity into daily life and to address the issue of sustainability.

Methods: DiNaMo-active isa prospective, multicenter, observational trial to assess commuting habits

and their impact on health-related outcomes at four higher educational institutions in Hannover
with the primary outcome heart rate variability. Here we report the secondary outcomes heart rate,
moderate to vigorous activity minutes (MVPA). and particulate matter on the way to the university
duringatypical work day as assessed by a wearable activity tracker.

Results: Twenty-nine participants were included for now and 18 of them (age: 48.6 + 11.0 yrs, BML:
244 +39kg/m*, 78 % women) already completed a 24-hour period twice (one physically active and
one passive way to work and back home) to evaluate the acute effects for different types of commuting.
The heart rate and the MVPA were significantly higher duringactive commuting compared to passive
commuting (heartrateactive: 111 + 13.1bpm, passive: 85.2 + 15.2bpm: MVPA active: 28.3 + 18.1 min/
day. passive: 12 + 13.8 min/day: (for both p<0.01)). The mean particulate matter concentration (2.5 PM)
forallassessed commutes was 7.30 +4.67 pg/m3.
Discussion: The way to work as potential resource for a ph
commuting is rarely researched. Our preliminary results indicate that those using an active type
of transportation to the university already fulfill 94 % of the minimum advised physical activity for

ically active and sustainable form of

healthy living as recommended by the WHO by commuting, besides the known positive ecological
effect of avoiding CO*emitting motorized vehicles.
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Herausforderungen der Rekrutierung fiir
Bewegungsinterventionen bei chronisch erkrankten Personen
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> Hintergrund: Die Rekrutierung st ein zentrales Element von klinischen Studien. Nicht selten kommt es zu
Verzogerungen der Rekrutierung, dieim schlechtesten Fallzum Abbruch der Studien fithren konnen (1). Ziel
dieser Arbeit st es, Rekrutierungsmaglichkeiten fiir Bewegungsinterventionen und die Erreichbarkeit der
Adressat:innen darzustellen, um mogliche Rekrutierungsstrategien aufzuzeigen.

> Methode: Es wurden Daten aus zwei klinischen Studien zur Bewegungsforderung bei Personen mit chro-
nischen Erkrankungen zusammengefasst. Fiir die SmArt-E Studie sollten n = 330 Personen mit Cox- und/
oder Gonarthrose rekrutiert werden. Die Intervention umfasste ein 12-monatiges Smartphone-assistiertes

Arthrosetraining mit Edukation und dem Einbezug von Verhaltensinderungstechniken mittels eines Blen-
ded-Care-Ansatzes. Studienteilnehmer:innen der MultiPill-Exercise Intervention sollten mindestens zwei
Risikofaktoren oder manifeste chronische Erkrankungen aufweisen. Die 6-monatige Lebensstilintervention
umfasste neben korperlichem Training, Schulungsmafinahmen zu Verhaltensinderungstechniken, Informa-
tionen zum Ernihrungsverhalten. Insgesamt sollten n = 320 Teilnehmer:innen eingeschlossen werden. Rekru-
tierungsstrategien beinhalteten Direktansprache durch Arzt:innenund Gesundheitsfachberufe. Ebenso wurde
unter Einsatzvon Direktanschreiben durch diean den Studien beteiligten Krankenkassen, Print-und digitalen

Medien rekrutiert. Alle Daten wurden deskriptiv ausgewertet. Bis zum Health Summit 2025 sollen weitere
Analysenunter Einbezugvon Komorbidititen der Teilnechmenden sowie (sozio-) 6konomischen Daten erfolgen.
Ergebnis: Alsbeste Rekrutierungsstrategie zeigten sich persinliche Anschreiben von Versicherten durch die
Krankenkassen. Von insgesamt n = 1858 Interessierten konnten n = 1071 (57.6%) iiber diesen Weg rekrutiert
werden. Dietatsichliche Erreichbarkeit liegt aber nurbei 3%. Von den Interessent:innen konntenn =371 (1%)

indie Studie eingeschlossen werden. Durch Printmedien wurden n =392 (21.1%) Interessent:innen rekrutiert,
durch digitale Medien n = 343 (18.5%). Uber Gesundheitsfachpersonal wurden n = 23 (1,5%) erreicht.

Schlussfolgerung:Es zeigt sich, dass sich die direkte Ansprache von potentiellen Teilnehmer:innen als die
effektivste Rekrutierungsstrategie darstellt, auch wenn die tatsichliche Erreichbarkeit sehr gering ist. In
diesem Zusammenhang erscheint die Einbindung von Arzt:innen sowie Gesundheitsfachberufen sinnvoll.
Bis dato gelingt es aber nicht. diese Moglichkeit der Rekrutierungauszuschopfen.
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Hintergrund: Modifizierbare Risikofaktoren nehmen Einfluss auf Entstehung und Verlauf wesentli-
cher morbiditats- und mortalititstreibenden Erkrankungen. Trotz intensiver Bemithungenist das Ri-
sikoprofil der Allgemeinbevilkerung nicht ideal und die Inzidenz von Risikofaktoren weitgehend un-
kontrolliert. Ziel dieser Studieist. mittels patientenzentrierten Fragebogens wesentliche Hindernisse
in Bezug auf die jeweilige Situation, das Wissen iiber Risikofaktoren und die Einstellung beziiglich
Risikovermeidungzu eruieren, um Erkenntnisse tiber wirksame Priventionsstrategien zu gewinnen.
Methode: Die Items fiir Risikofaktor-bezogenes Wissen. Finstellung, Situation sowie Komponenten
des Health-Belief-Modells wurden entwickelt. validiert und in einer Pilotstudie getestet. Die Entwick-
lungerfolgte durch ein Expertenteam nach Literaturrecherche, die Validierung mittels Inhaltsvali-
dititsverhiltnis und Inhaltsvalidititsindex. Die Pilotdaten wurden mittels Faktorenanalyse (EFA)
ausgewertet, zusammengehorige Items identifiziert. die Faktorkonsistenz mit Cronbachs Alpha
bewertet und die Korrelation zwischen den Faktoren mit Pearson’s r bestimmt.

Ergebnis: 34 ltems wurden entwickelt. der Inhaltsvalidititsindex betriigt 0,98, die Inhaltsvaliditits-
verhiltnis 0.53. Bisher wurden 285 Fragebagen vollstindig ausgefiillt und analysiert (46 + 16 Jahre; 47
% weiblich). Die EFA ergab 11 Faktoren mit Eigenvalues >1. Items mit geringer Faktorladung wurden
ausgeschlossen, 16 Items analysiert. Das Alpha war 0.642 + 0.054. Der Faktor Gesundheitsverant-
wortung korrelierte mit dem Wissen iiber selbsthezogene Risikofaktoren (r = 0.35, P = 1.47¢-9) und
wahrgenommenen Barrieren (r = 0.17.P = 0.003). nicht aber mit allgemeinem Wissen iiber Risikofak-
toren (r=-0.09. P = 0.149). Eine Frage nach gewiinschten Verbesserungen ergab. dass 11.6 % keinen
Wunsch hatten, 33.8 % wiinschten sich mehr kirperlicher Aktivitit. 2 essere Ernihrung, 13.5
% weniger Stress/Arbeitsbelastungund 9.4 % ei

ine Gewichtsabnahme.

Schlussfolgerung: Dieser neu entwickelte Fragebogen ist valide und konsistent. Die Korrelation
der Gesundheitsverantwortung mit dem Wissen iiber selbstbezogenen Risikofaktoren und wahrge-
nommenen Barrieren, nicht aber mit dem allgemeinen Wissen iiber Risikofaktoren, deutet daraufhin,

dass Gesundheitsverantwortung von der Selbstwahrnehmung abhingt. Der Grofiteil der Patienten
schtsich einen gesiinderen Lebensstil. sodass sich hier ein lohnender Ansatz ergeben kinnte.
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Feuerbacher, J', Schumann, M"

Strength indices are associated with reduced oxygen
cost of cycling in recreationally active and healthy
males and females

wi

1. TU CHEMNITZ

Background: Promotingefficient movementis vital for reducing energy expenditure and mitigating
sedentary behaviours, thus supporting cardiovascular health and overall well-being. While evidence
highlights the importance of strength for walkingand running economy, research regardingits rele-
vance Lo activities like cycling is lacking.

Methods: The study aimed at assessing the associations between strength capacity (load-velocity and
load-power characteristics) and the cycling economy in 155 recreationally active males (n=95) and
females (n=60). Strength capacity was assessed through an incremental one-repetition maximum test,
where the one-repetition maximum as well as mean propulsive velocity and mean propulsive power
were derived and used as strength indices. Oxygen cost and gross caloric unit cost at submaximal
cycling were determined using a step protocol. To determine the associations of load-velocity and
load-power characteristics with the gross oxygen cost and the gross caloric unit cost of cyclingacross
different sub-maximal workloads, a generalized estimating equation model was used.

Results: Our main finding was that strength capacity was associated with both gross oxygen cost
and gross caloric unit cost. Marginal R2 ranged between 0.013 - 0.062 for the gross oxygen cost and
between 0.022 - 0.103 for the gross caloric unit cost. respectively. indicating that strength isimportant

in order to perform cycling at low oxygen and caloric demands.

Conclusion: In conclusion. higher strength levels, as measured by one-repetition maximum, mean
propulsive velocity. and mean propulsive power, are associated with improved cycling economy in
recreationally active males and females. However, the modest marginal R* values suggest that additi-
onal physiological and biomechanical factors also play a significant role in cycling efficiency.
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Alfuth, M', Penka, S'

Cross-Education Effects of Unilateral Knee Extensor
Strength Training in Patients with Knee Osteoarthritis: A
Critically Appraised Topic

1. HOCHSCHULE NIEDERRHEIN

Background: Knee extensor strength trainingis commonly used in patients with knee osteoarthritis
(KOA) to improve muscle function. mobility, and quality of life. For typical complaints resulting in
significant movement limitation or even immobilization, unilateral knee extensor strength training
of the contralateral limb to induce a cross-education (CE) effect in the affected limb maybe a possible
but understudied treatment option. The aim of this review was to describe and critically appraise
studies on the effects of unilateral knee extensor strength training on CE effects in the contralateral
affected limb in patients with KOA.

Method: Two authors systematically searched PubMed. PEDro. and Cochrane CENTRAL for clinical
trials thatinvestigated the effects of unilateral knee extensor strength training on objective measures
of contralateral limb strength in patients with KOA using the PIO format. The updated version of the
revised Cochrane Risk of Bias tool for randomized trials (RoB 2) was used to assess the risk of bias
of randomized controlled trials (RCTs). Non-randomized controlled trials were assessed using the
Joanna Briggs Institute (JBI) Critical Appraisal Tool for Quasi-Experimental Studies (2023).
Result: Results from 2 randomized controlled/clinical trials (level 1b) and 1 quasi-experimental
trial (level 2) provided limited grade B evidence for the CE effect of unilateral knee extensor strength
training to improve maximal knee extensor strength in the affected limb. There was no consensus
on the exact nature of the strength adaptations and whether different types of muscle contractions
duringtraining were superior to each other.

Conclusion: Due tolimited evidence (grade B), the true CE effect of unilateral knee extensor strength
training of the contralateral limb to improve maximal knee extensor strength of the affected limb in
patients with KOA remains unclear and requires further investigation.
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Leistungsfahigkeit bei Patienten mit Post-COVID-
Syndrom in Abhangigkeit von der Dauer der Erkrankung

KLINIK FUR REHABILITATION UND SPORTMEDIZIN, Medizinische Hochschule Hannover, Carl-
Neuberg-Str. 1, 30625 Hannover

MEDIZINISCHE HOCHSCHULE HANNOVER
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Hintergrund: Das Post-COVID-Syndrom manifestiert sich bei bis zu 10 % aller an SARS-CoV-2 infi-
zierten Personen. Die Verlaufe des Post-COVID-Syndroms sind heterogen und gehen mit erheblichen
Einschriankungen im Alltag einher. Die vorliegende Untersuchung zielt darauf ab, den Einfluss der
momentanen Dauer der Post-COVID-Erkrankungauf die Schwere der Fatiguesymptomatik. die kor-
perliche Leistungsfihigkeit sowie anthropometrische Korperdaten zu ermitteln.

Methode: Es wurden bei 135 Patienten mit Post-COVID-Syndrom (42 ménnlich/ 93 weiblich, 47 + 12
Jahre, BM127.5 + 6,1 kg/m”) Spiroergometrien mit anamnestisch leistungsabhéngigen Protokollen
durchgefiihrt. Dariiber hinaus wurden anthropometrische Daten, der Fatigue-Status (Fatigue Assess-
ment Scale) sowie Dauer der Erkrankung in Monaten erfasst. Zur Beantwortung der Fragestellung
wurden die Patienten in zwei Gruppen aufgeteilt: in Patienten die zum Zeitpunkt der Diagnose < 18
Monate anhaltende Post-COVID Symptome aufwiesen (n=67) oder in Patienten die bereits linger als
18 Monate symptomatisch waren (n=68).

Ergebnisse: Im Gruppenvergleich konnten signifikante Gruppenunterschiede fiir das Alter (p=0.037,
7=-2.088). den BMI (p=0.017. t=-2.431). das maximale Laktatim Stufentest (p=0.021, t=2.338) sowie die
maximale Sauerstoffaufnahme pro Kilogramm Kérpergewicht (p=0.046.z=-1.996) und die maximale
Sauerstoffaufnahme im Vergleich zur Sollleistung (p=0.001. z=-3.219) festgestellt werden. Fiir die
Gesamtgruppe besteht eine signifikante Korrelation (p<0.05) zwischen der Dauer der Erkrankung
und dem BMI (r=0.22). der maximalen Sauerstoffaufnahme pro Kilogramm Korpergewicht (r=-0.25)
und der maximalen Sauerstoffaufnahme pro Kilogramm Kérpergewichtim Vergleich zur Sollleistung
(r=0.30) aber nicht zur Fatigue Assessment Scale (r=0.07), zum Alter (r=-0.15) und dem maximalen
Laktat (r=-0,15).

Schlussfolgerung: Unsere Ergebnisse weisen darauf hin, dass die Erkrankungsdauer bei Patien-
tenmit Post-COVID mit einem hoheren BMIsowie einer niedrigeren Leistungsfihigkeit einhergeht.
wohingegen das Alter und der Schwergrad der Fatigue keine signifikanten Bezichungen aufzeigten.
Dies verdeutlicht die Wichtigkeit eines ganzheitlichen Therapieansatzes inklusive einer gezielten
individuell an die Symptome angepassten Bewegungstherapie. um den korperlichen Leistungsabfall
bei anhaltender Erkrankung entgegenzuwirken.
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Einfluss eines individualisierten kontrollierten und
zeitunabhangigen Trainingsprotokolls auf Fatigue,
korperliche Fitness und die Analyse der Therapiedauer
bei Long-COVID

1. S.PO.RTINSTITUT/ DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
2. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN

> Hintergrund: Korperliche Aktivitit kann die Rehabilitation von Long-COVID Patient*innen (LC)
positiv beeinflussen. Bisherige Ansitze

sind oft zeitlich limitiert und erreichen moglicherweise nicht
die vollstindige Wiederherstellung der Alltagskompetenz. Diese Studie untersucht die Wirkung einer
individualisierten, zeitunabhangigen Trainingsintervention auf Fatigue, korperliche Leistungsfihig-
keit und Grad der funktionellen Einschrinkungen bei LC. Methode: EIfLC (4w, 7 m; Alter: 4515 Jahre)
komplettierten ein mehrphasiges. multidisziplinires Trainingsprotokoll. Die Trainingsintensitit wurde
auf Grundlage der individuellen Leistungsfihigkeit progressiv gesteigert, um eine Post-exertionelle
Malaise zu vermeiden. Die Proband*innen trainierten 2-3-mal pro Woche fiir je 30 Minuten; davon 15

Minuten auf einem Ganzkorperergometer und 15 Minuten wurden Atem-, Kraft-, Dehniibungen o.i.
durchgefiihrt. Zu Beginn (Prd) und nach jeder Phase wurden subjektive (Post-COVID functional scale
(PCFS). Fatigue-Score) und objektive Parameter (Wiederholung 1-minute sit-to-stand-test (IMSTST).
Durchschnittswattleistungiiber 15 min mit eigenem Pacing) erhoben. Der Post-COVID Score (PCS) wur-
dePriaundam Ende (Post) ermittelt. Die Daten wurden mittels Shapiro-Wilk-Test auf Normalverteilung
getestet. Da aufgrund der unterschiedlichen Schweregrade nicht alle Proband*innen in der gleichen
Leistungsphase gestartet sind. wurden die jeweiligen Pra-Werte gegen Post mittels t-Test gepriift. Zu-
sammenhinge wurden mittels Pearson Korrelation ermittelt. Ergebnis: Im Prii/Post Vergleich zeigte
sich eine Verbesserung des Fatigue-Scores um 26.4% (p=0.002.): hin zu klinisch unauffilligen Werten.
Die Wiederholungen im IMSTST stiegen um 53% (p<0.001) und die Wattleistung um 198% (p<0.001).
Hohe positive Korrelation wurde zwischen Phase und IMSTST, r(4)=0.97.p=0.001 sowie zwischen Phase
und Fatigue r(4)=0.88,p=0.002 ermittelt. Der PCFS sank von durchschnittlich 2 (geringe funktionelle
Einschrinkungen) auf 1 (vernachlissigbare Einschrinkungen) und der PCS verbesserte sich von mo-
deratem zu keinem/mildem LC.Im Durchschnitt brauchten die LC-Patienten 3610 Wochen mit 6118
Trainingseinheiten fiir das Programm: mit geringer negativer Korrelation zwischen Phase und Dauer
1(2)=-0.7.p=0.414. Schlussfolgerung: Ein zeitlich unlimitiertes, progressives und individuelles Trainings-
protokoll verbessert die Symptome wie Fatigue, Leistungsfihigkeit und funktionelle Einschriankungen
bei LC und kann die Herstellung der Alltagsfihigkeit bewirken.

> Conflict of Interest: Ein Teil dieser Forschung wurde vom S.P.O.R.T. Institut, Institut fiir angewandte
Sportwissenschaften, finanziert. Darin enthalten waren Verbrauchsmaterialien und Personalkosten.
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Changes in Accelerometer-Assessed Physical
Activity and Physical Fitness in Men with Metastatic
Prostate Cancer After a 6-Month Structured Exercise
Intervention

1. UNIVERSITY OF TECHNOLOGY CHEMNITZ, Institute of Human Movement Science
2. GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE

Background: This study examined changes in physical activity (PA) and fitness (PF) in men with
melastatic prostate cancer undergoing androgen deprivation therapy (ADT) after a 6-month struc-
tured exercise intervention.

Method: Data collected for the INTERVAL-GAP4 trial at the German Sport University were analyzed.
Anintervention group (n = 10) participated in a 6-month individualized. progressive resistance (2
sessions of whole-body machine and free weight exercise per week) and aerobic (2 sessions of high-in-
tensity interval training [HIIT] and 1 session of moderate-intensity continuous training [MICT] per
week) training, while a control group (n = 12) did not follow a structured exercise program. To assess
free-living PA, participants wore an accelerometer (ActiGraph GT9X) on their non-dominant wrist
for seven consecutive days at baseline and after 6 months. Raw accelerometer data were analyzed
using the R package GGIR to derive time spent in different PA intensities (inactive. light, modera-

te-to-vigorous PA [MVPA]). PF measures included peak oxygen consumption (VO2peak). maximal
power output (Wmax). 400-meter walk time, one-repetition-maximum leg extension, and handgrip
strength. Group differences over time were analyzed using repeated measures an
Result: The adherence to the program was 54%. 66% and 85% for MICT, HIIT and resistance exercise,

respectively. Both groups were significantly more inactive after 6 months (p =.016). No significant
group differences were found for inactivity. light PA, or MVPA. No significant differences between
groups or over time were observed for aerobic fitness measures (VO2peak, Wmax, 400-meter walk)
orstrength measures (leg extension, handgrip).

Conclusion: The exercise intervention did not significantly change PA or PF in men with metastatic

prostate cancer treated with ADT. The low adherence to aerobic training and increased inactivity
over time across both groups raise concerns and highlight the need for interventions that effectively
promote and maintain PA and PF in such populations.

GERMAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE « 76 « 3/2025



NR.73

Mattioni Maturana, F', Niefs, A’

The responsiveness of lactate threshold methods in
detecting fitness changes following six weeks of work-
matched HIIT and MICT

1. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN

BACKGROUND: To evaluate how effectively different lactate threshold methods detect fitness changes
induced by six weeks (3x/week) of high-intensity interval training (HIIT) and moderate-intensity
continuous training (MICT) in healthy sedentary individuals.

METHODS: 42 participants completed either HIIT (n=21. four 4-min high-intensity intervals at 90%
maximal heart rate) or MICT (n=21, 60-min cycling at 90% of the first lactate turning point [LTP1]).
Participants performed a step-incremental test to volitional exhaustion pre-training (PRE) and
post-training (POST) to measure the maximal oxygen uptake (VO2max). peak power output (POpe-
ak). and the lactate thresholds: Log-log. onset of blood lactate accumulation (OBLA, n=5). baseline
plus fixed values (BsIn+, n=3). Dmax (n=5). lactate turning points (LTP. n=2). and the minimum lac-
tate-intensity ratio (LTratio).

RESULTS: Both groups improved VO2max (HIIT: 2.1 mLkg-I-min-1,p<0.001; MICT:A=2.2+2.6
ml-kg-1-min-1, p<0.001), and POpeak (HIIT: A=30+£10 W, p<0.001: MICT: A=17£12 W, p<0.001). with
HIIT showing greater improvements (p<0.01). In HIIT, all the lactate threshold methods showed a
significantincrease in their associated power output, except for LTratio (A=817 W, p=0.13). InMICT,
Log-log (A=1+:23 W, p=0.89) and Dmax (A=4x11 W, p=0.06) were the only ones that did not show a
significant increase from PRE to POST. In HIIT, the greatest responsiveness to fitness changes was
observedin the LTP2 and ModDmax methods. In MICT, the Bsln+ and OBLA methods were the most

responsive ones. When comparing HIIT vs MICT, all the Dmax (i.e.. Dmax. ModDmax, Exp-Dmax,
Log-Poly-ModDmax. and Log-Exp-ModDmax) and LTP methods (i.e.. LTP1 and LTP2) showed a gre-
aterincrease in HIIT than MICT.

CONCLUSION: Lactate threshold methods analyzing the shape of the lactate curve (e.g.. LTP and
Dmax) best detected HIIT-induced fitness changes. In MICT. fixed lactate concentration methods
showed the greatest responsiveness, with lower lactate concentrations showed the greatest impro-

vements, suggesting MICT primarily affects basic endurance performance, e.g. fat oxidation capacity.
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Manski, P', Joost, T, Mayer, F', Engel, T"

Neuromuskulare Kontrolle bei Nachwuchsathlet:innen
- maximale Rumpfkraft wahrend isokinetischer und
reaktiver Lastsituationen

1. UNIVERSITAT POTSDAM

Hintergrund: Zur Priivention von Uberlastungsreaktionen und Verletzungen von Nachwuchsath-
let:innen ist die neuromuskulire Kontrolle und Kraftfihigkeit des Rumpfes essenziell. Vor allem in
Situationen mit pl6tzlich auftretenden Lasten, ist die exzentrische und reaktive Kraftfihigkeit ein
entscheidender Faktor. Ziel der Studie war es daher. die maximale konzentrische, exzentrische und
reaktive Kraftfihigkeit (mittels Perturbationen) bei Nachwuchsathlet:innen zu untersuchen.

Methode: In einer Querschnittsanalyse wurden 141 Nachwuchsathlet:innen (weiblich 38%,

12+0.5]Jahre, 156:9cm. 46+10kg, Trainingsumfang 5.4+4Stunden/Woche) mittels dynamometer-
gestiitzter Kraftmessungen untersucht. Erfasst wurde das maximale Drehmoment [Nm] am Rumpf
55" Bewegungsumfang, Geschwindigkeit 30°/s) in konzentrischer Extension/Flexion (KON_ext/
KON_flex). exzentrischer Extension/Flexion (EXZ_ext/EXZ_flex) und exzentrisch perturbierter
Extension (EXZ_Pert: Extension mit Beschleunigungvon 30%/s auf 150°/sin 250 ms). Die statistische
Analyse erfolgte deskriptiv (Mittelwert + Standardabweichung) und mittels Differenz-Analyse ge-
trennt nach Muskelgruppen (Flexoren: KON_flex zu EXZ_ext via Wilcoxon signed rank test: Exten-
soren: KON_ext zu EXZ_flex zu EXZ_Pert via ANOVA fiir Messwiederholungen mit Post-hoc-Test
(Bonferronikorrigiert); Alpha level 0.05).
Ergebnis: Statisch signifikante Unterschiede der Maximalkraft ergaben sich fiir die Flexoren fiir
KON_flex (66+19Nm) zu EXZ_ext (76=20 Nm) (p<0.001). fiir die Extensoren fiir KON_ext (116+29Nm)
2uEXZ,_flex(144+37Nm) (p<0.001), und fiir KON_ext (116429Nm) zu EXZ_Pert (147+38Nm) (p<0.001).
Kein statistisch signifikanter Unterschied resultierte fiir die Maximalkraft zwischen perturbierten
und nicht-perturbierten Lastsituationen (EXZ_flex (144+37Nm) zu EXZ_Pert (147+38Nm), p=0.380).
Schlussfolgerung: Fine deutliche Kraftsteigerungkonnte in den exzentrischen gegeniiber den kon-
zentrischen Lastbedingungen aufgezeigt werden. Eine Erhohung der Maximalkraft unter pertur-
bierten Bedingungen konnte nicht belegt werden. Letzteres steht im Kontrast zu den Ergebnissen
von erwachsenen Athleten, wo vorherige Untersuchungen eine Zunahme unter plétzlicher Lastap-
plikation aufzeigen konnten. Die Ergebnisse deuten auf eine reduzierte neuromuskulare Kontrolle
bei Nachwuchsathlet:innen hin. Es bleibt zu iiberpriifen. ob ein gezieltes Training die reaktive Kraft-

fihigkeit verbessert und zu einer Reduktion von Verletzungen und Uberlastungsreaktionen fiihrt.
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Ausdauerinduzierte Hypoalgesie bei padiatrisch-
onkologischen Patient*innen: Eine Pilotstudie

. KLINIK UND POLIKLINIK FUR KINDER- UND JUGENDMEDIZIN, Schwerpunktbereich Pédiatrische
Hématologie/ Onkologie/Hidmostaseologie, Universititsmedizin der Johannes
Gutenberg-Universitit Mainz

Hintergrund: Schmerzen sind ein hiufiges Symptom pédiatrisch-onkologischer Patient*innen, wel-
ches nicht nur wihrend der onkologischen Therapie, sondern auch dariiber hinaus eine Belastung fiir
die Betroffenen darstellt. Strategien zur Verringerung der Schmerzwahrnehmung sind daher fiir die
Betroffenen von hoher Relevanz. Aktuelle Studien bei Erwachsenen zeigen. dass eine akute Belastung
zu einer temporiren Reduktion der Schmerzwahrnehmungund Erhohungvon Schmerzschwellen in
Form einer bewegungsinduzierten Hypoalgesie (EIH: Exercise-induced hypoalgesia) fithren kann. Das
Ziel dieser Pilotstudie war es festzustellen. ob eine akute Ausdauerbelastung auf dem Fahrradergo-
meter eine EIH bei padiatrisch-onkologischen Patient*innen hervorruft.

Methode: Insgesamt wurden 13 Patient*innen im Alter von 11.0 = 4.9 Jahren nach Abschluss der
onkologischen Intensivtherapie untersucht. Um die Auswirkungen einer potenziellen EIH zu messen.

wurden Druckschmerzschwellen (PPT: Pressure pain threshold) mithilfe eines Druckalgometers be-
stimmt. Dabei wurde unmittelbar vor und nach einem Ausbelastungstest auf dem Fahrradergometer,
der nach einem modifizierten Godfrey-Protokoll durchgefiithrt wurde. punktueller Druck mit einer
Steigerungsrate von 10 Newton/Sekunde auf den Musculus rectus femoris sowie Musculus deltoideus
ausgeiibt. Zur Analyse der Unterschiede der PPT vor und nach der Ausdauerbelastung wurde ein
Wilcoxon-Vorzeichen-Rang-Test durchgefiihrt.

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen einen statistisch signifikanten Anstieg der PPT nach der Ausdau-
erbelastungam Musculus rectus femoris (z=2.04, p =038, r =.57) sowie am Musculus deltoideus (z =
2.17.p =028, =.60). was nach Cohen (1988) jeweils einem starken Effekt entspricht.
Schlussfolgerung: Diese Studie zeigt. dass eine akute Ausdauerbelastungbei padiatrisch-onkologi-
schen Patient*innen zu einer EIH fiihrt. Bewegungstherapie konnte somit in dieser Patientengruppe
einnicht-pharmakologischer Ansatz zur Reduktion der Schmerzwahrnehmungsein. Dennoch bedarf
esweiterer Untersuchungen mithoheren Probandenzahlen. um die Exgebnisse zu bestétigen. Dartiber
hinaus sollten magliche langfristige Vorteile der EIH auf die Schmerzkontrolle sowie welche Art und

Intensitit von Aktivititen am effektivsten sind, untersucht werden.
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Compensation of exercise-related water loss to
maintain steady-state measurement conditions during
body impedance analysis

ing, O°, Poureghbali, §', Mayer, F', Engel, T'

1. UNIVERSITY OF POTSDAM
DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE AND SPORTS ORTHOPEDICS
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Background: Bioelectricalimpedance analysis (BIA) requires standardized assessment conditions,
suchasaconsistent hydration state. to accurately estimate body composition. Strenuous exercise, ho-
wever, leads towater loss through sweatingand respiration. Therefore, this study investigated whether
acontrolled water supply duringand after exerciseleads to asteady hydration state, assessed via body
weightingand total body water estimations by BIA.

Methods: Fifteen asymptomatic participants (60 % females: age 33+5 years; 1.71+0.04 m; 71+12 kg)

performed an endurance protocol (incremental treadmill test until exhaustion) followed by a resistan-
ce protocol (isokinetic. eccentric and concentric trunk flexion/extension and leg press, 3x10 repeti-
tions at 70% maximum force each). Water intake was standardized at 250 ml before each exercise. with
noadditional fluids/food allowed. Body weight (calibrated scale, [kg]) and total body water (TBW. [1]
by BIA) were assessed at baseline and after endurance and resistance training. Repeated measures
ANOVAs (alphalevel 0.05) were conducted to assess changes in outcomes over time.

Results: Net water loss (sweating/respiration losses, excluding water supply) was significantly re-
as 0.44%+0.19% (A=-0.31:0.15kg. p<0.001) after
6kg. p<0.001) after strength exercise. Accounting
forwater supply. body weight did not change statis ignificant from baseline to after enduran-
ce (A=-0.11+0.14 kg, p>0.05). but after strength (A=-0.22+0.13 kg, p<0.001). TBW estimation by BIA
did not change statistically significant (p>0.05). both after endurance (A=+0.30+0.47 1) and strength
(A=+0.0620.351).

Conclusion: Exercise-induced water loss due to sweating/respiration was compensated by rehydrati-
wasundetected

duced after exercise. The percentage weight loss
endurance exercise and 1.04%=0.32% (A=-0.73x(

onof500 ml of water. The remaining minor reduction in body water after all exercis
by the BIA system hinting towards its limits in sensitivity, which should be investigated in further
investigations.
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Effekte einer Omega-3-Fettsauresupplementierung
auf Parameter der sportlichen Leistungsfahigkeit
von Ausdauerathleten — eine systematische
Literaturrecherche

1. HAW HAMBURG

Hintergrund: Omega-3-Fettsiuren sind ein essenzieller Nahrstoff fiir den menschlichen Korper und
zeigen zahlreiche gesundheitsfordernde Auswirkungen. Thre potenziellen Effekte auf die sportliche
Leistungsfihigkeit wurden bereits in mehreren Meta-Analysen untersucht. allerdings ohne klare
Differenzierung zwischen Kraft- und Ausdauersportarten. Ziel war es. die verfiigbare Evidenz zu den
Auswirkungen einer Omega-3-Fettsiuresupplementierungaufdie direkten und indirekten Parameter
der sportlichen Leistungsfihigkeit von Ausdauerathleten zu untersuchen und zu dokumentieren.
Methode: Hierzu wurde eine Literaturrecherche mithilfe der Online-Datenbanken PubMed und BASE
durchgefiihrt und sechs fiir die Beantwortung der Forschungsfrage relevante Studien identifiziert,
welche die Ein- und Ausschlusskriterien erfiillten. Sie wurden nach dem PICOR-Schema analysiert.
Ergebnisse: Die Ergebnisse der sechs eingeschlossenen RCTs zeigten, dass tendenziell grofSere Ef-
fekte einer Omega-3-Fettsiuresupplementierungaufindirekte Parameter der sportlichen Leistungs-
fahigkeit bestanden. insbesondere auf Entziindungs- und Muskelschidigungsmarker. Im Gegensatz
dazuwaren die Auswirkungen aufdirekte Leistungsparameter weniger konsistent und zeigten in der
Mehrzahl der Studien keine signifikanten Unterschiede.

Schlussfolgerung: Teilweise erkliren die geringen Stichprobengrofien von achtbis 24 Teilnehmern,
der kurze Interventionszeitraum sowie die unterschiedlichen Supplementierungsdosierungen und
-arten die Heterogenitit der Ergebnisse. Insgesamt deuten die Ergebnisse darauf hin, dass Ome-
ga-3-Fettsiuren vor allem indirekte Leistungsparameter positiv beeinflussen konnen. Durch die grofe

Heterogenitit der Ergebnisse kann jedoch keine abschliefende Bewertung der Auswirkungen auf

direkte Parameter der sportlichen Leistungsfihigkeit abgegeben werden.
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Quantitative Assessment Reliability of Bone Marrow
Edema in Adolescent Athletes using Contrast Ratio in
Magnetic Resonance Imaging

1. UNIVERSITY OF POTSDAM

Background: Bone stress injuries (BSIs) of the lumbar vertebral arch are prevalent among adole-
scent athletes and typically diagnosed by bone marrow edema (BME) in magnetic resonance imaging
(MRI). Early BME quantification is essential to prevent progressive BSI stages like stress fracture, and
contrast ratio (CR) methods have been shown to be potential approach for quantitative assessments,
with unclear reliability. This study aimed to compare the reliability of two quantitative methods for
assessing BME using CR.

Methods: Two raters evaluated the radiographs of 10 adolescent athletes (15 2 years) with T2-weigh-
ted-fat saturated MRI-confirmed lumbar BSIs (Hollenberg grade 1-2) at the L4-L5 spinal level using
ImageJ software tool. Eachrater evaluated all scans twice with atleast 2 weeks apart. Method 1 quanti-
fied BME (dimensionless) atits center usinga fixed region of interest (ROI) in the coronal plane, norma-
lizingsignal intensity (SI) to the spinal cord. Method 2 quantified the entire vertebral body in coronal
and sagittal planes, normalizing SI to adjacent healthy vertebrae. Inter- and Intrarater-reliability
was expressed as the intraclass-correlation-coefficient (ICC), standard error of measurement (SEM.
[absolute: %]). minimal detectable change (MDC, [absolute; %]) and test-ret iability (TRV, [%]).
Results: Inter- and intrarater ICCs ranged from 0.94 to 0.98 (SEM: 0.023-0.040 [5.8-9.9 %]; MDC:
0.064-0.112 [16-27%]: TRV: 1.5-3.6%). and 0.94 t0 0.97 (SEM: 0.028-0.029 [6.9 MDC:0.079-0.080
[19-20%]); TRV: 0. ¢) formethod 1 and varied from 0.83 t0 0.95 (SEM: 0.017-0.029 [7.1-12.8%]; MDC:
0.048-0.080 [20- RV: 1.2-2.7%).and 0.84 10 0.94 (SEM: 0.018-0.030 [7.9-12.4%]: MDC: 0.051-0.081
[22-35%]: TRV: 2.3-6.3%) for method 2. respectively.

Conclusion: Both methods demonstrated good to excellentintra-and interrater-reliability with low

tomoderate datavariability allowing usage of CR-based metrics for quantitative BME evaluation in
adolescent athletes. Data variability must be considered in interpretation of CR-based assessments
in clinical BSI management protocols.
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Exercise and nutritional prehabilitation in
gastrointestinal cancer patients: feasibility, safety
and effects on quality of life

DEPARTMENT OF MEDICINE |, Medical Center-University of Freiburg, Faculty of Medicine,
University of Freiburg, Freiburg, Germany

. WORKING GROUP ONCOLOGICAL EXERCISE MEDICINE

DEPARTMENT OF VISCERAL AND GENERAL SURGERY — UNIVERSITY MEDICAL CENTER FREIBUR
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Background: Gastrointestinal (GI) cancer patients experience high surgical stress resulting in
substantial physical decline and lower quality of life (QoL). There is a high potential to benefit from
exercise training before surgery. However. the evidence is primarily based on colorectal cancers while
the transferability to other GI cancer populations and the feasibility of implementation to the clinical
routine remain unclear. Therefore, the aimis to assess the feasibility and safety of astructured preha-
bilitation pathway for different GI cancers and effects on QoL.

Methods: START GI-Prehab is a prospective, two-armed, controlled trial conducted at the Univer-
sity Medical Center Freiburg, Germany. Between September 2022 and December 2023, eligible adult
patients scheduled for GI cancer surgery were allocated to either prehabilitation or standard care.
Prehabilitation consisted of an individualized moderate to high intensity endurance and resistance

training two to three times per week for atleast three weeks prior to surgery and guideline-based nu-
tritional counseling. Primary outcomes were feasibility and safety (eligibility, recruitment. acceptance
rate. adherence. adverse events). Secondary outcome was QoL (EORTC QLQ-C30) assessed at baseline
(t0). prior to surgery (t1), at hospital discharge (t2) and at 12-weeks follow up (t3).

Results: Included patients (n = 32, age: mean 63.5, range 38-85) had different GI tumors (ICD-10 C15
- (26) and underwent open or lapar gery. Median time between t0 and t1 was 25 days (95%
CI21.551028.26) with seven exercise s 16.21t09.91) and anadherence of95 %. Eligibility
rate was 6.35%, recruitment rate 26.5 % and acceptance rate 41.3%. No adverse events occurred due to
theintervention. There was no significant difference in the change of quality of life between groups.
Conclusion: An individualized prehabilitation pathway is feasible and safe for different GI cancer
entities. Further investigations are required to address specific barriers.
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Kaleta, A, Carlsohn, A

Einfluss des Menstruationszyklus auf das
Ernahrungsverhalten von Athletinnen: Ein
systematisches Review

. HOCHSCHULE FUR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN HAMBURG

Hintergrund: Daten aus der weiblichen Allgemeinbevélkerung liefern Hinweise darauf, dass der Mens-
truationszyklus das Ernéihrungsverhalten beeinflussen kann, einschliefSlich der Energiezufuhr, Nihr-
stoffaufnahme und Lebensmittelauswahl. Inwieweit diese Effekte auch bei Sportlerinnen auftreten, ist
bisher unzureichend untersucht. Ziel dieses systematischen Reviews ist es daher. die derzeitige Evidenz
zu den Auswirkungen des Menstruationszyklus auf das Ernihrungsverhalten von Sportlerinnen zu-

sammenzufassen.

Methoden: Gemif den PRISMA-Richtlinien wurde eine systematische Literaturrecherche in PubMed/
MEDLINE, Scopus und ScienceDirect durchgefiihrt. Eingeschlossen wurden Primérstudien. die den

Einfluss verschiedener Menstruationsphasen auf das Ernahrungsverhalten (z. B. Energiezufuhr, Nihr-
stoffaufnahme, Mahlzeitenfrequenz. Lebensmittelpriferenzen) von Athletinnen bis 40 Jahre mit natiir-
lichen. regelméfigen Zyklen untersuchten. Die Studienqualitit wurde anhand von StichprobengrofSe.
Messmethoden und Kontrolle von Storfaktoren bewertet. Die Ergebnisse wurden narrativsynthetisiert.
Ergebnisse: ZweiStudien (n = 137 Athletinnen, 15-40 Jahre) moderater Qualitiit erfiillten die Einschluss-
kriterien. Eine Querschnittsstudie mit 122 Athletinnen (15-24 Jahre) analysierte retrospektiv zugeordnete
Zyklusphasen (follikulire, frithe und spite Lutealphase) hinsichtlich der Energie- und Nhrstoffzufuhr
(Kohlenhydrate. Protein. Fett, Ballaststoffe, Calcium, Eisen, Thiamin, Riboflavin, Vitamin C). Es wurden
keine signifikanten Unterschiede zwischen den Phasen gefunden (p > 0.05). Eine prospektive Beobach-
tungsstudie mit 15 Freizeitsportlerinnen (18-40 Jahre) untersuchte vier Zyklusphasen (Menstruation,
Follikel-, Ovulations-, Lutealphase) anhand detaillierter Ernahrungs- und Trainingsprotokolle sowie
Hormonanalysen. Auch hier zeigten sich keine signifikanten Unterschiede in der Energie- oder Mak-
rondhrstoffaufnahme (p > 0.05). jedoch signifikante zyklusbedingte Schwankungen von Estradiol und
Progesteron (p <0.05).

Schlussfolgerung: Dieses Review gibt einen ersten Einblick zum Einfluss des Menstruationszyklus
auf das Erndhrungsverhalten von Athletinnen. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass zyklusbedingte
Unterschiede in der Nahrstoffzufuhr bei Sportlerinnen weniger ausgeprigt sind als in der Allgemeinbeval-
kerung. Ein Grund dafiirkdnnte der erhohte Energiebedarfdurchintensives Trainingsein. der hormonelle
Einfliisse iiberlagert. Methodische Einschrinkungen wie kleine Stichprobengrofien und fehlende hormo-
nelle Validierung in einer der Studien begrenzen jedoch die Aussagekraft. Weitere Forschungist erfor-
derlich, umzyklusbedingte Effekte mit standardisierten. validierten Methoden genauer zu untersuchen.
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The influence of circadian rhythm on heart rate and
heart rate variability during cardiopulmonary exercise:
A randomized crossover study

—

. RESEARCH GROUP SPORTS MEDICINE, Institute for Sport and Sport Science, Technical
University Dortmund, Germany
POINT 8 GMBH

™~

Background: Circadian rhythm (CR), regulated by endogenous clocks, modulate nearly all physio-
logical and biological variables including heart rate (HR) and heart rate variability (HRV), which
arerelated to physical performance. The significance of the CR on these parameters across different
times of the dayis well documented. However. knowledge about the patternsin which these variables
are regulated by CR during physical exercise at varying times of the day is sparse. Therefore, this
study examines how time of day affects aerobic performance parameters. focusingon HR and HRV.
Methods: In this randomized cross-over study, participants visit the laboratory three times. To deter-
mineindividual workload duringinterventions, participants execute a cardiopulmonary exercise test
atbaseline. Afterwards, participants undergo randomization and complete anintervention session at
day (12.00pm) and night (12.00am). Each session consists of a warm-up followed by a step protocol ona
cycle ergometer, with HR measured usinga chest strap and HRV by an ECG device. To compare HF and
HRVbetween day and night, statistical analysis will be conducted by testing for normal distribution
and using either an unpaired t-test or the wilcoxon signed rank test afterwards.

Results: So far, seven participants (4 male, 3 female) completed the study. with a mean age of
35.14+8.69 years and a relative peak oxygen uptake (VO2peak) of 51+8.43 ml/kg/min. The HF data
indicate a mean of 143.77+29.30 beats per minute (bpm) at day and a mean of 141.32+26.63 bpm at
night. over the entire duration of the testing period. After concluding the study with a total of 20
participants, we anticipate significant findings.

Conclusion: Based on current literature, describingupregulated parasympathetic activity combined
with elevated melatonin level at night. promoting vasodilation and lower total peripheral resistance,
we expect lower HF values and higher HRV values at night, compared to during the day.

Krieg, §', Matits, L', Mentz, L', Schellenberg, J, Kirsten, J'

Effects of an app-based training intervention on
psychological health in long and post COVID patients (A
PILOT study)

1. SPORTS AND REHABILITATION MEDICINE, University Hospital Ulm

Introduction: Quality oflifeis often reduced after SARS-CoV-2 due to prolonged complaints. Previous
intervention studies show that telerchabilitation can improve quality of life in patients with chronic
mental and somatic disorders highlighting its potential value also for post COVID patients. For the
APILOT study. we developed an app-based. multimodal physical training intervention. specific for
long and post COVID symptoms. The objective is to evaluate the effects of training on physical and
cognitive performance as well as quality oflife. We also want to reach patients who miss alternative
array of treatments, especially due to missing infrastructure.

Methodology: A PILOT study is a prospective, randomized, two-armed multicenter study with an
intervention and a waiting control group. 100 patients with persistent or newly occurring symptoms
related toaSARS-CoV-2infection and suspected post-COVID-syndrome. Clinical parameters. psycho-
logical variables (such as severity of depressive symptoms [PHQ-9]. perceived stress [PSS-10]. quality of
life [SF-12]) as well as cognitive performance. The intervention group (n=50) completes an app-based
trainingover eight weeks, includingendurance and strength training. progressive muscle relaxation
and breathing training.

Results: The effectiveness of an app-based training of the intervention group in comparison to the
waiting control group is evaluated. Physical and cognitive performance as well as psychological
variables are endpoints of the study. We assume a change in the psychological variables (quality of
life, depressive symptoms. perceived stress, cognitive performance due to an app-based multimodal
intervention traininginlong and post COVID syndrome. Moderating variables (age. sex. fitness level)
arealso evaluated if there s a sufficient number of cases.

Discussion: Studies such as PILOT can give valuable conclusions for future patient care for long
and post COVID syndrome. Moreover, the results give insight in the feasibility and effectiveness of
app-based training programs for these patients.
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Effekte einer Ketonkdrper-Supplementation auf die
Leistungsfahigkeit von Ausdauersportler*innen

. HOCHSCHULE FUR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN HAMBURG
INSTITUTE OF INTERDISCIPLINARY EXERCISE SCIENCE AND SPORTS MEDICINE
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Hintergrund: Ketonkorper (KK) sind eine Gruppe an Verbindungen die endogen synthetisiert wer-
den.wenn minimale Mengen an Kohlenhydraten konsumiert werden oder gefastet wird. und dienen
als alternative Energiequelle fiir glukoseabhingige Zellen. Trotz mangelnder Studienlage werden
Ketonkdrper-Supplemente im Profisport, bspw. dem Radsport. eingesetzt. Es wird zudem vermutet,
dass Ketonkorper einen Einfluss auf die Substratoxidation ausiiben konnen, und somit einen glyko-
gensparenden und leistungssteigernden Effekt hitten.

Methode: Um zu untersuchen. welchen Effekt eine Ketonkérper-Supplementation auf die Leistungs-
fahigkeit von Ausdauersportler*innen hat, wurde eine systematische Literaturrecherche in Pubmed
durchgefiihrt. Mittels der Suchbegriffe (inkl. Synonyme) fiir Ketonkorper. Ausdauerleistungsfahigkeit
und Sportler*innen konnten 56 Studien identifiziert werden. Nach Beriicksichtigung der Einschluss-
kriterien konnten die Ergebnisse von sieben inkludierten Studien deskriptiv und differenzierend.
anhand der Supplemente Keton-Monoester, 1.3-Butandiol und Ketonsalzen, ausgewertet werden.
Ergebnisse: Von den sicben inkludierten Studien konnte eine Studie inacht Elite Athleten die Time

Trial Leistungim Mittel um 2.0 %steigern, in zwei Studien wurde die Wattleistung in einem Time Trial
um 2,4 bis 7,0

signifikant verschlechtert. Die restlichen vier Studien beobachteten keinen Effekt.
Keton-Monoester erzeugen im Vergleich zu Ketonsalzen und 1.3-Butandiol héhere und langanhal-

tendere Blutkonzentrationen. Ob Ketonkorper die Substratoxidation beeinflussen bleibt unklar. Die

Priivalenz von gastrointestinalen Beschwerden. welche in fiinf Studien gemessen wurde, ist mit 50
bis 89 % hoch. jedoch bei Keton-Monoestern geringer als bei 1.3-Butandiol. Mogliche Symptome sind
AufstoRen, Schmerzen oder Ubelkeit.

Schlussfolgerung: Die Studien weisen eine hohe Heterogenitit auf, u.a. durch nicht-standardisier-
te Ernahrung vor dem Test, variierende KK-Gaben sowie Anwendung verschiedener Leistungstest,

wodurch die Aussagekraft der Ergebnisse limitiert wird. Zukiinftige Studien sollten lingere Testpro-
tokolle, eine standardisierte Ernihrung vor dem Test und valide Messmethoden inkludieren. Unter
Beriicksichtigung der hohen Privalenzvon gastrointestinalen Beschwerden und dem unklaren Effekt

auf die Ausdauerleistungsfihigkeit ist eine Supplementation mit KK nicht zu empfehlen.

NR. 84

Brandes, M', Brandes, B', Sell, L', Busse, H', Buck, C', Zeeb, H'

Use of a toolbox of tailored evidence based
interventions to improve children’s physical activity
in primary schools: the ACTIPROS cluster-randomized
trial

1. LEIBNIZ INSTITUTE FOR PREVENTION RESEARCH AND EPIDEMIOLOGY - BIPS

Background: School-based physical activity (PA) promotion is usually conducted by providing a
single intervention top-down. In contrast, the ACTIvity PROmotion via Schools (www.ACTIPROS.
de) toolbox encompasses twelve evidence-based PA interventions from which teachers and children
canselect. We tested the feasibility and acceptability of the toolbox approach in primary schools.

Methods: A two-arm cluster-randomized feasibility trial at primary schools (n = 5 intervention
schools [IS]. n = 5 control schools) located in Bremen., Germany. was conducted. Children’s habitual
PA was measured by accelerometry (GENEActiv. Activinsights Ltd.) at the beginning (t0) and at the
end of the school year (t1). Teachers documented intervention choices and implementation usingan

implementation questionnaire (SIQ).

Results:In total. N =429 students from ten schools were recruited. The mean consent rate was 75.1%
(n=322).1S successfullyimplemented at least one intervention. Seven out of the twelve possible inter-
ventions were selected. Two schools changed the intervention during the trial. The SIQ indicated that IS
chose similarinterventions while implementation frequency was highly different. The accelerometry
sample included n =166 (t0) and n = 151 (t1) children, and n = 133 (80.1%) and n = 106 (70.2%) valid
records were retrieved. respectively. Linear mixed models showed an intervention effect of 15.5 min
(95% CI:4.5: 26.6) in children’s daily MVPA at IS compared to controls. The proportion of children
meeting the national recommendations for PA was increased by 25 percentage points in IS.
Conclusions: The toolbox approach was feasible and acceptable to teachers and children, enabling
schools to select interventions according to their individual needs. Unsuitable interventions were
successfully replaced. highlighting the strength of the toolbox approach. Moreover, results indicate a
substantial increase in PA associated with the ACTIPROS toolbox. Implementinga toolbox approach
shows promise in promoting physical activity in the school setting.
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Pilotstudie - Move Forward: Uberpriifung der
Machbarkeit und Auswirkungen einer Telemonitoring-
unterstiitzten, individuellen Trainingshetreuung bei
Kindern und Jugendlichen mit einer hamatologischen
oder onkologischen Erkrankung nach der
Intensivtherapie

MEDIZINISCHE HOCHSCHULE HANNOVER

Hintergrund: Krebs im Kindesalter und dessen Behandlung haben tiefgreifende physiologische. psy-
chologische und soziale Auswirkungen. Diese randomisierte kontrollierte Studie mit einer Wartekon-
trollphase hatte zum Ziel. die Machbarkeit und die Effekte einer App-unterstiitzten. individualisierten
Trainingstherapie iiber 8 Wochen unter Nutzungvon Telemonitoring zu evaluieren. Verinderungen
in der motorischen Leistung, der taglichen Aktivitit und der Lebensqualitit wurden bei ambulanten
Kindern mit verschiedenen Krebsarten nach Abschluss der stationiren Behandlung untersucht.
Methode: Insgesamt wurden 20 Patienten (8-17 Jahre) 7.1 + 3.4 Wochen nach Abschluss der sta-
tioniren Behandlung eingeschlossen. Die Interventionsgruppe (IG. n=10; ménnlich/weiblich: 7/3)
erhielt dreimal pro Woche eine hausbasierte Bewegungseinheit, wihrend die Wartekontrollgruppe
(CG. n=10: mannlich/weiblich: 5/5) eine Standardversorgung (usual care) erhielt und spiiter in die
Interventionsphase wechselte.

Ergebnis: Zu Beginn zeigten beide Gruppen eine reduzierte motorische Leistungsfihigkeit und
Lebensqualitiit. Die IG erzielte eine Adhirenz von 82,1 % und berichtete von zwei unerwiinschten
Ereignissen (Knieschmerzen und Muskelkater) wihrend aller durchgefiihrten Trainingseinheiten.
Signifikante Verbesserungen wurden in beiden Gruppen bei dem 20-Meter-Sprint und dem 6-Mi-
nuten-Gehtest (6MWT) festgestellt. Innerhalb der IG verinderten sich die tiglichen Schritte, die
Skelettmuskelmasse. der Einbeinstand und die Handgreifkraft signifikant. wihrend der 5-times
Sit-to-Stand Test (5TSTS) nur in der CG signifikante Verinderungen zeigte.

Schlussfolgerung: Die hohe Adhirenzrate und die geringe Inzidenz unerwiinschter Ereignisse

5

deuten daraufhin, dass das App-basierte Trainingsprogramm sowohl sicher ist als auch gut ange-
nommen wird. Es bietet eine praktikable Alternative zu einem iiberwachten Trainingin Présenz fiir
Kinder, dieim Anschluss einer onkologischen Intensivtherapie logistische oder personliche Hiirden
iiberwinden miissen. Die Intervention zeigte Vorteile in mehreren Dimensionen der motorischen
Leistungsfahigkeit und taglichen Aktivitit. Weitere Forschung mit einer grofieren Stichprobe ist
erforderlich. um diese Ergebnisse zu bestitigen.
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Kardiales Screening im Jugend- und
ErwachsenenfuBball weltweit (FIFA Cardiac Screening
Survey)

1. UNIVERSITAT DES SAARLANDES

> Hintergrund: Das Wissen um die Inhalte kardialer Screening-Untersuchungen im Jugend- und Er-
wachsenenfufSballist im internationalen Vergleich sehr begrenzt.
> Methodik: Querschnittsstudie, basierend auf einem 21-Punkte-Fragebogen, gerichtet an medizini-
sche Vertreter aller 211 FIFA-Mitgliedsverbande (MV) zwischen Februar und Juli 2024.

> Ergebnisse: Insgesamt nahmen 165/211 (78%) MV an der Umfrage teil. 137/165 MV (83%) gaben an,
dass kardiale Screening-Untersuchungen generell durchgefiihrt werden. Die hochste Screeningrate
zeigte sich in Siidamerika (100%, 10/10 MV) gefolgt von Europa (80%, 44/55 MV). Afrika (69%. 37/54
MV). Nordamerika (54%, 19/35 MV). Asien (46%, 21/46 MV) und Ozeanien (36%, 4/11 MV). Regel-
miflige kardiale Screening-Untersuchungen werden bei 55% (91/165 MV) der mannlichen und 45%
(74/165 MV) der weiblichen erwachsenen FufSballspieler/-innen im Profibereich sowie bei 38% (62/165
MV) der méannlichen und 34% (56/165 MV) der weiblichen Jugendfulballspieler/-innen in den Nach-
wuchsleistungszentren durchgefiihrt und durch die MV vorgegeben. Gesetzlich vorgeschrieben sind
kardiale Screening-Untersuchungen einschlieflich aller Amateur- und Jugend-Fufballspieler/-innen
in 7% (11/165) der MV. Die Mehrheit der kardiologischen Screening-Protokolle fiir jugendliche (76%
méinnlich, 77% weiblich) und erwachsene (90% ménnlich. 86% weiblich) FufSballspieler/-innen um-
fasst mehr Untersuchungen als die derzeit empfohlenen Mindestanforderungen (d. h. Anamnese,
korperliche Untersuchung und Ruhe-EKG). Demnach fiihren 43% (90/211) der MV zusitzlich eine
Echokardiographie und 18% (38/211) einen Belastungstest durch. Das initiale Screeningalter von
jugendlichen FufSballspieler/-innen betrug 14 « 4 Jahre (Bereich: 6-17 Jahre).

Schlussfolgerung: Die Mehrheit der MV entscheidet sich fiir Screening-Protokolle, die iiber die
aktuellen Empfehlungen hinausgehen. Kardiale Screening-Untersuchungen fiir Fuballspieler/-innen
sind in den meisten MV zwar verfiigbar. aber fiir Profispieler/innen nur in etwa der Hlfte der MV
und fiir leistungsorientierte Nachwuchsspieler/-innen nur in etwa einem Drittel der MV regelma-

Big vorgeschrieben. Vor allem in Ozeanien und Asien besteht Optimierungsbedarf hinsichtlich der
Screeningraten.
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Effekte einer veganen Ernahrung auf die Kraftleistung
und den Muskelaufbau bei Erwachsenen

1. HAW HAMBURG

Hintergrund: Trotz skologischer und gesundheitlicher Vorteile, wie eine Reduktion der Umweltlast
durch den Ernihrungs- und Agrarsektor und einem verringerten Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen. bringt die vegane Ernahrung potenzielle Risiken mit sich. Insbesondere die Versorgung mit
essenziellen Nihrstoffen, die fiir die sportliche Leistungsfahigkeit von entscheidender Bedeutung
sind. kann eine Herausforderung darstellen. Haufigist eine vegane Ernihrungzudem mit einer nied-
rigeren Gesamtenergie- und Proteinzufuhr verbunden, welche fiir eine optimale Entwicklung der
Muskelkraftund -masse von hoher Relevanz sind. Wahrend inzwischen zahlreiche Daten zum Einfluss
einervegetarischen Ernahrungimsportlichen Kontext vorliegen. gibt es bislang nur wenig fundierte
Erkenntnisse, die sich gezielt mit der Wirkung einer veganen Ernihrung auf die Kraftleistung, den
Muskelaufbau und damit verbundene Verinderungen der Korperzusammensetzung befassen.
Methode: Um die Effekte einer veganen Ernihrung verglichen mit einer omnivoren Erniihrung
auf die sportliche Leistungsfihigkeit von gesunden Erwachsenen. inshesondere in Hinblick auf die
Kraftleistungund den Muskelaufbau, zu untersuchen. wurde eine systematische Literaturrecherche
inPubMed durchgefiihrt. Hierbei wurde nach Anwendung definierter Ausschlusskriterien aus insge-
samt 346 gefundenen Studien sechs Studien eingeschlossen, um die Forschungsfrage zu beantworten.
Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen, dass eine vegane Ernahrung, bei Erreichen der sportadaptierten
Energie- und Nihrstoff-Zufuhrempfehlungen, vergleichbare Effekte auf Parameter wie One-Repeti-
tion-Maximum, myofibrillire Proteinsynthese. Muskelfasergrofe und -volumen sowie der fettfreien
Karpermasse erzielen kann wie eine omnivore Ernidhrung. Es wurden in den insgesamt sechs Studien
nahezu keine signifikanten Unterschiede festgestellt, wenn beide Ernahrungsweisen eine empfeh-
lungsgerechte und vergleichbare Kalorien- und Proteinzufuhr gewéhrleisten.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse der Literaturrecherche deuten darauf hin, dass eine sorgfiltig
geplante vegane Erndhrung unter den richtigen Bedingungen die Entwicklung der Kraftleistung
und des Muskelzuwachses gleichermafien unterstiitzen kann wie eine omnivore Ernihrung. Um die
langfristigen Auswirkungen einer rein pflanzlichen Ernihrungauf die sportliche Leistungsfihigkeit
zubeurteilen, bedarf es weiterer Forschung.
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Einrichtungshezogene Bewegungsforderung

und individuelle Bewegungsberatung bei
Pflegeheimbewohnenden im Kontext der Sarkopenie
1. UNIVERSITATSKLINIKUM T[]BINGEN,AbteilungSportmedizin

2. EBERHARD KARLS UNIVERSITAT TUBINGEN, Interfakultiires Forschungsinstitut fiir Sport und
kérperliche Aktivitdt

Hintergrund: Aufgrund des Forschungsdefizites im Bereich der partizipativen Bewegungsforderung
untersuchte dievorliegende Studie mogliche Effekte einer einrichtungsbezogenen Bewegungsforde-
rungund individuellen Bewegungsberatungbei Bewohnenden von Pflegeheimen im Zusammenhang
mit der muskuloskelettalen Erkrankung Sarkopenie.

Methoden: Einrichtungsbezogene Bewegungsforderung und individuelle Bewegungsberatung
wurden in fiinf Pflegeheimen mit einem 10-Stufen-Programm umgesetzt. Die Quantifizierung der
Sarkopenie erfolgte anhand der Leitlinien der European Working Group on Sarcopenia in Older
People 2. Die korperliche Aktivitit (KA in Schritte/Tag) und der Anteil des prozentualen sedentiren
Verhaltens (SV in %) der Bewohnenden wurden mit Beschleunigungssensoren gemessen. Der Grup-
penvergleich zwischen der Individualberatungsgruppe (IBG) und Nicht-Individualberatungsgruppe
(nIBG) wurde mit dem Mann-Whitney-U-Test und Wilcoxon-Test fiir den Pri-Post-Vergleich nach
neun Monaten analysiert.

Ergebnisse: Insgesamt wurden 16 Bewohnende in die IBG und 25 Bewohnende in nIBG eingeschlos-
sen. Der Prii-Post-Vergleich in der IBG zeigte signifikante Unterschiede fiir den Barthel-Index (|r|=0.70.
p=.005). KA (|r|=0.88.p=.001) und SV (|r|=0.73. p=.009) nach neun Monaten Follow-up. Bei den Sarko-
penie-Komponenten wurden inbeiden Gruppen keine signifikanten Unterschiede festgestellt (p>.05).
Schlussfolgerung: Eine einrichtungsbezogene Bewegungsforderungund individuelle Bewegungs-
beratung auf Grundlage eines partizipativen Ansatzes hatten keine positiven Effekte auf die Sar-
kopenie-Komponenten Muskelkraft, Muskelmasse und kérperliche Funktionsfahigkeit. Vielmehr
ist eine Stagnation der Sarkopenie-Komponenten zu beobachten. Weitere Studien zum Sarkope-
nie-Management bei Bewohnenden von Pflegeheimen anhand eines partizipativen Beratungsansatzes

miissen folgen.
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The microvascular impairment associated with long-
term SARS-CoV-2 symptoms — insights from the EPILOC
study

1. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN

BACKGROUND: Current evidence demonstrates that patients who suffer from long-term SARS-CoV-2
symptoms often experience muscle fatigue and dyspnea. This is a result of vascular dysfunction and
oxidative stress triggered by the infection. While COVID's effects on endothelial and peripheral vas-
cular function are known, its effect on the microvasculature remains unclear.

METHODS: 62 participants were recruited (52.7+11.6 yr, body mass index (BMI) 27.6+5.3 kgxm-2,
maximal oxygen uptake (VO2max) 26.2+9.4 mLxkg-1xmin-1) from the EPILOC (Epidemiology and
clinical characteristics of Long COVID) study. Participants were divided into a control group (i.e.,
COVID-positive without prolonged symptoms) or a case group (i.e.. symptoms lasting > four weeks
post-infection). Microvascular function was evaluated usinga NIRS-(near-infrared spectroscopy) ba-
sed tissue oxygen saturation (St02) reperfusion rate assessment. following a 5-min occlusion protocol.
Microvascular function was defined as the reperfusion rate (NIRS-SLOPE-2), which was calculated
as the StO2 slope in the first 10 seconds post-occlusion.

RESULTS: Cases exhibited more cardiovascular risk factors than controls: 55.2% of cases and only
30.3% of controls took cardiovascular medication. 20.7% of the cases had amyocardial infarction un-
der 60 years within the family (controls only 9.1%). No:
between the groupsinage, BMI, and baPWV (p>0.05). Controls presented a greater VO2max than the
case group (p=0.008). After adjusting for confounding variables. such as VO2max. asignificant effect
of group (F(1.44)=14.97.p<0.001) in NIRS-SLOPE-2 was observed, with the case group presenting a
lower NIRS-SLOPE-2 than the control group (b=-0.53.p=0.02).

CONCLUSION: Our results indicate a reduced microvascular function in Long-COVID patients, as
compared with the control group. Such impairment may be linked to the prolonged symptoms ex-
perienced by patients, causing capillary flow disturbance and. subsequently. limiting muscle oxygen
uptake. The reduction in microvascular function may be further influenced by the higher prevalence
of cardiovascular risk factors in the case group.

gnificant statistical differences were observed

Adammek, F', Walzik, D', Schenk, A, Trebing, §', Valder, &, Zimmer, P', Joisten, N'
Immunological perturbations after exhaustive exercise
and their association with subjective well-being in
young healthy adults: a randomized-controlled cross-
over trial

1. SPORTS MEDICINE RESEARCH GROUP, Institute for Sport and Sport Science, TU Dortmund
University, Dortmund, Germany
DEPARTMENT OF PREVENTIVE AND REHABILITATIVE SPORT MEDICINE

™~

Background: The biological foundation of changes in mental state immediately after exercise has
not been fully understood yet but may be related to immunological alterations. The aim of the study
is i) to investigate the changes in circulatingimmune cells and inflammation markers in a robust
randomized controlled cross-over trial. and ii) to identify associations between the blood-based
parameters and mental state.

Methods: Young healthy adults (n=24) each completed a single exercise bout until exhaustion on a
cycleergometer anda passive control session. Endpoints were assessed immediately before (T0). after
the session (T1). and 1h (T2), 3h (T3). 24h and 48h after the session. Endpoints were i) blood-based
parameters: cell counts of Leukocytes (LEUK), Lymphocytes (LYM). Neutrophils (NEUT) and Platelets
(PLT),and the inflammation markers Neutrophil-to-Lymphocyte-ratio (NLR). Platelet-to-Lymphocy-
te-ratio (PLR) and Systemic-immune-inflammation-index (SI). and i) mental state: Multidimensional
Mood Questionnaire (MDMQ) (subdomains mood. energetic arousal. and calmness). Blood-based
endpoints were analysed with a repeated-measures ANOVA. Correlations were calculated between
the changes (AT1-T0. AT2-T0, AT3-T0) of MDMQ subdomains and the blood-based parameters.
Results: There weressignificant time“group effects for all blood-based parameters (p<0.001). MDMQ
mood showed significant correlations at AT1-T0 with ANLR(T2-T0) (r=0.540), APLR(T2-T0)(x=0.476.)
and ASII(T2-T0) (r=0.5). at A(T2-T0) with ASII(T2-T0) (r=0.449), and at A(T3-T0) with ANLR(T2-T0)
(r=0.475), APLR(T2-T0) (r=0.527) and ASII(T2-T0) (r=0.494). MDMQ energetic arousal showed signifi-
cant correlations at AT2-T0 with ALEUK(T2-T0) (r=0.423) and ALYM(T3-T0)(r=0.543). MDMQ calm-
ness showed significant correlations at ATI-T0 with ANLR(T2-T0) (r=0.482). APLR(T2-T0)(r=0.530)
and ASII(T2-T0) (r=0,444), at A(T2-T0) with APLR(T1-T0) (r=0.451), and at A(T3-T0) with ALYM(T2-T0)
(r=0.445), APLR(T2-T0) (r=0.551), APLR(T3-T0) (r=0.417) and ASI(T2-T0) (r=0.414).

Conclusion: The single immune cells and inflammation markersincreases within the exercise group

asexpected. Correlations indicate an association between physiological and psychological reactions
to acute exercise.
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Pravalenz eines niedrigen RMRratio unter Verwendung
verschiedener Berechnungsmethoden und dessen
Zusammenhang mit weiteren REDs-Risikoparametern

1. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN

Hintergrund: Eine niedrige Energieverfiigbarkeit (LEA) gilt als zugrundeliegende Ursache des re-
lativen Energie Defizits im Sport (REDs). Eine validierte Diagnostik existiert derzeit nicht. jedoch
werden verschiedene Parameter beschrieben, die eine Risikoabschitzung erméglichen sollen. Der
Ruheenergieumsatz (RMR) sowie das RMRratio (Verhiltnis aus gemessenem und berechnetem
Ruheumsatz (RMRm/RMRp)) wurde im Zusammenhang mit LEA untersucht. zeigte bisher jedoch
keine eindeutigen Ergebnisse. Ziel dieser Studie ist es. die Privalenz eines niedrigen RMRratio in
verschiedenen REDs-Risikostufen zu vergleichen und Zusammenhinge mit weiteren Risikofaktoren
zuuntersuchen sowie verschiedene RMR-Berechnungen zu vergleichen.

Methode: Fiir die Untersuchungwerden weibliche Sportlerinnen rekrutiert. Neben der Erhebungan-
thropometrischer Daten (Bioelektrische Impedanzanalyse) und der Ruheumsatzmessung (Indirekte
Kalorimetrie), wurde eine vendse Blutprobe zur Bestimmung von Trijodthyronin (T3) entnommen.
Zudem fiillen die Probandinnen den Low Energy Availability in Females Questionnaire (LEAF-Q) so-
wieden Eating Disorder Examination Questionnaire (EDE-Q) aus. Durch verschiedene Berechnungen
(Harris & Benedict, Cunningham 1980 & 1991, Ten Haaf) wird das RMRratio bestimmt und durch
einen Cut-Off-Wert quantifiziert. Anhand der erhobenen Parameter wird eine Risikoeinschitzung
nach dem REDs Clinical Assessment Tool (CAT2) vorgenommen. Durch Hiufigkeitsanalysen wird
die Privalenz eines niedrigen RMRratio in den Risikostufen untersucht und die verschiedenen Be-
rechnungen miteinander verglichen. Zudem wird mittels Regressionsanalyse der Zusammenhang
mit weiteren REDs-Risikoparameter untersucht.

Ergebnisse: Bis zum jetzigen Zeitpunkt wurden n=53 Sportlerinnen (23.7 + 3.1 Jahre: 61.8 + 8.3 kg:
168.5 + 8 cm) aus verschiedenen Sportarten (Kraftsport, Leichtathletik, Judo. FufSball, Schwimmen,
Tanzen, Tennis, Rudern. Crossfit) eingeschlossen. Aktuell werden die Daten erhoben, sodass Prava-
lenzdaten fiir das RMRratio in den Risikostufen erst nach Abschluss der Datenerhebung vorgelegt
werden konnen.

Schlussfolgerung: Das RMRratio kinnte ein potenzieller Risikoparameter fiir REDs sein. Die
praktische Anwendbarkeit und Unterschiede in Berechnungsmoglichkeiten miissen jedoch weiter
untersucht werden. Die Ergebnisse dieser Studie konnten zur Optimierung diagnostischer Ansitze
und zur besseren Identifikation von Athletinnen mit REDs beitragen.

Boyen, J', Holzwart, I?, Haufe, §', Jinsch, MP, Zeidler, J', Licker, L', Gomes, S', Tegtbur, U',
Koch, A® Johannsen, H®

Pedelec- und Fahrradunfallerhebung (PuFue) -
Prospektive Studie zu Unfallen und Beinaheunfallen
von Pedelecs und Fahrradern

KLINK FUR REHABILITATIONS- UND SPORTMEDIZIN, Medizinische Hochschule Hannover
INSTITUT FUR BIOMETRIE

VERKEHRSUNFALLFORSCHUNG

INSTITUT FUR GESUNDHEITSOKONOMIE

E N S

Hintergrund: Von 2014 bis 2023 ist die Anzahl der Pedelecs in Deutschland von 2,1 auf 11 Mio. massiv
angestiegen. In diesem Zeitraum hat sich die Anzahl der Unfille mit dem Pedelec parallel zu den
steigenden Verkaufszahlen vervielfacht. Die erhobenen Daten sollen Aufschluss tiber die Unfallhéu-
figkeit, Unfalltypisierung sowie Unfallhergang und Unfallgegner: Unfallursachen und Verletzungen
sowie die direkten undindirekten gesundheitsokonomischen Kosten liefern. Das Ziel der vorliegenden
Auswertungist es, speziell die Unfallraten und Risikofaktoren fiir Unfélle zu untersuchen.
Methode: Anhand dieser prospektiven Studie mit einem offenen. vergleichenden Design wurden
die Unfille und Beinaheunfille von Pedelec- und Fahrradfahrern erfasst und analysiert. Nach er-
folgreicher Einwilligung und Eingangserhebung begann der Messzeitraum. in dem die Probanden
mittels eines Fragebogensihre Unfille und Beinaheunfille melden konnten. Bei Bedarf erfolgte eine
weitere Kontaktierungder Teilnehmer via Telefon, um in einem Interview noch fehlende. notwendige
Details nachzuerheben. Die Teilnehmer wurden wihrend des Messzeitraums regelméfig an ihre
Unfallberichtungerinnert.

Ergebnis: Insgesamt konnten 2086 Probanden (868 Frauen, 1215 Ménner, Alter: 49:15 Jahre) in
die Studie eingeschlossen werden. davon 600 Pedelec-Fahrer und 1486 Fahrradfahrer. Auf Teilneh-
merebene hatten 13.5% der konventionellen Radfahrer und 15.5% der Pedelec-Fahrer mindestens
einen Unfallim Beobachtungszeitraum (p=0.24). Alter = 50 Jahre. die Radnutzungvon mehrals § km
pro Tagund wenn das Rad kein Citybike ist. waren univariat mit dem Unfallrisiko korreliert. Nach
Riickwirtsselektion des Modells und Einfiigen des Fahrradtyps (Pedelec/konventionelles Fahrrad)
blieben nur noch die Radnutzung von mehr als 8 km pro Tag und wenn das Rad kein Citybike ist als
signifikante Risikofaktoren iibrig.

Schlussfolgerung: In unserer prospektiven Erhebung wiesen Pedele-Fahrer. im Vergleich zu kon-
ventionellen Radfahrern, kein erhohtes Risiko aufeinen Unfall zu erleiden. Nur die gefahrene Strecke
undobeinanderes Rad als ein Citybike genutzt wurde, waren signifikante, prognostische Marker fiir
das Auftreten eines Unfalls.
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Health evaluation in Masters Rowers — Results from
an online health status questionnaire during the Euro
Masters Regatta 2024 in Munich

1. TUM UNIVERSITY CLINIC MUNICH

Background: Masters rowing regattas are mass participation endurance sport events with parti-
cipants age 27-99. Pre-existing medical conditions are common in this population. A pre-race he-
alth-screening and risk stratification in masters rowers may predict and reduce the risk of adverse
events duringracing. This hasalready been shown in marathon-runners but as far as known this has
not been evaluated for rowers.

Method: All starters from 335 international rowing clubs were invited to take part in our preliminary
online survey during the Euro Masters Regatta 2024 (25.07.-28.07.2024) to detect possible risk factors
and gain more information about the general health status and training habits of masters rowers.

Results: 71 (6.5%) of 1100 starters took partin our survey. Average age was 53.9 years, 44% were
females. Permanent medication and suffering from (chronic) medical issues were recorded in 37%. a
arthroplasty was detected 1.5%. In 40% no medical check-up was performed in the last 2 yez
if 52% exercise more than 7 hours per week and in

s even
5% there was at least one cardiac risk factor in

the family history.

Conclusion: The population of masters rowers requires more medical observation in terms of pre-ra-
ce health screening. This is not established by any rowing federation or event. Nevertheless, due to
the not-homogeneous population of participants with different medical issues we recommend an
pre-participation screening to possibly to avoid adverse events during racing,

Key words: pre-race screening. risk stratification, rowing sports. masters rowers

Alfuth, M', Béhm, A', Klemp, J', Kobayashi, R', Bauer, C'

Clinical effects of targeted forefoot and rearfoot
training on dynamic balance, postural stability, gait
hiomechanics and joint function in individuals with
chronic ankle instability (VorSprung): a prospective
randomized controlled trial protocol

1. HOCHSCHULE NIEDERRHEIN

> Background: The forefoot and rearfoot can individually contribute to the development of chronic
ankle instability (CAI) after an ankle injury. The aim of this studyis to evaluate the effects of targeted
forefoot and rearfoot stability training on dynamic balance. postural stability. gait biomechanics.
and self-reported joint function in individuals with CAL
> Method: The study is a prospective, single-center, interventional, randomized controlled trial with
two comparison groups, either ausual balance training group (wobble board) or a control group. The
intervention group performs forefoot and rearfoot balance training using the Mini Stability Trainer
(ARTZT vitality ). Both active groups perform three training sessions per week independently at home
for sixweeks. Individuals (18-44 years) with a self-reported ankle instability. a history of at least one
ankleinjuryatleast 12 months ago with typical signs of inflammation. two or more episodes of 'giving
way within the previous sixmonths, and a Cumberland Ankle Instability Tool score < 24 areincluded.
Exclusion criteriainclude acute injury. lower extremity surgery or fracture, neurological disease. chro-
nicoveruseinjuries, and current participation inan ankle rehabilitation program. Primary outcome
measures are dynamic balance (Y-Balance test) and postural stability (Modified Balance Error Scoring
System). Secondary outcome measures include gait biomechanics as measured by 3D gait analysis
and self-reported ankle function (Foot and Ankle Ability Measure).
Result: It is expected that both targeted forefoot and rearfoot training and balance training on the
wobble board will result in similar significant improvements in outcomes compared to the control
group. with no significant differences between them.
Conclusion: Since thereisalack of information regarding the effects of targeted forefoot and rearfoot
exercises on ankle stability. this study has the potential to improve future treatment plans and provide
healthcare practitioners with an alternative treatment for CAL
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Immediate and short-term effects of high-intensity
exercise on body composition measurements using
hioelectrical impedance analysis

1. UNIVERSITY OF POTSDAM, Department of Sports Medicine and Sports Orthopedics

Background: Bioelectrical Impedance Analysis (BIA) estimates body composition noninvasively.
However. itsaccuracy may be influenced by acute strenuous exercise. Therefore, this study investigated
the effects of a high-intensity exercise protocol on BIA measurement accuracy.

Methods: Fifteen volunteers (33 + 5 years. height: 1.71 + 0.04 m, weight: 70 + 12 kg, at least 2.5 h/
week of intense physical activity) participated in a cross-over study. They were randomly assigned to
control (C) or exercise (E) groups. changing groups after 2 weeks. Participants underwent endurance
(incremental treadmill test until exhaustion) and resistance exercises (isokinetic, eccentric and con-
centric trunk flexion/extension and leg press. 3x10 repetitions at 70% maximum force each). Using BIA
(eight-point multi-frequency). relative fat mass (FM. [%]). fat-free mass (FFM. [kg]). and total body
water (TBW. [I]) were measured before, immediately after, as well as 2, 24, and 48 hours post-exercise.
Water was provided in three 250 ml portions at timed intervals. A two-way ANOVA (factors time/
group; alphalevel 0.05) was conducted.

Results: No significant differences were found between groups over time for all outcomes (FM: F
= 1381, p =0.242; FEM: F = 1.345. p = 0.256: TBW: F = 1.139. p = 0.348). Maximum changes between
baseline and respective time points: FM0.20 + 0.91% (C. 2h post) and -0.54 + 0.78% (E. post-endurance).
FFM-04 +0.84kg(C.24h post) and 0.34 £ 0.51 kg (E. post-endurance). TBW-0.37 + 0.611(C. 24h post)
and 0.3 + 0471 (E, post-endurance).

Conclusion: Findings show that a high-intensity exercise protocol does not significantly alter BIA
measurements of FM, FFM. and TBW. These results suggest that BIA is not overly sensitive to acute
physiological changes from strenuous exercise. Future research should examine the effects of training
over the long term on BIA accuracy across different athletic populations.
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Arens, T', Richter, M', Fohrmann, D, Hauschild, A", Junge, A, Zech, A’

Health & Performance Screening professioneller
Biihnentanzer*innen an deutschen Opernhausern,
Staats- und Stadttheatern

1. CENTER FOR HEALTH IN PERFORMING ARTS, MSH Medical School Hamburg, Hamburg,
Germany; Institute of Interdisciplinary Exercise Science and Sports Medicine, MSH
Medical School Hamburg, Hamburg, Germany

. MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG

INSTITUT FUR SPORTWISSENSCHAFT, Friedrich-Schiller-Universitdt Jena
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Hintergrund: Der professionelle Bithnentanz stellt hohe physische und psychische Anforderungen
an Tinzer*innen. Ein hohes Arbeitsvolumen. repetitive physische Belastungen. und hohe psychische
Beanspruchungen. resultieren hiufigin chronischen Beschwerden und Verletzungen. Dennoch werden
regelmifige Health & Performance Screeningsim deutschsprachigen Raum nur vereinzeltan Staats- und
Opernhausern durchgefiihrt.Ziel dieses Vortragsist es, die Komponenten und ausgewiihlten Ergebnisse
einesfiir professionelle Bithnentéinzer"innen entwickelten Health & Performance Screenings vorzustel-

len.MethodikDas Health & Performance Screening umfasst vier Bereiche: Funktionelle Performance
Tests (FPTs). zur qualitativen Bewertung tanzspezifischer Bewegungen, und Evaluierung von Kraft-und
Kraftausdauer. Stabilitit der Extremitéten, Sprungkraft-und Performance Diagnostik. sowie der kardio-
pulmonalen Belastungsfihigkeit: Fragebogen zu friiheren und aktuellen Beschwerden und Verletzungen
sowievalidierte Fragebogen zur psychischen Gesundheit: Tanzmedizinische Untersuchung: Individuelle
Feedbackgespriche zu den Ergebnissen und der Interventionsplanung. Exemplarische Ergebnisse der
FPTsund der mentalen Gesundheit wurden aus der laufenden Spielzeit 2024/25in JASP 0.19.1 analysiert.

Ergebnisse: In der laufenden Spielzeit 2024/25 nahmen drei Kompanien mit 96 Ténzer*innen an den
Screenings teil. Signifikante Unterschiede zwischen Geschlechtern und einzelnen Kompanien wurden
insbesonderein denKraft-und Kraftausdauertests sowie den Sprungtests festgestellt. Bei 27 Tanzer“in-
nen zeigte sich ein iiberkompensiertes Turnout und 43 erzielten nicht die geforderten 25 heel rises auf
beiden Beinen. Zwolf Tinzer*innen zeigten milde bis starke Symptome einer Depression (PHQ-9), 20
milde bis schwere Symptome einer Angststorung (GAD-7
Conclusion: Health & Performance Screenings dienen der Identifizierung moglicher Risikofaktoren

fiir Verletzungen und chronischen Uberlastungsschéden, sowie von Verbesserungspotentialen der
korperlichen, mentalen, und kiinstlerischen Leistungsfihigkeit. Sie bilden eine Grundlage fiir die Ent-
wicklung zielgerichteter Interventionen zur Erhaltung der Gesundheit., Arbeits- und Leistungsfihig-
keit der Tinzer*innen.Aufgrund der stilistischen Vielfalt des Biithnentanzes sollten die FPTs aus einer

Screening-Toolbox fiir jede Kompanie entsprechend ihrem spezifischen Belastungs- und Anforderungs-
profil ausgewéhlt werden.
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Veranderungen intracerebraler Temperaturen nach
Ausdauerbelastungen

—_

. AG BEWEGUNGS- UND SPORTMEDIZIN, Institute of Translational Medicine for Health Care
Systems, MSB Medical School Berlin

. BERLINER AKADEMIE FUR SPORTMEDIZIN E.V.
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Hintergrund: Vor dem Hintergrund der globalen Erwérmung werden auch (patho-) physiologische Aus-
wirkungen sowie neurologische Defizite durch Ausdauerbelastungen unter erhihten Umgebungstempe-
raturen erwartet. Intravitale Temperaturbestimmungen beschréinken sich bisher auf intraabdominelle,
osophageale oder rektale Messungen, wihrend direkte Bestimmungen intracerebraler Temperaturen
nicht erfolgten. Aus diesem Grunde erfolgte mittels 1H-spektroskopsischer Untersuchungen die direkte
Bestimmungintracerebraler Temperaturen ausgewihlter Hirnareale nach langandauernden Belastungen.
Methodik: 14 gesunde, radsporttrainierte, mannliche Probanden (Alter 27.0 +4.4 Jahre, Kérperhohe 180
+7 em, Korpergewicht 74.3 +8.1 kg) wurden vor und im Mittel 20:17 min nach einer extensiven fahrrader-
gometrischen Belastung (Dauer 2,5h. Intensitit: 60% der IAS) einer 1H-spektroskopsischen Untersuchung
unterzogen. Die Positionierung der VOI (2x2x2 cm) erfolgte mittels Serien axial gerichteter Schichten
(T1-gewichtete IR-FSE Pulssequenz. Schichtdicke 4 mm). IH-spektroskopsische Messungen erfolgten
in folgenden Arealen: okzipitoparietale graue Substanz (T-grau). parietale weifSe Substanz (parietales
Marklager) rechts bzw. links (T-weif: GE Signa Horizon 3T94. GE Healthcare). Die Temperaturberechnung
erfolgte durch Bestimmung des chemical shift von Cholin, N-Acetylaspartat und Kreatin gegeniiber der
Resonanzlinie von Wasser aus den nicht-wasserunterdriickten 1H-Spektren (SoftwarejMRUI5.2). Aus den
jeweils 3 erhaltenen chemical shift-Werten wurde mittels Mittelwertbildungdie Temperatur nach den aus
Tiermodellen ermittelten Formeln nach Zhu (2008). Corbett (1995/1997) und Cady (1995) berechnet. Des
Weiteren wurde die rektale Temperatur (T-rektal) bestimmt. Die Umgebungstemperatur wurde konstant
bei24.0£0.7°C eingestellt. Statistische Vergleiche erfolgten mittels Wilcoxon-Tesls.

Ergebnisse: T-grau stiegum 0.7 +1.3°Cvon 37.3 £1.2°Cauf 38.0 +1.1°Cssignifikant an (p=0.048). wiihrend
T-weif$ geringer. jedoch nicht signifikant von 37.3 +1,3°C auf 37,6 £1.3°C anstieg. T-rektal stieg signifikant
an (37,1 £0.5°Cvs.38.2 £0.6°C; p=0.002).

Schlussfolgerung: Bei langandauernden, extensiven Belastungen unter standardisierten Umge-
bungstemperaturenvon 24°Cist nur ein geringer intracerebraler, gesundheitlich nicht relevanter Tempera-
turanstiegzuerwarten. Die Veranderungen der rektalen und intracerebralen Temperaturen unterscheiden
sichnicht. Weiterfiihrende Untersuchungen sollten mit Variationen der Umgebungstemperatur zwischen

10°- 30°C und der Belastungsintensitit sowie in weiteren Hirnarealen erfolgen.

Weers, A, Schrader, B', Garmann, B, Liiders, $°, Vaske, B’, Meyer, P', Gehlenborg, E,
Garstecki, S*, Schrader, J, Elsdsser, A’

Fit & fun with foothall after myocardial infarction or
coronary artery disease
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> Background: The MY-3F (Fit & Fun with Football after Myocardial Infarction) study was the first to

stigate whether astructured and health-adapted football training program can improve fitness
and risk factors in patients with coronary heart disease (CHD) and whether it is safe.

> Methods: MY-3F study was a prospective interventional study with a one-year follow-up involving

patients with myocardial infarction or coronary heart disease. A football group (FG. n=89) completed
astructured health-football training (1x/week. 75 min) led by licensed football coaches. The results
were compared to a control group (CG. n=88).

> Main Results: In the FG, VO, peak increased significantly from 18.0 to 19.7 ml/min/kg (p<0.001). while
in the CG. it decreased significantly from 19.5 to 18.3 ml/min/kg (p=0.046). Running performance

per participant during training sessions improved in the FG from 1.81 km at baseline to 2.42 km
at the end of the study (p<0.001). Blood pressure in the FG decreased significantly from 132.3/80.8
mmHgto 125.0/76.2mmHg (p<0.001). whereas in the CG. it remained largely unchanged. Additionally,
significantly more antihypertensive medications were prescribed in the CG. while no increase was
observed in the FG. Body weight in the FG decreased significantly from 92.27 kg to 90.43 kg (p=0.003).
compared to a non-significant change in the CG (90.65 kg to 90.95 kg. p=0.6). Depressive symptoms
showed asignificant improvement in the FG (p=0.034). with no change observed in the CG. Although
there was nosignificant change in LDL cholesterol levels in either group. more lipid-lowering therapies
were initiated in the CG (p=0.049).

Conclusions: In MY-3F. the preventive benefit on cardiovascular risk factors and fitness of football
trainingin patients after MI or CHD was clearly demonstrated for the first time. The concept proved

to be safe and could open the doors of football clubs to evidence-based cardiological prevention.
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Analyse des Nahrstoffbedarfs weiblicher Athletinnen
im leistungsorientierten Ausdauersport

. HOCHSCHULE FUR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN HAMBURG

Hintergrund: Der Menstruationszyklus fiithrt zu hormonellen Schwankungen. die nicht nur das Wohlbe-
finden, sondern auch die Ernihrungsbediirfnisse und sportliche Leistungsfihigkeit von Frauen beeinflus-
sen konnen. Bisherige Studien zu Ernahrungsinterventionen in Bezug auf den Menstruationszyklus sind
begrenzt und zeigen uneinheitliche Ergebnisse.

Ziel: Diese Literaturiibersicht zielt darauf ab, die Effekte von Ernihrungsinterventionen auf die sportliche

Leistungsfahigkeit von Frauen in ausdauerbetonten Sportarten wéhrend verschiedener Phasen des Mens-
truationszyklus zu analysieren und evidenzbasierte Empfehlungen abzugeben.

Methoden: Eine systematische Literaturrecherche wurde durchgefiihrt, um Studien zu identifizieren, die
Erndhrungsinterventionen in verschiedenen Phasen des Menstruationszyklus untersuchten. Die primi-
ren Schliisselworter umfassten: .nutrition”, female athletes”. .menstrual cycle”. .hormons”, .endurance
athletes”, .diet”, .macronutrients” und .micronutrients”. Beriicksichtigt wurden Studien. die spezifische
Makro- und Mikronihrstoffinterventionen bei leistungsambitioniert trainierenden Athletinnen durch-
fithrten. Die Daten wurden in Bezug auf Kohlenhydrat-, Protein- und Fettinterventionen sowie der Mikro-
nihrstoffzufuhr auf Outcomeparameter der Leistungsfihigkeit analysiert.

Ergebnisse: Von 57 relevanten Publikationen erfiillten 13 die Einschlusskriterien, 6 davon stammen von
Kohlenhydratinterventionen, 5 von Proteininterventionen. Insgesamt zeigt die Studienlage heterogene

Ergebnisse. Kohlenhydratinterventionsstudien legen nahe. dass die Phase des Menstruationszyklus nur
begrenzten Einfluss auf Substratnutzung und Leistungsfihigkeit hat. auch wenn Unterschiede der Gluko-
seaufnahmeund Leistung zwischen den Zyklusphasen beobachtet wurden. die daraufschliefSen lassen, dass
kohlenhydratreiche Didtenin der spiten Follikelphase die Glykogenresynthese nach glykogenerschopfenden
Belastungen verbessern konnen. Mehrere Studien stellten fest. dass der Proteinbedarf, je nach Menstrua-

tionszyklusphase und Trainingsbelastung, variieren kann. Einheitliche Ergebnisse gab es jedoch nicht.
Fettbasierte Interventionen hatten. in Abhdngigkeit vom Zykluszeitpunkt, hingegen nur geringe Auswir-
kungenauf die Leistungsfihigkeit. Studien zu Mikronahrstoffen zeigten, dass diese eine wesentliche Rolle
in der Gesundheit und Leistungsfihigkeit weiblicher Athletinnen spielen, die Forschung zu spezifischen
Bediirfnissen dieser Nahrstoffe in verschiedenen Phasen des Menstruationszyklus dennoch begrenzt ist.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse zeigen eine heterogene Studienlage, auch zuriickzufithren aufmetho-
dische Schwichen, kleine Stichproben und mangelnde Standardisierung der Zyklusphasenerfassung. An-
gepasste Kohlenhydrat- und Proteinzufuhr konnen die Leistungsfihigkeit in verschiedenen Zyklusphasen
unterschiedlich positivbeeinflussen.

Linnig, M, Wenzel, C', Walzik, D', Trebing, §', Brambach, T°, Dungs, §°, Zimmer, P,
Proschinger, §'

The influence of circadian rhythm on exercise-induced
alterations of immune cell counts in peripheral blood:
A randomized crossover study
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Background:Previous studies have shown that acute exercise and the circadian rhythm (CR) affect
the overall composition and total number of immune cell subsets circulatingin the blood. While the
number oflymphocytes (LYM) rises sharply during exercise and falls below baselinelevels 1 hour after
cessation. the increase of neutrophil granulocytes (NEUT) during exercise s typicallyless intense but
continues to increase after termination. The effect of CR. i.e.a 12-hour day-night shift. on exercise-in-
duced changes of both LYM and NEUT counts has not yet been investigated.

Method:In this randomized crossover study, 9 healthy subjects (5 male, 4 female; 32.3:2.9 years;
VO2peak: 50+2.5 mI*min-1"kg-1) completed a 46-minute step protocol consisting of three intensity
levels (90%FATmax: 50%VT2: 90%VT2) on a cycle ergometer at 12:00 p.m. (D) and 12:00 a.m. (N),
respectively. with a washout period of more than seven days. Venous blood was taken before (T0).
immediately after (T1). and 1 hour after exercise (T2). Absolute cell counts were determined usinga

hematology analyzer. Relative changes of cell counts at T1 and T2 were calculated by normalization
to baseline values. Two-way ANOVA was used for statistical analysis.

Results:No interaction effects were shown for LYM (p=.055) and NEUT (p=.169). respectively. LYM
increasedat T1 (D:+128,1% + 11%, p<.001; N: +101% + 6,6%, p<.001) and decreased below baseline levels
atT2(D:-15.2% + 4.2% :N:-18,9% + 5.13%, p=.003). Similarly. NEUT increased at T1 (D: +58.1%
+8.7%, p<.001; N: +39.9% = 3,7%, p<.001), whereas a further increase from T1 to T2 was evident for N
(p=.049). but not for D (p=1).

Conclusion:Although these preliminary results do not indicate significant CR-dependent effects on
exercise-induced alterationsin circulatingimmune cell counts, we expect that the findings will reach

level of significance after completing the trial with the calculated sample size of n=20.
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A treatment-based analysis of a multimodal functional
training program on body composition and inflammation
markers in individuals with relapsing-remitting multiple
sclerosis
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Multiple Sclerosis is a neurodegenerative autoimmune disease most commonly presents as a re-
lapsing-remitting phenotype (RRMS). Supporting the Disease Modifying Treatments (DMT) and
prompt diagnosis, exercise may help improve the prognosis of individuals with RRMS over time. He-
rein, we aim to enhance the understanding of combined DMT with a multimodal functional training
intervention.

Thirty-four individuals with RRMS (EDSS <4) completed arandomized controlled trial ofa 10-week
multimodal functional training 3x/week (270% compliance) or waitlist control. One session consis-

ted of 60 minutes (10-minutes warm-up, 30-minutes resistance. 20-minutes strength-endurance
exercises). Pre- and post-intervention body composition parameters and serum levels of neopterin
and kynurenine pathway(KP) metabolites (tryptophan, kynurenine, 3-hydroxykynurenine(3-HK),
kynurenicacid. xanthurenicacid, picolinic acid. quinolinic acid(QA) and anthranilic acid) were quan-
tified using HPLC-MS/MS, and IL-6 levels by ELISA. ANCOVA analysis was performed to compare
time*group effects and time*subgroup effects(fumarates (N=6) vs. non-fumarates and anti-CD20+
(N=9) vs. non-anti-CD20+).

The intervention had no effect on body composition but results in decreased levels in 3-HK in the
intervention group(p=0.031). In a treatment-specific subgroup analysis, a statistically significant
decrease in weight(p=0.003) and BMI(p=0.004) was observed in individuals receiving fumarates
(compared to any non-fumarate treatment). However, no change was observed in the percentage of
fator fat-free body mass orin the individuals who received the anti-CD20+ Neopterin levels exhibited

an increase in both the fumarate(p=0.023) and anti-CD20+(p=0.020) subgroups. but no changes in
IL-6 levels were observed. Furthermore, 3-HK decreased in the fumarates group(p=0.040). whereas
QA levels increased in both the fumarates(p=0.016) and anti-CD20+(p=0.031) subgroups.

While larger sample size and different traininginterventions/modalities with known significant
effects on weight/fatloss and aerobic fitness should be evaluated, this preliminary data suggests that
DMT persse, or secondary effects associated with DMT, affect the effect of exercise on body composition
and the KP inindividuals with RRMS.

Laufer, L', Kriiger, K, Hecker, M?, Sommer, N°, Hecker, A, Reichert, M’, Braun, J'

Auswirkungen eines praoperativen Trainingprogrammes
auf Leistungsfahigkeit, Aktivitat und Wohlbefinden

bei Patienten wahrend der neoadjuvanten

Therapie zur Behandlung eines Tumors des oberen
Gastrointestinaltraktes
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Liebig University Giessen
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Hintergrund: Korperliche Aktivitit kann wirkungsvoll sein, um die Leistungsfahigkeit und das
Wohlbefinden von Patienten vor einer Operation zu verbessern. Die vorliegende Studie untersucht
die Durchfiihrbarkeit und Wirksamkeit eines prihabilitativen Trainingprogrammes fiir Patienten
mit einem Osophagus- oder Magenkarzinom im Rahmen einer neoadjuvanten Therapie vor einer
onkologischen Operation.

Methode: Sicben Patienten im Alter zwischen 47 und 82 Jahren absolvierten nach Diagnosestellung
eines Osophagus- oder Magenkarzinoms eine Spiroergometrie vor und am Ende eines 12-wéchigen
prahabilitativen Trainingsprogrammes. Zu gleichen Zeitpunkten wurde die Kraftfihigkeit mittels
Mehrfach-Repetition Maximum (MRM), die Lungenkapazitat (FVC). die Alltagsaktivitat (IPAQ).
Schlafqualitit mittels Sleep Quality Scale und Pittsburgh Sleep Quality Index sowie das Wohlbe-
finden analysiert.

Ergebnisse: Alle Patienten absolvierten das Trainingsprogramm erfolgreich. Die Anzahl der Trai-
ningseinheiten betrugim Mittel 13,57 (+ 3.95). Die maximale Sauerstoffaufnahme (VO2max.) blieb
im pre zu post Vergleich konstant (pre: 24,24 + 4.28: post: 23.3 = 6.98 ml/I/min) und korrelierte mit
der Trainingszeit auf dem Fahrrad (min/Woche) (r = 1.00: | . Das MRM an allen gemessenen
Kraftgeriten stieg bei allen Patienten an. Die Lungenkapazitit stieg von pre nach post um 0.24 (
0.12) Liter. Die korperliche Aktivitit korrelierte mit der Schlafqualitit. dem physischen Wohlbefinden
und der Lebensqualitit.

Schlussfolgerung: Das prihabilitative Trainingsprogrammist fiir Patienten mit Osophagus- oder
Magenkarzinom wihrend der Neoadjuvanz sicher durchfiihrbar. Patienten profitieren beziiglich
ihrer kardiopulmonalen und muskuliren Leistungsfihigkeiten und psychophysischer Gesundheit.
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Fit fiir die Nierentransplantation durch Rehabilitation
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Einfiihrung: Der Riickgang der kirperlichen Leistungsfihigkeit und das damit verbundene erhohte
Risiko fiir Gebrechlichkeit gefahrden insbesondere bei alteren Patienten auf der Warteliste fiir eine
Nierentransplantation langfristig den Transplantationsstatus. Das Projekt .Fit fiir die Nierentrans-
plantation durch Rehabilitation® zielt daraufab. dieses Risiko zu verringern und die Vorbereitung auf
eine magliche Transplantation durch ein interdisziplinires Versorgungsprogramm zu optimieren.
Methoden: In dieser Interventionsstudie wurden 91 Patienten (ilter als 65 Jahre, auf der Wartelis-
te oder Vor-Warteliste fiir eine Transplantation) longitudinal untersucht. Neben einer moglichen
dreiwochigen stationaren Rehabilitation erhalten die Patienten eine individualisierte sport- und
ernahrungswissenschaftliche Betreuung als Erginzung zur Standardversorgung. Zur Evaluierung
der Wirksamkeit des Projekts werden halbjiahrliche Erhebungen der korperlichen Leistungsfihigkeit.
Korperzusammensetzung und Lebensqualitit durchgefiihrt. Die Datenanalyse erfolgt anhand von
verbundenen T-Tests der absoluten Differenzen zur Baseline-Untersuchung.

Ergebnisse: Der Vergleich von Basisdaten mit Ergebnissen nach einem Jahr (n=54) zeigt signifikante
Verbesserungen in der Berg-Balance-Skala (BBS) (+1,0 Punkte + 3,1: p=0,009), im Bauchumfang (-3.5
em £ 5.1:p<0.001), im BMI (-0.8 kg/m® = 1.5: p<0.001), bei Frailty (-04 Punkte + 1.0: p<0.001) und im
Barthel-Index (+1.9 Punkte = 74.: p=0,029). Auch nach zwei Jahren (n=23) bleiben die positiven Effekte
beim BBS (+1.9 Punkte + .007). Bauchumfang (-3.9 em + 7.3; p=0.009). Frailty (-0.5 Punkte +
3.3;p=0,027) und dem BMI(-0.8 kg/m® + 1.9;p=0,025) signifikant. Nach 2 Jahren zeigt sich zudem eine
signifikante Reduktion der Muskelmasse (-1.5 kg + 2.4: p=0.05). Weitere Tests der karperlichen Leis-
tungsfihigkeit sowie die Untersuchung der Lebensqualitit zeigen keine signifikante Verinderungen.
Schlussfolgerung: Die Notwendigkeit ciner interdiszipliniren Betreuung von Patienten auf der
Warteliste fiir eine Nierentransplantation unterstreicht die Bedeutung nachhaltiger Strategien zur
Stirkungund Erhaltung der kdrperlichen Ressourcen, um die langfristige Transplantationsfihigkeit
withrend der Wartezeit zu gewihrleisten. Durch die Integration dieses zusitzlichen Versorgungsange-
bots kann die korperliche Gesundheit vor einer Nierentransplantation nachhaltig optimiert werden.

NR. 104

Spreckels, C'

Implicit motives in professional foothall and their
concluded needs for coaching processes

1. UNIVERSITAT HAMBURG

Introduction: Investigation showed that certain personality traits could be predictive for a successful
sports career (Kazén & Quirin 2018). As shown in other investigations confidence in success or fear
of failure could be seen as states and not traits (Kazén, Kuhl & Quirin 2015). According to the Perso-
nality System Interaction Theory (PSI. Kuhl 2001) to hit the implicit motives support the confidence
in success. Aim of this study was to explore if implicit motives of professional football players differ
from the normal population and if certain clubs differ from others, so that it would a big point to
coach them due to their individual personality. It also could be an explanation why certain coaches
are successful withina certain club and others are not, because besides their football expertise their

smalching.

207 footballplayer of five clubs of the first and second league in Germanywere tested with
the implicit personality test ViQ. Comparing with the normal population of a mass media example
(N=24.000) and within different clubs the hypothesis was, that the footballplayers differ from normal
population and within different clubs. The chi*Test was used for calculation.

Results: Results show that there is no significant difference from normal population to professional
football players in the ST-type (p=0.185) but differences in the three other types. SF.NF and NT, all
significant (p<0.005). Differences between Clubs are also significant (p<0.005) within certain perso-
nality dimensions due to the PSI-Theory (Kuhl 2001).

Conclusions: Soccer coaches with their own combination of implicit motives should consider that

their players may have different motives than other players in other clubs and themselves in order to
be able to motivate them well. because the explicit motives have a directing effect and the implicit
ones have an energizing effect, which determine the degree of motivation.
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Effekte von moderatem und hohem
Wiederholungsumfang im Krafttraining: Eine
randomisierte Zwillingsstudie

1. ISTHOCHSCHULE FUR MANAGEMENT

Hintergrund: Meta-Analysen zeigen, dass niedrige Wiederholungsumfénge fiir Kraftzuwéchse opti-
malsind. wihrend fiir die Skelettmuskelhypertrophie eine Bandbreite von Wiederholungsumfingen
wirksam sein konnen, vorausgesetzt es wird bis zum konzentrischen Muskelversagen trainiert. Es
mangelt jedoch an Zwillingsstudien. die die Auswirkungen verschiedener Wiederholungsumfinge
untersuchen, um genetische Einfliisse der Trainingsanpassung besser kontrollieren zu konnen.
Methode: Es wurden siebzehn gesunde eineiige Zwillingspaare rekrutiert. Nach der randomisierten
Gruppenzuordnungerfolgte das progressiv-gestaltete Krafttraining bis zum konzentrischen Muskel-
versagen (13 Wochen, vier-mal-wéchentlich, Oberkérper-Unterkérper-Split) entweder mit moderatem
(MWU-Gruppe: 10 Wiederholungen) oder mit hohem Wiederholungsumfang (HWU-Gruppe: 20 Wie-
derholungen). Alle iibrigen Trainingsdeterminanten waren identisch. Zusitzlich wurde die hyperka-
lorische. proteinreiche Ernihrung der Probanden kontrolliert. Vor und nach der Intervention wurden
die Korperzusammensetzung (Bioelektrische Impedanzanalyse: Korgergewicht [KG|. fett-freie Masse
[FEM], Muskelmasse [MM]), die Muskeldicke (Ultraschall: M. Rectus femoris, M. Vastus lateralis).
der Oberschenkel- (0S) und Oberarmumfang (OA) sowie das Einwiederholungsmaximum Kniebeu-
gen (IRM-KB) und Bankdriicken (IRM-BD) erhoben. Vierzehn Probanden schlossen die Studie ab
(Adhiirenz =88%; Frauen n=6, Alter 25:0.5 Jahre, Krafttrainingserfahrung 1+1 Jahre; Manner n=8,
Alter 24£1.6 Jahre, Krafttrainingserfahrung 3+2 Jahre). Zunichst wurden die Differenzen der Mess-
zeitpunkte (Post-Pre) berechnet. Es galt die Annahme, dass die Daten nicht normalverteilt sind. Zur
Untersuchungsignifikanter Unterschiede wurden Wilcoxon-Vorzeichen-Rang-Tests fiir gepaarte Da-
ten durchgefiihrt. Zusitzlich wurde eine Bootstrap-Analyse mit 10.000 Iterationen durchgefiihrt, um
die mittleren Differenzen zwischen den Interventionen sowie deren Konfidenzintervalle zu schitzen.
Ergebnis: In beiden Gruppen wurden signifikante Zeiteffekte fir OS, OA, IRM-KB und 1RM-BD
mit moderaten bis grofien Effektstirken gefunden (p<0.031: d=0.68). Es wurden zudem signifikante
Interventions-Effekte der FFM zugunsten der MWU-Gruppe beobachtet (p=0.016: d=0.63). Die Boot-
strap-Analyse bestatigt diese Ergebnisse.

Schlussfolgerung: Beim Krafttraining zeigen moderate und hohe Wiederholungsumfiinge keine
relevanten Unterschiede hinsichtlich der Anpassungen der Muskelmasse und der Maximalkraft.

Moderate Wiederholungsumfinge sind jedoch zu bevorzugen. dasie weniger Trainingszeit erfordern.
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Menopausal Symptoms in Track and Field Master
Athletes: Insights from the 2024 World Masters
Athletics Championship
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Background: Menopause symptoms often affect the quality of life in middle-aged women. The impact
ontrackand field master athletes (MAs) who are physically active remains underexplored. This study
addresses this gap by examining menopause symptoms and their relations with lifestyle and exercise
factors in this unique population.

Methods: A total of 105 female MAs (56.1 = 11.8 years: BM122.0 £ 3.0kg/m*) completed asurvey during
the 2024 Gothenburg World Masters Athletics Championship. Participants included 24 premenopau-
sal, 15 peri-. and 66 postmenopausal female MAs. Menopause symptoms were assessed using the
Menopause Rating Scale (MRS). which includes 11 items across three subscales, with higher scores
indicating greater symptom severity. Kruskal-Wallis tests were used for continuous variables, and
Chi-square or Fisher's exact tests for categorical variables.

Results: Moderate-to-severe menopausal symptoms were reported by 31% of participants (MRS >
9). with subscale prevalence rates of 20% for somatic. 31% for psychological and 50% for urogenital
symptoms. Perimenopausal MAs showed a trend toward higher psychological symptom severity
than postmenopausal MAs (p=0.07. Cohen's d =0.30). Hormone users reported less severe symptoms
compared with the non-users (p = 0.02, Cramer's V = 0.32). No signiﬁcant associations were found
between MRS symptoms and athletic specialties (sprint. endurance, and power events), breastfeeding
history. or training intensities and training hours (all p > 0.05).

Conclusions: Menopausal symptomsare prevalent among track and field MAs, with peri-menopausal
MAs experiencing more severe psychological symptoms. Hormone use alleviates symptoms, while
training intensity and time commitment show no impact.
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Predicting response to physical exercise training in
patients with coronary artery disease using pulse
wave analysis - a machine learning approach
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Background: Enhancing physical exercise capacityis a primary objective in exercise-based cardiac
rehabilitation (CR). However, a significant proportion of patients are classified as exercise non-res-
ponders. Here, we aimed to develop a machine learning (ML)-based model for the e
of exercise training (ET) non-responders using data from pulse wave analysis (PWA) and cardiopul-
monary exercise testing (CPET).

Methods: Data from 404 coronary artery disease patients (CAD: 18.3% women) post-myocardial
infarction (MI) and/or percutaneous coronary intervention (PCI) was used. PWA and CPET were
performed at baseline (T0) and the end of the CR program (T1). Extracted data included raw measu-

rements and calculated variables, alongside disease severity. diagnosis. and medication. Patients were
classified as responders based on an increase in oxygen uptake (VO,) exceeding two-fold the typical
error margin of the population. Feature-importance analysis was conducted to evaluate the relative
contributions of determinants to changes in exercise capacity. A data-driven approach was applied
using supervised ML algorithms. including Naive Bayes. Random Forest, K-Nearest Neighbors. and
XGBoost. The dataset was split into training/test subsets with 10-fold cross-validation. Model perfor-
mance metricsincluded accuracy. sensitivity. and specificity, while the SHapley Additive exPlanation
(SHAP) method was employed for interpretation.

Results: About 70% of patients were classified as responders. The Random Forest classifier achieved
the highest performance, with an average area under the ROC curve (AUC) of 82% and a balanced ac-
curacy of84.2%. Model performance was consistent, with a variability of 4.4% across cross-validation

folds. Key predictive features included oxygen uptake. breathingfrequency. and power. in conjunction
withvascular characteristics (e.g.. pulse pressure. augmentation index. and central arterial pressure).
Disease severity, primary diagnosis, and medication contributed minimally to model performance.
Conclusion: The ML-based model effectively identifies ET non-responders using widely available
assessments. These findings support tailored, patient-specific exercise interventions to optimize
outcomes for individuals with CAD.
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Hintergrund: Beckenbodendysfunktionen (Pelvic Floor Dysfunction, PFD), wie Harn- oder Stuhlin-
kontinenzsowie Beckenorganprolapse. stellen ein hiufiges urogynikologisches Problem dar. Sportle-
rinnen sind hiufigervon PFD betroffen als Nicht-Sportlerinnen, was zu erheblichen Einschrinkungen
im Alltag und bis zur Beendigung des Sports fiihren kann. Das englischsprachige PFD-SENTINEL
Screening Tool wurde entwickelt. um Sportlerinnen auf PFD niederschwellig screenen zu konnen. Das
Instrumentist einfach zu benutzen. Es wird ein Symptom- und ein Item-Score ermittelt. Durch Nut-
zungeines Algorithmus erhilt der Anwender eine Hilfestellung hinsichtlich Handlungsempfehlungen.
Zieldieser Studie war die Ubersetzung und kulturelle Adaption des Tools ins Deutsche durchzufiihren.
Methoden: Die Ubersetzungund Adaption des Screening-Instruments erfolgte geméfS internationa-
ler Leitlinien in einem sechsstufigen Prozess, einschliefllich Vorwirts- und Riickwirtsiibersetzung.
Die vorliufige Version wurde in einer Stichprobe von 22 Sportlerinnen und 5 potenziellen Anwen-
der*innen(medizinisches Fachpersonal) sprachlich validiert. Basierend auf diesen Ergebnissen wurde
eine finale Version erstellt und von den urspriinglichen Entwickler*innen genehmigt.

Ergebnisse: Die 22 Sportlerinnen hatten ein Medianalter von 24 Jahren. die potenziellen Anwen-
der*innen ein Medianalter von 28 Jahren. Die Sprachvalidierungzeigte. dass keine sprachlichen oder
inhaltlichen Verstandnisschwierigkeiten bestanden. Die finale Version des Tools konnte erfolgreich
erstellt werden. Aktuell werden in einer zweiten Studienphase die ersten psychometrischen Eigen-
schaften des Instruments, Test-Retest Reliabilitit und Konkurrenten Validitat. untersucht.
Schlussfolgerungen: Die Ubersetzung und kulturelle Adaption des PFD-SENTINEL Screening
Tools. das die strukturierte Erfassung von Beckenbodendysfunktionen bei Sportlerinnen ermog-
licht. bildet die Grundlage fiir den Einsatz dieses Instruments in deutschsprachigen Regionen. Eine
systematische Anwendungkonnte dazu beitragen. die Priivalenz von Beckenbodendysfunktionen bei
Sportlerinnen besser zu erfassen, um diagnostische und therapeutische Schritte einleiten zu konnen.
Inzukiinftige Studien werden die psychometrischen Eigenschaften des Instruments weiter evaluiert.
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Albers, N', Watermann, D', Herzberger, V'

Implementierung und Evaluation einer
sportgynakologischen Sprechstunde

1. FRAUENKLINIK, Evangelisches Diakonie Krankenhaus Freiburg
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Einleitung: Die arztliche Betreuung von Athletinnen mit einem geschlechts;
Deutschland bislang unterreprisentiert. insbesondere bei Themen wie Sport wihrend der Schwan-
gerschaft, Beckenbodendysfunktionen und dem Relative Energy Deficiency Syndrome im Sport
(RED-S). Um diese Versorgungsliicke zu schlieflen, wurde am Diakoniekrankenhaus Freiburg eine
sportgynikologische Sprechstunde etabliert. Ziel ist es. spezifische gesundheitliche Bediirfnisse von
Sportlerinnen zu adressieren und das Bewusstsein fiir weibliche Gesundheit im Sport zu stirken.
Methoden: Zur Evaluation der Sprechstunde werden Patientinnencharakteristika (z. B. Alter, Sport-
art, Trainingsintensitat), Einzugsgebiet, Konsultationsgriinde, Versicherungs
sungsquellen analysiert. Erginzend werden Patientenzufriedenheit und medizinische Outcomes (z.
B. Verlaufvon Beckenbodendysfunktionen, Riickkehr zum Sport) erfasst. Qualitative Methoden wie
Interviews und Fokusgruppen liefern vertiefende Erkenntnisse zu Akzeptanz und Optimierungs-
moglichkeiten.

Ergebnisse: Die Sprechstunde startet im Januar 2025 im zweiwéchentlichen Rhythmus. Erste Er-
kenntnisse zu Zielgruppe. hiufigsten Konsultationsgriinden und Akzeptanz werden bis Juni 2025
erwartet. Priliminére Daten zu Patientinnenprofilen und qualitativen Outcomes sollen Aufschluss
iiber spezifische Bediirfnisse und Barrieren geben. Die Akquise erfolgt iiber Netzwerke und gezielte
Offentlichkeitsarbeit, um insbesondere schambehaftete Anliegen wie Beckenbodendysfunktionen

atus und Uberwei-

besser zu adressieren.

Schlussfolgerung: Die sportgyniikologische Sprechstunde bietet ein innovatives Modell, das prii-
ventive und therapeutische Bediirfnisse von Sportlerinnen gezielt adressiert. Die Exgebnisse sollen
zur Weiterentwicklung des Angebots beitragen und die Basis fiir eine integrative Betreuung schaffen.
Langfristigkonnte das Modellin anderen Regionen adaptiert und zur Verbesserung der geschlechts-
spezifischen Gesundheitsversorgungim Sport genutzt werden.

Hipp, T', Gronwald, T", Schaffarczyk, M"'

No Significant Differences in Heart Rate Recovery

and Recovery Heart Rate Variability Measurements
Across Menstrual Cycle Phases Following a Submaximal
Cycling Test

1. INSTITUTE OF EXERCISE SCIENCE AND SPORTS MEDICINE, MSH Medical School Hamburg,
Hamburg, Germany

> Background: Heart rate recovery (HRR) and the recovery heart rate variability (HRV) are common
indicators to monitor trainingstatus and recovery. Both HRR and HRV (metric: RMSSD) are reflective
of resting cardiac vagal activity and reactivation post-exercise. Existingresearchinvolving tests per-
formed to voluntary exhaustion has demonstrated no significant effect of menstrual cycle phases on
HRRor recovery RMSSD. This study aims to investigate whether menstrual cycle phases significantly
impact HRR and recovery RMSSD following submaximal exercise as monitoring approach.
> Methods: Twelve recreational active women with eumenorrheic menstrual cycles were analyzed for
one menstrual cycle. A submaximal cycling test consisting of three incremental stages was conducted
duringthe earlyfollicular phase, ovulatory phase. and midluteal phase. Menstrual cycle phases were
identified usingurinary luteinizing hormone testingand the calendar-based counting method. HRR
and RMSSD were calculated for the intervals 15-45 sec and 30-45 sec post-exercise. RMSSD data were
logtransformed (INnRMSSD). Repeated measures ANOVA was used to evaluate significant differences
between the phases for normally distributed data within one menstrual cycle, while the Friedman
test was applied for non-normally distributed data.
Results: Nosignificant differences were found between the menstrual cycle phases for InRMSSD15-45
(F=.299. p=744,12=.026). INRMSSD30-45 (X*=.13. p=937). HRR15-45 (F=.813, p=457. n*~.069) and
HRR30-45 (F=.766. p=435. n2=.065) with all tests showing no significant results after Bonferroni
correction (p > 0.05 for all comparisons).
Discussion and conclusion: Consistent with previous studies that included tests performed to
voluntary exhaustion, these findings demonstrate nosignificant influence of menstrual cycle phases
on HRR and recovery RMSSD after submaximal exercise. However, due to small sample size, and no
measurement of endogenous sex hormone levels these results should be interpreted with caution.

Overall, these findings suggest that menstrual cycle phases may not substantially impact HRR or
recovery RMSSD after submaximal exercise.
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now! - Bring Bewegung in dein Leben

1. UNIVERSITAT BASEL

Hintergrund: Korperliche Inaktivitit ist ein weit verbreitetes Problem bei Jugendlichen. insbesondere
bei iibergewichtigen Jugendlichen. und hat langfristige negative Auswirkungen auf die Gesundheit.
In der Schweiz erfiillen 81 % der Jugendlichen nicht die empfohlene tigliche Bewegungsdauer. Dies
fiihrt zu erhihten Risiken wie Ubergewicht, Bluthochdruck und subklinischen Geféssverinderungen.
die bereitsim Jugendalter beginnen und sich im Erwachsenenalter zu manifesten kardiovaskuliren
Erkrankungen entwickeln konnen. Gleichzeitig leiden tibergewichtige Jugendliche haufig unter
niedrigem Selbstbewusstsein und psychosozialen Belastungen, die ihre Lebensqualitit erheblich
beeintrichtigen.

Methoden: Das now!-Projekt wurde entwickelt, um gezielt ibergewichtige Jugendliche im Alter
von 12-14Jahren durch ein umfassendes, multimodales Bewegungsforderungsprogramm zu unter-
stiitzen. Das Programm kombiniert polysportive Bewegungseinheiten, individualisiertes Coaching
und Elternaustauschtreffen. Die Intervention iiber zwolf Monate umfasst wachentliche polysportive
Bewegungseinheiten in Gruppen mit bis zu 14 Teilnehmenden. Erginzend wird im Kleingruppen-
training eine zweite wochentliche Bewegungseinheit angeboten. Die Teilnehmenden erhalten in-
dividuelle Betreuung durch geschulte Coaches. wobei die Einheiten wohnortnah durchgefiihrt und
auf die individuellen physischen sowie psychosozialen Bediirfnisse der Teilnehmenden angepasst
werden. Die Evaluation der Wirksamkeit erfolgt durch objektive und subjektive Monitoringmethoden
zu drei Zeitpunkten. Erhoben werden anthropometrische Daten, kardiovaskulire Risikofaktoren,

die Gefissgesundheit, Leistungsparameter sowie die Lebensqualitit und das Bewegungsverhalten.
Ergebnisse: Erste Ergebnisse aus Pilotprojekten zeigen eine signifikante Verbesserung der kirper-
lichen Fitness, eine Reduktion der Fettmasse. eine Zunahme der Muskelmasse sowie eine Senkung

des Blutdrucks. Psychosoziale Aspekte wie Selbstwirksamkeit und Freude an Bewegung wurden
ebenfalls positiv beeinflusst. Zudem nahm die Bereitschaft der Teilnehmenden zu, an reguliren
Sportangeboten teilzunehmen.

Schlussfolgerung: Das now!-Projekt adressiert eine bestehende Liicke in der Bewegungsforde-
rung fiir iibergewichtige Jugendliche in Basel-Stadt. indem es einen strukturierten und geschiitzten
Rahmen bietet. der sowohl die physische als auch die psychosoziale Gesundheit stirkt. Die wissen-
schaftliche Begleitung und Evaluation ermoglichen eine fortlaufende Optimierung des Programms.
Langfristig st eine Ausweitung auf weitere Schweizer Kantone und eine nachhaltige Integration in
bestehende Bewegungsforderungsangebote geplant.

Barsumyan, A', Soost, C*, Burchard, R'

»Qual Dich, Du Sau!“* - Ermiidungsresistenz als
entscheidender Faktor fiir Erfolg im StraBenradsport

1. PHILIPPS-UNIVERSITAT MARBURG
. UNIVERSITAT SIEGEN

~

Hintergrund: Ermidungsresistenz oder auch Leidensfihigkeit bezieht sich auf die Fihigkeit eines
Athleten. nach lingerer korperlicher Anstrengung immer noch ein optimales Leistungsniveau auf-
rechtzuerhalten. Trotzihrer (*nicht erst seit dem legendiren Spruch von Udo Boltz zu Jan Ullrich bei
der Tour de France 1997) anerkannten Bedeutungerfihrt die Ermiidungsresistenz sowohlim Rahmen
dersportmedizinischen Leistungsdiagnostik als auch in der internationalen Literatur wenig Beach-
tung. Insbesondere bei gut trainierten Amateursportlern, die den grofSten Teil der Ausdauersportler
ausmachen. fehlen Daten zu diesem Themenkomplex.

Hypothese dieser Studie: Ermiidungsresistenz ist ein entscheidender Faktor fiir den schlussend-
lichen Erfolg (Platzziffer) im (Amateur-)StrafSenradsport.

Methode: Vierzehn ausdauertrainierte Amateur-Radfahrer (Alter 37,5 + 5.7 Jahre; VO,max 52,0 +
74 mlkg " min; Trainingsumfang 9.6 + 2.2 Stunden-Woche™') wurden in zwei Gruppen aufgeteilt: 1.
Erfolgreiche Athleten (n=7): mindestens eine Podiumsplatzierung bei nationalen Wettbewerben oder
Qualifikation fiir die StraSenrad-Amateurweltmeisterschaft. 2. Weniger erfolgreiche Athleten (n =7):
regelmafige Teilnahme an Wettkampfen ohne vordere Platzierung (Podium). Die Teilnehmer absol-
vierten iiber zwei Wochenenden verteilt vier Time-Trial-Tests. Die ersten beiden Time-Trials iiber je

5-minundje 20-min wurdenim ausgeruhten Zustand absolviert, wihrend die folgenden beiden nach
einem festgelegten Ermiidungsprotokoll (nach akkumulieren 1000k] Arbeit) durchgefiihrt wurden.
Ergebnisse: Die multivariate Analyse zeigte, dass erfolgreichere Athleten im 20-Minuten-Intervall
einen signifikant geringeren Leistungsabfall aufweisen (p=0.033) als weniger erfolgreiche Sportler. Auf
Grundlage der angepassten Mittelwerte konnte ein durchschnittlicher Leistungsabfall von 6,5 % fiir
erfolgreiche Athleten und 12.5 % fiir weniger erfolgreiche Athleten berechnet werden. Im Gegensatz
zu diesem Ergebnis wurde fiir das 5-Minuten-Intervall kein signifikanter Unterschied festgestellt.

Schlussfolgerung: (Amateur-)Radsportler, die hihere Platzierungen in Wettkiampfen erreichen,
haben eine erhohte Ermiidungsresistenz. Weitere Studien sollten kliren. ob diese prignanten Ver-

anderungen in der Leistungs-Dauver-Kurve, die auf Ermiidung zuriickzufithren sind. bei Anwendung
eines entsprechenden Testverfahrens vorausgesagt werden konnen.
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Wiistenfeld, J', Rott, T%, Merle, C°, Wolfarth, B', Schmalz, G, Ziebolz, D*

Belastungsabhangige Unterschiede gingivaler
Inflammation und Kollagenaseaktivitat zwischen
Ausdauerleistungssportlern und Vergleichsgruppe im
Saisonverlauf

. INSTITUT FUR ANGEWANDTE TRAININGSWISSENSCHAFT, Leipzig
POLYKLINIK FUR ZAHNERHALTUNG UND PARODONTOLOGIE
POLIKLINIK FUR ZAHNARZTLICHE PROTHETIK

w N

Hintergrund:Ziel dieser Studie war es, belastungsabhiingige gingivale Inflammation und Kollagena-
seaktivitat bei Ausdauerleistungssportlern im Saisonverlaufim Vergleich zur Normalbevolkerung
zu erfassen.

Methode:In einer prospektiven Kohorten-Studie wurden33 Ausdauerleistungssportlern (LS: w=6
25.8 Jahre) sowie alters- und geschlechtsspezifisch gematchte Vergleichsgruppe (VG: n=61, w=62%,
25.2Jahre) eingeschlossen. Eine zahnérztliche Eingangsuntersuchung (t1=Traininigsperiode) erfasste
bei LS: gingivale Entziindung mit Blutung nach Interdentalbiirstennutzung (BOB-Index). parodon-
talen Screening Index (PSI), Kollagenaseaktivitit (PoC aMMP8-Speicheltest, positiver Nachweis)
sowie Plaqueindex (PI). Im Saisonverlaufwurden in zwei Kontrollen (£2=Wettkampfperiode, t3=Sai-
sonhohepunkt) BOB und aMMPS8 erneut erhoben. In VG erfolgten im gleichen zeitlichen Abstand
(t1-t3) analoge Untersuchungen.

Ergebnisse: Parodontaler Behandlungsbedarf (PSI=3; LS: 61%: VG: 48%) und Plaqueakkumulation
(mittlerer PI: LS: 0.3: VG: 0.4) zeigten keinen signifikanten Gruppenunterschied (p>0.05). LS und VG
wiesen iiber den Verlaufkeine signifikanten Verinderungen fiir BOB und aMMP8 auf (p>0.05). Fiir
aMMP8 war zu t1 kein signifikanter Unterschied zwischen LS und VG festzustellen (LS: 25%: VG:
43%: p=0.12). jedoch zu t3 (LS: 20%: VG: 43%: p=0.04). Beim BOB zeigten sich zu t1 (LS: 0.35+0.15, VG:
045:0,15: p=0.01) und t3 (LS: 0.23:0.18: VG: 0.35:0,22: p=0,03) signifikante Gruppenunterschiede.
Schlussfolgerung: LS zeigten keine Verinderungen gingivaler Inflammation und Kollagenaseakti-
vititiiber den belastungsabhingigen Saisonverlauf. Sind parodontaler Behandlungsbedarfund Pla-
queakkumulation vergleichbar, scheint der Gruppenunterschied bei der gingivalen Inflammation fiir
belastungsabhingige immunologische Besonderheiten bei Ausdauerleitungssportlern zu sprechen.

Kalski, L', Péiichter, C', Vilkel, L', Pulst Caliman, T', Greifs, F', Hafermann, L?, Hofmann,
M, Wolfarth, B'

Berufshezogene Unterschiede im Gesundheitszustand
von Arbeitnehmenden im Alter von 45 — 59 Jahren:
Erkenntnisse aus der 045-Check-Studie

—

. ABT. SPORTMEDIZIN, Charité - Universititsmedizin Berlin / Institut fiir Sportwissenschaft,
Humboldt-Universitdt zu Berlin

INSTITUT FUR BIOMETRIE UND KLINISCHE EPIDEMIOLOGIE

. DRV BERLIN-BRANDENBURG
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Hintergrund: Der Arbeitsplatz stellt einen zentralen Finflussfaktor fiir den Gesundheitszustand dar.
Korperlich schwere Berufe erhohen das Risiko fiir muskuloskelettale Beschwerden, wiihrend sitzende
Titigkeiten mitkardiovaskuliren Erkrankungen und erhohter Mortalitatassoziiert sind. Das Ziel dieser
Studie war die Evaluation des allgemeinen Gesundheitszustands sowie die Analyse berufsgruppenspe-
zifischer Unterschiede von Arbeitnehmenden.

Methode: An der U45-Check-Studie nahmen 1.040 Personen im Alter von 45-59 Jahren teil. Die erhobe-
nen Daten stammten aus einer klinischen Gesundheitsvorsorgeuntersuchung und umfassten folgende
Messungen: Anamnese. Anthropometrie, Bioelektrische Impedanzanalyse (BIA), Handkraftmessung,
Zwolf-Kanal-Ruhe-EKG, Ruhe-Blutdruck und Laboranalysen. Zur Klassifikation der Berufsgruppen
wurde dieInternational Standard Classification of Occupations 2008 (ISCO-08) verwendet: (Fiihrungs-
krafte (n=82). Akademiker (n=216), Techniker (n=152), Biiroangestellte (n=129). Dienstleister (n=132).
Landwirte & Handwerker (n=129). Maschinenbedienende (n=53). einfache Titigkeiten (n=46). Nicht-Er-
werbstitig (n=73). keine Angabe (n=28)).

Ergebnis: Die Datenvon 1040 Personen (n=631 ménnlich (61%)) zeigen berufliche und geschlechtsspezi-
fische Unterschiede. Das Durchschnittsalter betrug52.9 4.2 Jahre. mit einem BMIvon 26,89 + 4.9 kg/m”,
Mit28.25kg/m* = 5.19 bei den Maschinenbedienenden sowie 2845 kg/m® + 4,88 in den einfachen Titig-
keitenwiesen diese Berufsgruppen die hochsten BMI-Werte auf. Hinsichtlich des Korperfettanteilshaben
Personen. die cinfachen Titigkeiten nachgingen mit 32,53 % + 993 und Dienstleister mit 32.41 %+ 9.27 die
hachsten Werte. Personen, die einfache Titigkeiten ausiibten hatten einen systolischen Blutdruck von

139.02 mmHg = 1592, Landwirte & Handwerker von 139,63 mmHg + 15.60 und Maschinenbedienende
von 139,78 mmHg + 17.90. Die Ruhe-EKGs und dieklinische Untersuchung waren weitgehend unauffillig.
Die Laboranalyse zeigte in der Gesamtstichprobe erhohte Cholesterinwerte von 204.03 mg/dl + 40,18
und LDL-Werte von 126.28 mg/dl + 35.3. die die Referenzbereiche iiberschreiten.

Schlussfolgerung: Dic Ergebnisse zeigen Unterschiede in anthropometrischen und klinischen Para-
metern innerhalb der Berufsgruppen und weisen auf gesundheitliche Probleme wie Ubergewicht und
ein erhohtes kardiovaskulires Risiko hin. Die Ergebnisse unterstreichen die Notwendigkeit gezielter
Priventions- und Rehabilitationsangebote, insbesondere fiir kirperlich belastete Berufsgruppen.
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Schrey, §', Havers, T', Geisler, §'

Der Zusammenhang zwischen Aushildungsgrad
und Nettostundensatz bei Personaltrainer:INNEN in
Deutschland — eine Fragebogenanalyse

1. ISTHOCHSCHULE

Theoretischer Hintergrund: In der Fitness- und Gesundheitsbranche ist eine zunehmende Aka-
demisierung. mit Bachelor- oder Masterabschluss aus sportwissenschaftlichem Hintergrund. zu
beobachten. Wie es mit dem Ausbildungsgrad von Personaltrainer:INNEN aussieht. ist bisher uner-
forscht. Ziel der Studie ist es, den Ausbildungsgrad. den Nettostundensatz und den Zusammenhang
zwischen Abschlussgrad und Verdienstmaglichkeiten zu untersuchen.

Methode: 2023 wurden 1056 Personaltrainer:INNEN in Deutschland telefonisch und per E-Mail
befragt. Studierende der IST-Hochschule erhoben Daten zu Bildungsgrad und Nettostundensatz auf
60 Minuten. Deskriptive Analysen zeigten die prozentuale Verteilung der Bildungsabschliisse sowie
durchschnittliche Nettostundenverdienste. Der Kolmogorov-Smirnov-Test priifte auf Normalver-
teilung. Da keine vorlag, wurden Mittelwerte der Bildungsstufen mittels Kruskal-Wallis-Test fiir
unabhingige Stichproben verglichen.

Ergebnisse: 30%verfiigten iiber eine Lizenz, 22% iiber eine Berufsausbildung, 42% iiber ein Studium,

2% iiber eine Promotion: 4% machten keine Angaben (n=1056). Die durchschnittlichen Nettostun-
densitze betrugen: Lizenz 91.50 € + 27.26. Berufsausbildung 95,60 € + 33.86, Studium 97.68 € + 34,01,
Promotion 113,36 € + 26.79. Der Kruskal-Wallis-Test zeigte Unterschiede zwischen Qualifikationska-
tegorien (p <0.001). Signifikante Unterschiede bestanden zwischen Lizenz und Studium (p = 0,003)
sowie Berufsausbildung und Promotion (p =0,003) und Studium zu Promotion (p=0.011).

Schlussfolgerung: Hoherer Bildungsgrad wird mit hisheren Nettostundensitzen assoziiert, jedoch
unterscheiden sich die Stufen nichtimmer signifikant. Zwischen Lizenz und Berufsausbildung sowie

Berufsausbildung und Studium bestehen keine signifikanten Unterschiede. Junge Menschen sollten
anstelle einer Lizenz ein Studium anstreben. Weitere Forschung konnte die Auswirkungen auf den
Jahresumsatz untersuchen.

Jacko, D', Schaaf, K', Duda, C', Kostov, T', Bersiner, K*, Zacher, J', Schiffer, T', Gehlert, §*,
Bloch, W'

Nuclear aB-Crystallin and SMAD4 Are Cooperatively
Downregulated by Resistance Exercise-Induced Stress
in Human Skeletal Muscle: A Potential Mechanism for
Cellular Adaptation

DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
UNIVERSITY OF HILDESHEIM
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Background: In skeletal muscle TGF-(3 signaling via myostatin is a key negative regulator of fiber
size. Downstream, the signal involves the translocation of the SMAD2, SMAD3 and SMAD4 protein
complex into the nucleus to trigger transcription. In vitro studies suggest SMAD4's transcriptional
activity depends onits interaction with aB-crystallin (CRYAB). which stabilizes SMAD4 by preven-
tingits nuclear exportand proteasomal degradation. However, the role of CRYAB in vivo, particularly
in human skeletal muscle fibers (hSkMfs), remains unexplored. Previous research showed weakly
validated nuclear localization of CRYAB in myoblasts but not in myotubes. with no data for hSkMfs.
Methods and Results: To address this. first we validated nuclear CRYAB in C2C12 myoblasts using
siRNA knockdown and subcellular fractionation of human skeletal muscle. Then. fluorescence im-
munohistochemistry (fIHC) and 3D modeling confirmed nuclear CRYAB localization in hSkMfs at
rest. with phosphorylation at its main phospho-sites Ser19. Ser45, and Ser59. To test if nuclear localiz-
ation of CRYABand its phosphorylationis sensitive to resistance exercise (RE)-induced stress, vastus
lateralis muscle samples from 10 subjects (7 male, 3 female: 25.1+3.4 yrs; 177.3+:90cm: 74.3+15.5 kg)
were taken pre-and one hour post-RE and analyzed via fTHC. RE decreased total nuclear CRYAB con-
tent (p<0.05).increased Ser59 phosphorylation (p<0.05). and reduced Ser45 phosphorylation (p<0.05).
Given CRYAB's proposed role in stabilizing nuclear SMAD4. we next assessed SMAD4 levels after RE.
fTHC revealed a reduction in nuclear SMAD4 signal post-RE (p<0.01).

Conclusion: These findings suggest CRYAB islocalized to hSkMfnuclei and its content is decreased by
RE. paralleling SMAD4 dynamics. We conclude that in unstressed state, CRYAB and SMAD4 interact
in hSkMf nuclei, maintaining steady-state muscle fiber size. RE appears to disrupt this interaction,
potentially altering TGF- signaling to create conditions favorable for muscle adaptation.
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Nolte, §', Maier, C', Schliiter, V', Kaplan, M", Kliigel, §', Kriiger, K"

Effects of food intake and supplementation on omega-3
status in semi-professional female soccer players

1. DEPARTMENT OF EXERCISE PHYSIOLOGY AND SPORTS THERAPY, Institute of Sport Science, Justus-
Liebig-University Giessen

Background: Omega-3 fatty acids are polyunsaturated fatty acids (PUFA). including eicosapentae-
noicacid (EPA) and docosahexaenoic acid (DHA). which are mainly found in fish and algae. Research
indicates theimportance of the omega-3 index (03i) in the athlete population, e.g. on muscular perfor-
mance. particularlyinwomen. Controversially. athletes often have a suboptimal 03i (=8 %). Therefore,
the aim of the present study was to determine the intake of PUFAs with food. the O3i and the effect
of supplementation of 1000 mg DHA/daily in semi-professional female soccer players over a time
course of four month. Here preliminary data from the mid-examination (two month) will be presented.
Methods: Semi-professional female soccer players participated in the study. Dietary PUFA intake
was determined using a food frequency questionnaire (FFQ) of omega-3-containing foods. The HS
Omega-3 Index (HS-03i) was measured in the cell walls of erythrocytes at baseline. Subjects were
assigned toanintervention group (IG). which took an omega-3 preparation made from algae oil daily
fora period of four months. or to a reference group (RG). After two and four months, the HS-03i was
determined again.

Results: The mean intake of PUFAs was 0.34 + 0.38 g/day. The HS-03i at baseline was 5.08 + 1.26%
and correlated with the dietary intake of DHA and EPA (p < 0.001). Preliminary results show thatin

the IG the HS-03iincreased after 2 months, while the RG remained stable.
Conclusion: In this cohort, the amount of PUFAs consumed through food is not sufficient to achieve

the target values of HS-03i (8-12%) derived from population studies. Remarkably.supplementation
with algal oil resulted in a near attainment of the reference values within just two months. The im-
pact of increased HS-03i on athletes” health and performance will be further clarified as more data
emerges from this study.

Funding: FrieslandCampina, Amersfoort. Netherlands.

Pohl, A', Schiinemann, F?, Boker, M°, Gehlert, S'

A three-week vegan dietary intervention does not affect
strength and endurance performance in healthy and
physically active adults

1. BUNDESWEHR
2. UNIVERSITAT HILDESHEIM
3. HANNOVER 96 GMBH & CO. KGAA

> Background: When compared to an omnivorous diet, a vegan diet differs in caloric and nutrient
intake, which can possibly affect exercise performance by altering substrate availability and molecular
signalingand as a consequence physiological adaptation. Therefore, we aimed to examine the effect
of avegan dietary intervention on physical performance.
> Methods: Twenty-four subjects (15 male, 9 female, age: 25.6 + 4.3 years) performed a standardized
endurance and strength training for eleven weeks. The first four weeks were for adaptation to the
exercise training. Two weeks after that, participants were assigned either to an ad libitum vegan diet
(VEG)oravegan diet that was matched with the previous two weeks (caloric intake and macronutrient
distribution) (VEGISO). After the vegan phase. all participants returned to their habitual, omnivorous
diet for further two weeks. After each phase. a diagnostic was conducted. A two-way ANOVA with
Bonferroni correction and a Wilcoxon signed-rank test were used to assess differences between time
points and groups. Statistical significance was accepted at p<0.05.
Results: The vegan diet induced aloss of body weight in VEG (p<0.05) and VEGISO (p<0.05) but no
changes in muscle mass. With regard to endurance performance, no change in maximal absolute
(L/min) and relative (mL/min/kg) oxygen uptake (VO2peak) could be determined. The isometric
maximum strength (IsoFmax) on the chest press and leg press did not change after the vegan diet.
Conclusion: Switching to a vegan diet for three weeks leads to changes in body composition but no

changes in endurance and strength performance in moderately trained healthy adults even when it
is not controlled for dietary intake.
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Krusemark, H', Kleemann, J', Weigand, J', Kannenkeril, D', Hepp, 1%, Albersmeyer, M,
Gerbig, D, Schiffer, M'

Smart & Fit fiir die Nierentransplantation

UNIVERSITATSKLINIKUM ERLANGEN
FRIEDRICH-ALEXANDER UNIVERSITAT ERLANGEN-NURNBERG
. FACHKLINIK BAD HEILBRUNN
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Einleitung: Der Riickgang der krperlichen Leistungsfihigkeit und das damit einhergehende erhihte
Risiko der Gebrechlichkeit gefihrden langfristigdie Transplantabilititin allen Altersgruppen auf der
Warteliste fiir eine Nierentransplantation. Die Studie .Smart & Fit fiir die Nierentransplantation®
untersucht die Auswirkungen zusitzlicher interdisziplinarer Betreuung auf die Korperzusammen-
setzung und die korperliche Leistungsfihigkeit vor der Nierentransplantation.

Methoden: Es handelt sich um eine randomisierte, kontrollierte Interventionsstudie. in die etwa

150 Patienten (Alter >18 Jahre, vor Nierentransplantation) eingeschlossen werden sollen. Uber einen
Zeitraum von einem Jahr werden die Kdrperzusammensetzung, die korperliche Leistungsfihigkeit,
die Lebensqualitat. Blutparameter, der Grad der Unabhéngigkeit und die Fatigue untersucht. Die
Kontrollgruppe erhilt neben der Standardversorgung eine Informations-App zur Selbstnutzung. Die
Interventionsgruppe erhalt zlich zur App eineindividuelle Erndhrungs- und Bewegungstherapie
sowie eine dreiwdchige stationire Rehabilitation. Testzeitpunkte sind nach 0.6 und 12 Monaten. Zur
Datenauswertungwerden gruppenintern abhingige T-Tests durchgefiihrt sowie unabhéngige T-Tests
der Veranderungen zu Baseline, um Gruppenunterschiede erkennen zu konnen.

Ergebnisse: Derzeit (Studie lauft noch bis Ende 2025) zeigt sich, dass die Teilnehmer der Inter-
ventionsgruppe nach einem halben Jahr (n=50) ihre Handgreifkraft (+2.39 kg + 7.58: p=0.014). den
Barthel-Index (+0.69 Punkte + 0.37: p=0.035) und die Frailty-Punkte (-0.31 Punkte + 0.84: p=0.005)
signifikant verbessern konnten. Die Kontrollgruppe konnte zu dem Zeitpunkt (n=41) lediglich beim
Timed Up and Go Test (-0.71 Sekunden + 1.65: p=0.004) signifikante Verbesserungen aufzeigen.
Schlussfolgerung: Der Bedarfan zusitzlichen Leistungen fiir Patienten auf der Warteliste fiir eine
Nierentransplantation ist aufgrund des Risikos fiir Gebrechlichkeit oder einer niedrigen korperli-
chen Leistungsfihigkeit besonders hoch. Daher sind neue Versorgungsformen notwendig, um die

Maglichkeit einer Transplantation langfristig zu erhalten. Dariiber hinaus kann die Bewertung der
korperlichen Leistungsfihigkeit helfen, Risikofaktoren zu identifizieren und damit die Umsetzung
préventiver Mafnahmen zu erleichtern. Die ersten Ergebnisse weisen daraufhin, dass eine solche
Form der Versorgung die korperliche Leistungsfihigkeit signifikant verbessern kann.

Riidrich, P', Kock, H', Sterzing, B', Wolfarth, B*

Auswirkung von Testprofildnderungen bei spezifischen
Radergometertests fiir Elitesportler auf verschiedene
physiologische Parameter

1. IATLEIPZIG
2. CHARITE

Einleitung: Leistungsdiagnostik spielt eine wesentliche Rolle bei der Planung und Steuerung des
Trainings von Elitesportler:innen (Li et al.. 2016: Torres-Ronda et al.. 2022). Die Protokollauswahl
istvon den Testzielen abhéngig (Currell & Jeukendrup, 2008) und wesentliche Voraussetzung fiir die
Erfassung valider Daten. Im Zuge einer Testzentren tibergreifenden Vereinheitlichung von Testpro-
tokollen wurden Radergometertests an bereits bestehende Skirollertests angepasst. Die vorliegende
Studie zielt daraufab, die bisherigen mit den neuen Testprotokollen hinsichtlich der Auswirkungen
aufdie erfassten physiologischen. leistungsbezogenen und zeitlichen Parameter zu vergleichen sowie
zuuntersuchen, inwiefern diese fiir die Trainingssteuerung relevant sind.

Methodik: Retrospektiven Analyse von Auswirkungen einer Protokollinderung (weiblich: Alt: Start
50W. Steigerung 30W Stufenlinge 3min (50W 30W 3min); Neu: 80W 30W 4min; ménnlich: Alt: 100W
30W 3min: Neu: 100W 30W 4min) auf absolute und relative Messwerte von typischen relevanten
physiologischen maximalen Parametern (Herzfrequenz. Laktat, Leistung, Zeit Stufenzahl) sowie den
Werten an physiologischen Schwellen (Laktat, Ventilation). Dafiir wurden Daten von Fahrradergo-
meterstufentests eines Kollektivs von erwachsenen Biathlon- und Skilanglauf-Bundeskaderathleten
der Jahre 2020 - 2023 ausgewertet (Anzahln =44, w=26.m = 18).

Ergebnisse: Es kommt bei den weiblichen Probandinnen zu signifikanten Veriinderungen der Stu-
fenanzahl (neu=7,0+0.9. alt = 8,3 +0.7) und der Testzeit (neu = 28.0 min; alt = 24,8 2,3 min). Bei
ménnlichen Probanden fiihrten die Modifikationen lediglich zu einer Verlingerung der eit (neu
=411 +5.1min; alt=30.9 3.4 min). In Bezug auf die weiteren Parameter lieSen sich trotzleicht hohe-
rer Werte beim alten Testprotokoll keine signifikanten Unterschiede nachweisen. Die untersuchten

relativierten Parameter stellen sich giinzlich unverindert dar.

Schlussfolgerung: Obwohl signifikante Unterschiede bei absoluten Parametern nachgewiesen
wurden, haben die vorgenommenen Anderungen der Testprotokolle keine Auswirkungen auf die
untersuchten relativen MessgrofSen. Die vorgenommenen Protokollanpassungen sind daher fiir die

Trainingssteuerung und -planung von untergeordneter Bedeutung.
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Effect of muscular fatigue on myofascial force
transmission: a randomized, controlled trial

DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE, Goethe University Frankfurt, Frankfurt/Main, Germany
MIDWIFERY SCIENCE

OLYMPIC TRAINING CENTER HAMBURG/SCHLESWIG-HOLSTEIN

DEPARTMENT OF NEUROSCIENCE

DEPARTMENT OF NEUROMOTORICS AND MOVEMENT
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Background: The deep fascia has been shown to connect the skeletal muscles, creatinga body-wide
network of tissue continuity. This architecture has mechanical relevance as previous studies demons-
trated force transmission effects between muscles upon stretching. In detail. local lengthening of the
calf caused a simultaneous tissue displacement in the posterior thigh, which is indicative of force
transmission. While then general principle of force transmission has been verified. the clinical mo-
derators are largely unknown. This study aimed to investigate the impact on muscle fatigue on the
degree of myofascial force transmission.

Method: A randomized cross-over study was performed, including n=20 healthy participants (29 6
years, 8 female). On two separate days, they either underwent a fatigue protocol for the calf muscles
(heel raises until muscle failure, INT) or remained inactive (laying prone) for five minutes (CON).
Pre and post intervention. an isokinetic dynamometer was used to passively move the ankle of the
participants from 20° plantar flexion to maximal dorsal extension. Three repetitions were performed
in the prone position. High-resolution ultrasound was used to record the displacement of the semi-
membranosus (SM) muscle upon ankle movement. Surface electromyography (gastrocnemius, SM)
was applied to ensure inactivity of the lower leg muscles. We used a MATLAB-based cross correlation
algorithm to compute proximal-distal tissue displacement of the SM as recorded in the videos.
Results: Mean SM soft tissue displacement increased following fatigue (+31.07 + 9.76%) when com-
pared to CON (348 + 2.99 mm). Repeated measures ANOVA revealed a significant condition * time
interaction (F(1.20)= 6.39. p.=0.02).

Conclusion: Exercise-induced muscle fatigue has an influence on myofascial force transmission,
increasing stretch-induced tissue displacement in the in the dorsal thigh. Coaches and therapists
should be aware of this finding and may adjust exercise regimes accordingly.

Gattermeyer, S', Schneider, I, Klassen, 0'

Schlingentraining als Heimtrainingsform fiir Senioren

1. DEUTSCHE HOCHSCHULE FUR GESUNDHEIT UND SPORT

Hintergrund: Angesichts des stetig wachsenden Anteils der iiber 60-Jihrigen an der Gesamtbevol-
kerung gewinnt die Frage nach einem gelingenden Alterungsprozess an Bedeutung. Korperliches
Training als nicht-pharmakologisches Mittel besitzt hier ein grofSes Potenzial. dem Auftreten von
gesundheitlichen Risikofaktoren sowie der Gefahr von altersbedingten Stiirzen aufgrund von Sar-
kopenie im Alter vorzubeugen. Fiir dltere Menschen, die zu Hause oder/und in lindlichen Gebieten
leben, konnen Heimtrainingsprogramme eine grofie Chance sein. aktiv zu bleiben oder zu werden.
Das Schlingentrainingals Trainingsform fiir dltere Menschen wurdejjedoch bisher kaum untersucht.
Gepriiftwerden soll. ob ein Schlingentraining den im Alter stattfindenden korperlichen Abbauprozes-
sen in Bezug auf Muskelkraft und Gleichgewicht entgegenwirken kann und ob diese Trainingsform
als Heimtraining speziell fiir diese Altersgruppe geeignet ist.

Methode: Es wurde eine systematische Literaturrecherche nach dem PICOS-Schema in den elekt-
ronischen Literaturdatenbanken PubMed (01.01.2000 - 12.06.2024) und SPORTDiskus (01.01.2000
- 12.06.2024) durchgefiihrt, um Studien in den Bereichen Leistungssport. Privention und Therapie
hinsichtlich der Effekte eines Schlingentrainings aufkdrperliche Anpassungen sowie Verbesserungen
der Funktions- bzw. Leistungsfihigkeit zu untersuchen. Die Einschlusskriterien waren: (1) Durch-
fiihrung eines Schlingentrainings. (2) Vorhandensein einer Kontrollgruppe. (3) randomisierte kont-
rollierte Studie. (4) deutsche oder englische Sprache.

Ergebnis: Vierundzwanzig Studien erfiillten die Einschlusskriterien. Die Auswertung zeigte. dass
das Schlingentraining aufgrund seiner vielfiltigen positiven Effekte wie Aktivierungund Kréftigung
der Rumpfmuskulatur, Verbesserung der Kraft- und Gleichgewichtsfihigkeit fiir dltere Menschen zu
empfehlenist, da es von dieser Zielgruppe unter Einhaltung bestimmter Sicherheitsaspekte gefahr-
los durchgefiihrt werden kann. Eine Verbesserung der funktionellen Leistungsfihigkeit sowie eine
Reduktion des Sturzrisikos sind weitere wichtige Effekte.

Schlussfolgerung: Einregelmiiflig zu Hause absolviertes Schlingentraining kann eine stabile Basis
bilden, um denim Alter auftretenden LeistungseinbufSen zubegegnen und somit die Selbstandigkeit
und Lebensqualitit im Alltag zu erhalten.
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Schaaf, K', Masur, L', Bersiner, K*, Zacher, J', Schiffer, T", Bloch, W', Gehlert, §*, Jacko, D'
Resistance exercise and training alters desmin
phosphorylation in human skeletal muscle and makes
it less prone to degradation

1. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
2. UNIVERSITY OF HILDESHEIM

Background: In skeletal muscle (SkM), desmin intermediate filaments are critical for stress trans-
mission and mechano-protection. Loss of desmin integrity triggers myofibril breakdown and muscle
atrophy, with desmin phosphorylation (pDes) asa priming factor. Desmin is phosphorylated at serine
31(S31) by GSK-3. which is deactivated when phosphorylated at serine 9 (pS9) by AKT. AKT in turn
becomes activated by pS473. Data on this mechanism in healthy human muscle and the modulation
of pDes and thus filament stability by interventions is not yet available.

Methods and Results: Fighteen healthy participants (14 males, 4 females: 24.7+3.5 years; 178,6+9.9
cm; 75.9+12.6 kg) performed acute resistance exercise (RE) and training. Biopsie:
vastus lateralis in RE-unadapted states pre- and one hour post-RE (pre-1, post-1) and after 14 RE
sessions in RE-adapted states (pre-14, post-14; 7 males, 3 females). Western blotting revealed base-
line pDes at S31.S60. threonine 17 (T17), and T76/77 in resting healthy muscle (pre-1). In unadapted
state. acute RE reduced pDes at S31 (p<0.001) and T17 (p<0.05). with a degradation assay indicating
reduced susceptibility of desmin to cleavage post I compared to pre-1 (p<0.05). Training increased
torque (p<0.01) and fatigue resistance (p<0.001). In the RE-adapted state (post-14/pre-14), S31 phos-
phorylation again decreased following RE (p<0.01) which was more pronounced than post-1 (p<0.05).
Additionally. baseline pDes levels (pre-14) were altered when compared to pre-1: 31 increased. while
$60and T17 decreased. Total desmin contentalso increased. Upstream, pAKT-5473 and pGSK-3B-59

s were taken from

(p<0.05) were elevated post-1. consistent with observed desmin modifications.

Conclusion: Our findings suggest that acute and repeated RE changes the phosphorylation pattern
of desmin and its susceptibility to cleavage. It highlights pDes as a mechanism in human skeletal
muscle, contributingto the proteostatic regulation in response to acute and recurring stress, making
ita promising pathway to combat muscle atrophy.

Ueberschidir, 0%, Riedl, M?, von Diecken, C°

Still looking for your optimal carbon-plate running
shoe? How speed, sex and individuality define your
options as an amateur athlete

1. HOCHSCHULE MAGDEBURG-STENDAL
2. MARTIN-LUTHER-UNIVERSITAT HALLE-WITTENBERG
3. HOCHSCHULE OFFENBURG

> CGarbon plate running shoes (CPRS) have gained widespread popularity amongelite and amateur
runners, representing one of the most substantial changes in running gear over the past decade. Com-
pared to elite runners. however, amateurs run atlower speeds and show more diverse running styles.
Thisisameaningful difference as many previous studies on CPRS focus either on highly trained male
runners and higher speeds, or only on a single CPRS manufacturer. The present study aims at brid-
ging this gap by investigating how CPRS from four different manufacturers affect running economy
inamateurs of both sexes at their individual running speeds. For this purpose, 21 trained amateur
triathletes (12 men, 9 women) completed an incremental treadmill test until volitional exhaustion,
yieldingrunningspeeds at ventilatory thresholds I (vWT1)and 2 (WWT2).Inasecond session, subjects
ran 5 trials of 3 x 3 min (speeds of 90% vWT1. % (WT1 + vWT2). and 100% vWT2), each trial wearing 1
out of 4 different pairs of CPRS or their own preferred non-CPRS shoes. Our results show that tested
CPRS models resulted in a significant reduction in mean energy cost of transport, compared to the
non-CPRS control condition, with Cohen’s d amounting to -1.52 (p = 0.016), 2.31 (p < 0.001). 2.57 (p <
0.001) and 2.80 (p < 0.001). respectively. although effect sizes varied substantially between subjects
and running speeds. In conclusion, this study provides evidence that amateur athletes may benefit
fromvarious manufacturers' CPRS models at their typical running speeds to asimilar degree as highly
trained runners. Itisrecommended that amateur athletes evaluate arange of CPRS and select the shoe
that elicits the least subjective sensation of fatigue over a testing distance of at least 400 - 1,000 m.
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Van den Bosch, C', Bogaerts, §'

Medial ilium bone edema in a novice ultra-cyclist

UZ LEUVEN

Background: Overuseinjuriesin cyclingare oftenrelated to the repetitive loading of tissues in specific
positions over prolonged periods of time. In recent years, there has been growing public interest for
racesinvolvingso-called ultra’ distances. Ultra-cycling events are defined by the world ultra-cycling
association as races of at least six hours duration. As a result. an increasing number of cyclists with
overuse injuries is being seen in sports practice. The most common location of overuse injuries in
cyclists include the neck, the knees and the groin/buttocks.

Method: We present the case of a 31-year- old amateur cyclist.

Result: An amateur cyclist developed atraumatic right-sided groin pain during the preparation for
an ultra-cycling event. initially presumed to be of mechanical origin. Due to an unfavorable clinical
course, pelvicMRIwas performed. revealing pronounced bone edema on the medial aspect of the right
ilium. initially interpreted as a stress fracture. Given the atypical nature of the latter diagnosis in a
youngcyclist with no evident history of overload nor clear mechanism of injury, further investigation
was undertaken. A CT scan ruled out astress fracture but was indicative for sacroiliitis. Two months
later. the patient presented with symptoms consistent with an inflammatory condition, and a second
MRI confirmed bilateral sacroiliitis.
Conclusion: Bone stress injuries, particularly involving the medial aspect of the ilium, are highly
unlikelyin cyclists. even under extreme loading conditions.
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Krause, F', Lungwitz, A", Schaffrath, N', Jiager, E', Graf, K'

Lebensmut durch Reisen — Effekte von Aktivreisen
fiir Patient*innen mit onkologischer Erkrankung auf
Befindlichkeit und Lebensqualitat

1. KRANKENHAUS NORDWEST FRANKFURT

Hintergrund: Menschen mit einer onkologischen Erkrankung leiden hiufigunter vielfiltigen Neben-
wirkungen. welche auch lange nach Ende einer Therapie andauern konnen. Neben Fatigue-Symptoma-
tik, Polyneuropathie oder einem Abfall der korperlichen Leistungsfihigkeit beschreiben Betroffene
hiufigauch Veranderungen von Befindlichkeit und Gemiitszustinden, welche die Lebensqualitit
nachhaltig einschriinken. Studien zeigen. dass ein angepasstes Training und/oder gemeinsame
Bewegung, insbesondere an der frischen Luft. diese Veranderungen positiv beeinflussen konnen.

Methode: In den Jahren 2023 und 2024 fiillten Betroffene wahrend insgesamt vier sportmedizinisch
begleiteten einwochigen Wander- oder Langlaufreisen Fragebigen zu ihrer Befindlichkeit (.Profile
of Mood States” (POMS)) unmittelbar vor und nach den Reisen aus. Unterschiede im Pri-Post-Ver-

gleich (Hinreise vs. Riickreise) sowie Gruppenunterschiede (in Therapie vs. Therapie abgeschlossen)
wurden mittels parameterfreien Testverfahren (Wilcoxon-Test, Mann-Whitney U Test) iiberpriift.
Effektstarken mittels Cohens d berechnet.

Ergebnis: Von insgesamt 73 Teilnehmenden (w=57, m=16; 60.4:10 Jahre: n=39 in aktiver Therapie)
konntenvollstindige Datensitze ausgewertet werden. In allen untersuchten Skalen (Niedergeschla-
genheit 1.14(0-5.36) vs.0.36 (0-3.36). d=0.812: Tatendrang 3,0 (0-5.29) vs. 3.71 (0.43-6). d=-0.776: Miidig-
keit 2,57 (0-543) vs. 1,14(0-4,14), d=0.779; Missmut 0,57 (0-5.43) vs. 0,14 (0-3.43) d= weils p<0.001)
zeigten sich signifikante Unterschiede der Gemiitszustinde im Pri-Post-Vergleich bei mittlerer bis
grofSer Effektstirke. Keine Unterschiede ergaben sich dabei fiir den Vergleich von Teilnehmenden
withrend Therapie zu Teilnehmenden nach Therapieabschluss (p zwischen 0.312 und 0.833).
Schlussfolgerung: Die Ergebnisse indizieren, dass die Teilnahme an einer Aktivreise den Gemiitszu-
stand von onkologischen Patienten unter aktiver Therapie oder nach Therapieende verbessert. Getreu

dem Motto .Lebensmut durch Reisen” konnten Betroffene durch die Teilnahme an den angebotenen
Aktivreisenihre Lebensfreude steigern. Neben den signifikanten Verbesserungen innerhalb der vier
Skalen des POMS Fragebogens unterstreichen zahlreiche positive Riickmeldungen der Teilnehmer*in-
nen den positiven Effekt des gemeinsamen Wanderns oder Langlaufens auf Befindlichkeit. Lebens-
qualitit und Lebensfreude. Nicht abschlielend geklart bleibt. wie lange diese positiven Effekte im
Alltagaufrechterhalten werden konnen.
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Verletzungen und Uberlastungsheschwerden beim
Windfoilen im Vergleich zum Windsurfen

1. FRIEDRICH EBERT KRANKENHAUS NEUMUNSTER; SURFMEDIZIN E.V.

Hintergrund: Die Sportart Windfoilen. die niichste Generation des Windsurfens, feierte 2024 ihr
Debiit bei den Olympischen Spielen. Bisher lagen keine Daten zu Verletzungsrisiken oder Uberlas-
tungsschiden in dieser Sportart vor. Ziel dieser Studie war es, die Hiufigkeit. Mechanismen und
Risikofaktoren fiir Verletzungen beim Windfoilen im Vergleich zum Windsurfen zu untersuchen,
sowie die Verwendung von Schutzausriistung zu bewerten.

Methoden: Fiir die retrospektive Datenerhebung wurde ein standardisierter Online-Fragebogen
von Juli 2023 bis Februar 2024 genutzt. Die Teilnehmer wurden neben ihren demografischen Daten
zu Verletzungshistorie, Uberlastungsbeschwerden und der Nutzung von Schutzausriistung in den
letzten 12 Monaten beim Windsurfen oder Windfoilen befragt.

Ergebnisse: Insgesamt wurden 1339 Fragebogen vollstindig ausgefiillt. 14% der Teilnehmer waren
weiblich und 86% ménnlich mit einem Gesamt-Durchschnittsalter von 484 Jahren. In den vergan-
genen 12 Monaten erlitten 43.5% der Windsurfer und 32.3% der Windfoiler mindestens eine Verlet-
zung. Die Verletzungsrate betrug beim Windsurfen 4.4/1000 Stunden und 8.33/1000 Stunden beim
Windfoilen. Der hiufigste Verletzungsmechanismus beim Windsurfen war der Kontakt mit dem Rigg
(26%). wihrend es beim Windfoilen am hiufigsten zum Kontakt mit dem Foil kam (30.2%). Akute
Verletzungen umfassten in beiden Sportarten hauptsichlich Prellungen und Zerrungen, wihrend
Schnittverletzungen hiufiger im Windfoilen auftraten. Verletzungen betrafen in beiden Sportar-

ten vor allem die untere Extremitat. Die Mehrheit der Teilnehmer verwendete bereits regelmafig
Schutzausriistung (75% beim Windsurfen. 89% beim Windfoilen). Chronische Beschwerden betrafen
hauptsichlich das Schultergelenk und die Wirbelsiule und traten haufiger beim Windsurfen (46%)
als beim Windfoilen auf (28%).

Schlussfolgerung: Die Verletzungsrate beim Windfoilen ist hoher als beim Windsurfen, was vor
allem an den Verletzungen durch das Hydrofoil liegt. In beiden Sportarten betreffen Verletzungen
hauptsichlich die untere Extremitit. Schutzausriistung wird in beiden Sportarten haufig genutzt.
Uberlastungsbeschwerden treten vorwiegend im Windsurfen auf.

Krell, V', Kadenbach, J', Wolfarth, B'

Yoga als Form der Bewegungstherapie bei
Brustkrebspatientinnen

1. ABTEILUNG FUR SPORTMEDIZIN, Charité - Universitéitsmedizin Berlin / Abteilung
Sportmedizin, Institut fiir Sportwissenschaft, Humboldt-Universitdt zu Berlin

Hintergrund: Brustkrebs stellt weltweit eine der hiufigsten Krebserkrankungen bei Frauen dar und
gehtoft mitkorperlichen und psychischen Belastungen einher. die die Lebensqualitit erheblich ein-
schrinken. Die positiven Effekte von Sport und Bewegungaufdie therapiebedingten Nebenwirkungen
sowie die Lebensqualitit sind durch zahlreiche Studien belegt. In diesem Zusammenhang gewinnt
Yoga zunchmend an Bedeutung, da sowohl kirperliche als auch mentale Aspekte der Gesundheit
adressiert werden. Ziel dieser systematischen Literaturrecherche war es. den aktuellen Forschungs-
stand zum Thema Yoga bei Brustkrebs zu untersuchen.

Methode: Unter Einhaltung der PRISMA Guidelines wurde die Datenbank Pubmed im Zeitraum von
Miirz bis Juni 2024 durchsucht. Eingeschlossen wurden randomisiert, kontrollierte Studien (RCTs) mit

Brustkrebspatientinnen wihrend und nach Therapie, die den Einfluss von Yoga auf therapiebedingte
Nebenwirkungen untersuchten.

Ergebnis: Es wurden 39 Studien eingeschlossen, wobei insgesamt 3.248 Teilnehmerinnen erfasst
wurden. Die Interventionen unterschieden sich deutlich in Dauer (4 Wochen bis ein Jahr). Yogastil

(Hatha Yoga: n = 6: Restorative Yoga: n = 1; Krebsspezifisches Yoga: n = 1: Sonstige Kombinationen
aus Asanas. Pranayama und Meditation: n = 31) sowie der Art der Anleitung (supervidiert: n = 29;
home-based: n =4; Kombination aus supervidiert und home-based: n = 6). Die haufigsten untersuchten
Nebenwirkungen waren Fatigue (n=21). depressive Symptomatik (n = 15), Stress und Anspannung (n
=9). Angst (n =8), Schlafqualitit (n = 8), Schmerzen (n = 6) sowie Muskelkraft (n = 6). Die Ergebnisse
der Studien sind inkonsistent beziiglich ihrer Aussage zur Wirksamkeit von Yoga.

Schlussfolgerung: Die Heterogenitiit der Studien insbesondere hinsichtlich Yogastil sowie Dauer
der Interventionen verdeutlicht die Notwendigkeit standardisierter Protokolle, um die Wirkung von
Yogabesser vergleichen zu konnen. Hier besteht ein grofSer Forschungsbedarf. Dennoch gibt es erste

Hinweise, dass die Integration von Yoga in bestehende Therapieprogramme dazu beitragen kann. den
biopsychosozialen Herausforderungen dieser Patientinnen umfassender zu begegnen.
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Interaktion von Osteocalcin und Insulin unter Belastung
bei Patient:innen mit Diabetes mellitus und gesunden
Kontrollen

—

. ABTEILUNG FUR SPORTMEDIZIN, Charité - Universititsmedizin Berlin
INSTITUT FUR BIOMETRIE UND KLINISCHE EPIDEMIOLOGIE
. KLINIK FUR ENDOKRINOLOGIE

w o

Hintergrund: Osteocalcin (OC). einvon Osteoblasten synthetisiertes Protein, wird als potenzieller Regu-
lator des Energiestoffwechsels und der Glukosehomdostase betrachtet. Insbesondere die uncarboxylierte
Form (ucOC) scheint die Insulinsekretion zu fordern und die Adiponectin-Produktion zu stimulieren, re-
sultierend in gesteigerter Insulinsensitivitat. Studien deuten daraufhin. dass Patienten mit Typ-2-Diabetes
(DMT?2) niedrigere OC-Serumspiegel aufweisen, die u.a. negativ mit BMI HbA ¢, Niichternglukose und
Insulinresistenz korrelieren. Weiterhin zeigt sich. dass sportliche Aktivitit die OC-Konzentration erhoht,
was auf eine verstirkte Interaktion zwischen Knochenstoffwechsel und Energieregulation hinweist. Da
viele der bisher vorliegenden Daten aus Tiermodellen und in vitro-Experimenten stammen. sollin dieser
Klinischen Studie der Zusammenhang zwischen dem Energiestoffwechsel (v.a. Insulin) und OC unter Be-
lastungim Vergleich zwischen Kontrollpersonen und Diabetiker:innen weiterfithrend untersucht werden.
Methoden: In dieser Querschnittsstudie wurden bei gesunden Kontrollpersonen (n=26), Typ-1-Diabeti-
ker:innen (DMT1.n=22) und Typ-2-Diabetiker:innen (DMT2,n=22) tOC und ucOC vor und 30 Minuten nach
einer standardisierten Fahrradergometerbelastung mit Spiroergometrie bestimmt. Zusitzliche Daten
zu Stoffwechselparametern. anthropometrischen und leistungsphysiologischen Merkmalen wurden er-
hoben. Multivariable Regressionsmodelle sollen Unterschiede zwischen den Gruppen sowie potenzielle
Zusammenhinge zwischen OC. Stoffwechselparameternund kérperlicher Leistungsfihigkeit analysieren.
Ergebnisse: Erste explorative Analysen deuten daraufhin, dass Proband:innen mit DMTI signifikant
hohere ucOC-Werte aufweisen als Kontrollpersonen. unabhingig von Alter, Geschlecht, BMI und Insu-
linspiegel (p=0.013). Bei DMT2 wurden tendenziell niedrigere ucOC- und tOC-Werte beobachtet. Frauen
zeigten unabhingig von Alter und Diabetesdiagnose hohere tOC-Werte als Manner. Hinsichtlich der
Insulinantwort zeigte die Kontrollgruppe einen ausgeprigteren Anstieg nach korperlicher Belastung
als die DMT2-Gruppe (Kontrollen +197.04% vs. DMT2 +48.40%). Ein Anstieg der OC-Konzentration nach
Belastung wurde in keiner Gruppe beobachtet.

Schlussfolgerung: Esliegt nahe. dass geschlechtsspezifische und diabeteshezogene Unterschiede in der
OC-Regulationund Reaktion auf Belastungbestehen knnten. Weitere klinische Studien sind notwendig,
umdie zugrunde liegenden Mechanismen zu kliren und die Aussagekraft der OC Bestimmung gezielt fiir
therapeutische Konsequenzen in Pravention und Behandlung von Diabetes mellitus und metabolischen
Erkrankungen zu evaluieren.
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Veranderung der funktionellen Leistungsfahigkeit
in Abhangigkeit des Frailty-Status in einem
sechsmonatigen, multimodalen Training bei
Seniorenheimbewohnern

—_

. PRAVENTIVE SPORTMEDIZIN UND SPORTKARDIOLOGIE, School of Medicine and Health, TUM
Universititsklinikum, Technische Universitdt Miinchen, Georg-Brauchle-Ring 56,
80992 Miinchen, Deutschland

. INSTITUT FUR KI UND INFORMATIK IN DER MEDIZIN

>

Hintergrund: Frailty und Inaktivitit erhhen das Risiko fir korperliche Einschrankungen. Kran-
kenhausaufenthalte und Mortalitit bei Seniorenheimbewohnern. Diese Subanalyse untersuchte den
Effekt eines sechsmonatigen multimodalen Geritetrainings auf die funktionelle Leistungsfihigkeit
bei Seniorenheimbewohnern mit Frailty.

Methode: In der cluster-randomisierten bestform-Studie (NCT04207307) wurden 21 Senioreneinrich-
tungen randomisiert. Die Trainingsgruppe trainierte sechs Monate zweimal wichentlich fiir 45-60

Minuten in einem supervidierten Kraft-, Koordinations- und Ausdauertraining an seniorengerechten
Trainingsgeréten. Die Kontrollgruppe erhielt eine Informationsbroschiire und/oder einen Gesundheits-
vortrag. Die funktionelle Leistungsfihigkeit wurde mit dem Sechs-Minuten-Gehtest (6-MWT) zu Be-
ginnundnach sechs Monaten erfasst. Zusitzlich wurden Frailty-Kriterien nach Fried zu Studienbeginn
erhoben und die Teilnehmer in robust (<1 Kriterium). pre-frail (1-2 Kriterien) oder frail (=3 Kriterien)
eingeteilt. Uber ein lineares Regressionsmodell wurden die Effekte zwischen den Frailty-Gruppen sowie
Interaktionen zwischen denInterventionsgruppen und dem Frailty-Status analysiert. Die Verinderung
des6-MWT iiber sechs Monate wurde als abhéingige Variable definiert, wiihrend die Interventionsgrup-
pen. der Frailty-Status und deren Interaktion als unabhingige Variablen einbezogen wurden.

Ergebnis: Es wurden 283 Teilnehmer mit vollstindigen Daten analysiert. die beim 6-MW T zu Beginn
und nach sechs Monaten dieselbe Gehhilfe verwendeten (Alter: 85,3 + 6,6 Jahre; 80,9 % weiblich). Von
ihnenwurden 29,0 % als robust. 50.9 % als pre-frail und 20.1 % als frail eingestuft. Im Regressionsmo-

dell (adjustiertes R* = 0.034: p = 0.012) zeigte sich cin statistisch signifikanter Effekt des Trainings auf
die 6-MWT-Leistung (p <0.001). Die Trainingsgruppe verbesserte ihre Leistungim 6-MWT unabhin-
gig vom Frailty-Status, wihrend sie in der Kontrollgruppe insbesondere bei gebrechlichen Teilneh-
mern abnahm. Eswurde jedoch kein statistisch signifikanter Effekt des Frailty-Status (p = 0.382) oder
der Interaktion zwischen den Interventionsgruppen und dem Frailty-Status (p = 0.448) beobachtet.
Schlussfolgerung: Die funktionelle Leistungsfihigkeit nimmt insbesondere bei gebrechlichen
und inaktiven Seniorenheimbewohnern ab. Das multimodale und geritegestiitzte Training hat das
Potential diesen Riickgang zu reduzieren.
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Physical Activity and Its Impact on Physical and
Mental Health in Pediatric Cancer Patients and
Survivors: A Systematic Review and Meta-Analysis of
Randomized and Controlled Clinical Trials

1. UNIVERSITY OF BERN
UNIVERSITY CHILDREN'S HOSPITAL BERN

~

Introduction: Pediatric cancer patients face significant risks of acute and long-term physical and
mental health challenges due to their malignancy and treatment. Physical activity (PA) isincreasingly

recognized as an intervention to address these issues. This systematic review with meta-analysis

summarizes findings from randomized controlled trials (RCTs) and clinical control trials (CCTs)
theeffect of PAinterventions on physical and mental healthin pediatric cancer patients and survivors.
Methods: A systematic search was conducted in APA PsycINFO, PubMed. SPORTDiscus, Web of Scien-
ce, Embase, and Scopus. RCTs and CCTs investigating PA interventions in pediatric cancer patients
andsurvivors, were included if they reported physical. mental health, or quality of life outcomes. Two
authorsindependently screened studies, extracted data. and assessed the risk of bias. The meta-ana-

lysis is ongoing,. and the results will be incorporated upon completion.

Results: Of 1.164 articles screened, 32 RCTs and CCTs met inclusion criteria, with 1.315 participants
aged 4-19 years. Studies involved pediatric inpatients (18). survivors (1), or both (2). Interventions
included aerobic, resistance, or combined motor-cognitive training. Outcomes frequently assessed
included cardiorespiratory fitness, muscle strength, fatigue. depression, and quality of life. Four
studies evaluated cognitive functions. Positive effects were most observed for strength, fatigue, and
self-efficacy (>50% of studies). with no reported negative effects.

Conclusion: PA interventions provide broad physical and mental health benefits for pediatric cancer
patients and survivors without negative effects. Despite a large variability in intervention designs,
most studies focused on physical and psychological outcomes, with limited attention to cognitive and
motor abilities. despite the population’s risk for late effects in these domains, which may be interesting
for future studies. While these initial findings are encouraging, further empirical evidenceis needed to
evaluate the effectiveness and cost-efficiency of PA to promote the integration of PAinto standard care.

Nitzsche, N', Haase, R’

Vergleich von fixer und leistungsabhangiger
Bestimmung des alaktaziden Zeitintervalls im
isokinetischen Radsprint

1. TU CHEMNITZ

Einleitung: Basierend auf der Annahme, dass das Erreichen der Maximalen Leistung im Radsprint
mit einer maximalen energetischen Flussrate (PCr-Verbrauch) einhergeht, wird diese zum Ende des
alaktaziden Zeitintervalls (talak) erwartet und wird bei der Berechnung der maximalen Laktatbil-
dungsrate (VLamax) berticksichtigt (Heck & Schulz2002). Aktuell werden zur Bestimmung von talak
fixe Zeitintervalle und leistungsabhangige Methoden wie der Zeitpunkt bis zur maximalen Leistung
(tPmax) und tPmax mit einem Leistungsriickgangum 3.5% ( %) eingeselzt (Haase etal. 2024;
Meixner et al. 2024; Langley et al. 2024). Ziel der Studie war, den Effekt zwischen fixen talak. tPmax
und tPmax-3.5% auf signifikante Unterschiede auf talak zu priifen.

Methode: 37 trainierte Probanden (Alter 29.4+8.3 Jahre, BMI 23.9:2.8 kg*m-2) absolvierten einen
isokinetischen Radsprint (Lode Excalibur, 13 in-1. Belastungsdauer 10s). Das talak wurde einmal
durch das fixe Zeitintervall von 3s (talak3) (Heck & Schulz2002). tPmax sowie tPmax-3.5% bestimmt
und die entsprechende Leistung erfasst. Alle Daten wurden mittels ANOVA mit Messwiederholung
aufsignifikanten Effekt der Methode gepriift. Post-hoc Effekte zwischen den Methoden wurden nach

Bonferroni Korrektur aufsignifikante Unterschiede gepriift (a=0.05).
Ergebnisse: Die ANOVA zeigte einen signifikanten Haupteffekt auf talak (p=0.001,112=0.63). Post hoc
zeigtessichzwischen talak3 (3s: 614£474W) und tPmax (4.21:0,65s: 1123:197W) sowie bei tPmax-3.5%
(4.54+0,62s: 1083+190W) ein signifikanter Unterschied (p<0,001) in talak. Ebenso war einsignifikanter
Unterschied zwischen tPmax und tPmax-3 tzustellen (p<0.001).
Diskussion: Diesignifikanten Unterschiede zwischen den Methoden lassen bei leistungsabhiingiger

talak-Berechnungeine Uberschitzung der vLamax erwarten, insbesondere bei spitem Auftreten von
Pmax. Somit erscheint die Bestimmung von talak anhand des Auftretens von Pmax als unsi
Methode hinsichtlich ihrer physiologischen Begriindung. Es ist zu priifen, inwiefern ein fixes talak,
welches weitestgehend leistungsunabhingig ist physiologisch begriindbar ist.

Literatur bei den Autoren zu erfragen!
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Linnhoff, D', Holz, J', Mattes, K"

Entwicklung und Erprobung eines akustischen
Gangfeedbacks fiir Patient:innen nach Kniegelenkersatz

1. UNIVERSITAT HAMBURG, OrthoCentrum Hamburg

Hintergrund: Fin bewegungssynchrones, akustisches Gangfeedback mittels Sonifikation entspre-
chender Gangparameter konnte aufgrund seiner Eigenschaften hilfreich sein, das Gangbild bei
Personen nach kiinstlichem Kniegelenkersatz zu verbessern. Inertialsensorbasierte Systeme sind
kostengiinstig und weisen eine gute Messiibereinstimmung fiir relevante Gangparameter auf (Pe-
traglia et al.. 2019: Picerno et al., 2017). Ziel der Arbeit war es, die Messgenauigkeit eines selbst ent-
wickelten Gangsonifikationssystems zu testen das die sagittale Kniewinkelkurve in ein akustisches
Bewegungsfeedback umsetzt und dieses zusitzlich am Patienten zu evaluieren.

Methodik: Zuerst wurde mit einer Stichprobe von N=28 Personen (22.8 + 2.9 Jahre) die Kriteriumsva-
liditat der Kniewinkelmessung mittels Messsystemvergleich mit dem Goldstandard (Vicon. Oxford.
UK) bestimmt. Es wurde der RMSE berechnet sowie eine zweidimensionale SPM (Statistical Para-

metric Mapping) durchgefiihrt. Folgend wurde das System an einer Stichprobe von fiinf Personen
nach Kniegelenkersatzoperation getestet. Es wurde die Verbesserung der Gangsymmetrie (Optogait.
Bozen) erfasst. Zudem wurde iiber teilstrukturierte Interviews der selbst empfundene Nutzen des
Gangfeedbacks erfragt.

Ergebnis: Fiir den Messvergleich betrug der RMSE 7.6 + 2,6° (links) und 6,9° + 3,1° (rechts). Die SPM
ergab signifikante Unterschiede zwischen den beiden Messsystemen fiir den Bereich 45 - 90% des
Gangzyklus (p <.001) (links) und 45 - 80% (p = .007) (rechts). Das akustische Gangfeedback konnte
innerhalb der Interventionsz

eit zu keinen nennenswerten Anderungen der Gangsymmetrie fiihren.
Die Interviews ergaben. dass die meisten Personen das akustische Feedback als hilfreich. jedoch die
Dauer und Haufigkeit der Intervention als zu kurz empfanden.

Schlussfolgerung: Die Messgenauigkeit des Inertialsensorsystems lagim erwarteten Bereich. Die
RMSEs sind vergleichbar mit denen von Favre et al. (2009). Daraus wird gefolgert. dass die Kniewin-
kelkurve fiir die Bereitstellungvon Gang-Feedback zweckmifig reproduziert wird. Die zweite Studie
hatergeben. dass die Patient:innen nach 12 Wochen bereits sehr symmetrisch gingen. Das akustische
Gangfeedback wurde aus Patient:innen Sicht dennoch als hilfreich empfunden ihr Gangbild besser
wahrzunehmen und Asymmetrien zu korrigieren.

Ringleb, M, Javelle, F, Haunhorst, S', Bloch, W°, Fennen, L', Baumgart, §°, Reuken, P°,
Pletz, M°, Wagner, H', Gabriel, H', Puta, C"

Beyond muscles: Investigating inmunoregulatory
myokines in acute resistance exercise — A systematic
review and meta-analysis

FRIEDRICH-SCHILLER-UNIVERSITAT JENA
NEUROPSYCHOIMMUNOLOGY RESEARCH UNIT

DEPARTMENT FOR MOLECULAR AND CELLULAR SPORTS MEDICINE
UNIVERSITAT MUNSTER

UNIVERSITATSKLINIKUM JENA
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Background: Myokines. released from the muscle, enable communication between the working
muscles and other tissues. Their release during physical exercise is assumed to depend on immu-
ne-hormonal-metabolic interactions concerning mode (endurance or resistance exercise), dura-
tion. and intensity. This meta-analysis aims to examine the acute changes of circulating myokines
inducingimmunoregulatory effects caused by a bout of resistance exercise and to consider potential
moderators of the results.

Methods: Based on this selection strategy. a systematic literature search was conducted for resistance
exerciseintervention studies measuringinterleukin (IL-) 6,1L-10, IL-1ra, tumor necrosis factor (TNF-)
o IL-15,1L-7. transforming growth factor (TGF-) B1.and fractalkines (FKN) before and immediately
after resistance exercise in healthy individuals. Random-effects meta-analysis was performed for
each myokine.

Results: We identified a moderate positive effect of resistance exercise for IL-6 and I1L-1ra. Regarding
IL-15and TNF-a., small to moderate effects were found. For IL-10, no significant effect was observed.
Due to no data, meta-analyses for [L-7. TGF-B1. and FKN could not be performed. No moderators
(trainingstatus. type of exercise. risk of bias. age. sex. time of day, exercise volume, exercise intensity.
exercise dose) of the results were detected for all tested myokines.

Conclusion: Taken together, this systematic review and meta-analysis showed immediate positive
effects of an acute resistance exercise session on IL-6, IL-Ira, TNF-a, and [L-15 levels.
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Auswirkungen einer kérperlichen Ausbelastung auf
Small-World-Eigenschaften in Ruhe-EEG-Daten von
Personen mit Epilepsie

1. SPORTMEDIZINISCHES INSTITUT, Department Sport und Gesundheit, Fakultdt fiir
Naturwissenschaften, Universitdit Paderborn

Hintergrund: Lebens- und Krankheitsaktivitit bei Menschen mit Epilepsien lassen sich positiv durch
Sportund korperliche Aktivitat becinflussen. Bisher ist wenig iiber den Einfluss akuter kérperlicher
Belastung auf funktionelle Hirnnetzwerke bei Epilepsien bekannt. Im Rahmen einer Pilot-Studie
wurden daher Small-World Eigenschaften von verschiedenen Hirnnetzwerken vor und nach einer
karperlichen Ausbelastung untersucht.

Methode: Unmittelbar vor und nach einer erschopfenden Ausbelastung wurde ein EEG (128 Kani-

le) im Ruhezustand aufgezeichnet (n=42, Epilepsiegruppe n=21. alters- und geschlechtsgematchte
Kontrollpersonenn=21). Anhand der funktionellen Konnektivitit (Phase-Locking-value) wurden die
Small-World-Parameter clustering coefficient (CC), characteristic path length (PL) und small-world
index (SWI) fiir das gesamte Hirn (WB) (68 regions of interest (ROI)). das zentrale autonome Netzwerk
(CAN) (25 RO1) sowie das Ruhezustandsnetzwerk (14 ROI) in der Alpha Frequenz (7-13 Hz) analysiert
(proportionale Grenzen 5-50%). Gruppenunterschiede wurden mit unabhingigen und abhingigen
t-Tests berechnet. Interaktionen zwischen beiden Gruppen und den Messzeitpunkten auf die Hir-
naktivitit wurden mittels Mixed ANOVA untersucht.

Ergebnisse: Beide Gruppen zeigten jeweils signifikante Verinderungen der verschiedenen
Small-World-Parameter von vor zu nach der kérperlichen Ausbelastung. In der Epilepsiegruppe
wurden Veranderungen des CC (WB-10% p=0.011) und der PL (WB-30%, p=0.01) beobachtet. In
der Kontrollgruppe zeigten sich Veranderungen des CC (WB-10%, p=0.004) sowie des PL (WB-20%,
p=0.01: WB-30%, p=0.006: WB-40%.50%, p=0.004: CAN-4( )%, p=0.004) und des SWI(CAN-40%,
<0.001). In allen Analysen war eine Small-World-Topologie (SWI > 1) vorhanden. Sowohl vor
als auch nach korperlicher Ausbelastung wurden in der Epilepsiegruppe héhere CC Werte und in
der Kontrollgruppe hohere PL Werte beobachtet. Diese traten in allen Netzwerken und allen drei

small-world Parametern auf. Nach Bonferroni-Korrrektur waren diese Werte im Gruppenunterschied
jedoch nicht signifikant. Die Ergebnisse der Mixed ANOVA ergaben keine signifikanten Interaktionen.
Schlussfolgerung: Diekirperliche Ausbelastung beeinflusste die Small-World Eigenschaften in bei-
den Gruppen. Die erhaltene Small-World-Topologie konnte daraufhindeuten. dass Menschen mit Epi-
lepsien auch nach Belastung eine effiziente zerebrale Netzwerkorganisation aufrechterhalten konnen.

Linnhoff, D', Kaiser, R', Mattes, K', Frank, C*

Differences in the structure of gait-specific mental
representation in patients after knee- and after hip-
replacement

1. UNIVERSITAT HAMBURG, OrthoCentrum Hamburg
. UNIVERSITAT OSNABRUECK

~

Objective: Not much is known about changes that may occur in gait related long-term-memory
structures as possible reason for long-term gait deviations after joint replacement. The objective of
this study was to examine differences in the gait-specific mental representation between individuals
after totalknee- (TKA) and after total hip-joint arthroplasty (THA) and same aged healthy individuals.
Methods: In this crosssectional study, the cognitive representation structure was compared between
three groups: 1. three months after TKA (n = 12: age: 67.4 = 9.7), 2. three months after THA (n = 12;
age:65.2+9.9). and 3. healthy control group (CG) (n = 12:age: 66.2 + 5.7). Additionally. perceived joint
function was rated by either the KOOS. JR. or HOOS. JR.

Results: Mean distribution of perceived joint function was not significantly different between the
TKA-(60.35 + 11.2) and THA group (68.01 + 13.8) (t= -1.4: .173).In the cognitive representation
structure, the THA group exhibited differences from the TKA group and the Control group. In de-
tail. the transfer from stance- to swing-phase was differently organized in the THA-groups mental
representation structure.

Conclusion: Three months after hip joint replacement. the gait-specific cognitive representation
structure seemed to reflect joint function-specific deviations. This was not the case for the other
two groups. In case of the TKA-group. this was a rather unexpected finding and should be further
evaluated. Consideringthe structural deviations in gait-specific mental representation of the patients
after hip joint replacement. targeting the transition from stance to swing-phase in gait rehabilitation
may help to restore a functional representation structure and improve long-term gait performance
outcomes.
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Schiinemann, F', Gehlert, S'

Erhohte Ruhe-Laktatwerte und eine reduzierte
Kohlenhydratzufuhr fiihren zu einer Unterschatzung
der vLamax durch eine Verringerung der Nettolaktat-
Akkumulation

1. UNIVERSITAT HILDESHEIM, Institut fiir Sportwissenschaft

Hintergrund: Die Bestimmung der anaeroben glykolytischen Leistungsfihigkeit (vLamax) gewinnt
im Hochleistungssportimmer mehran Bedeutung. Die vLamaxwird in Sprinttests berechnet. indem
der Quotient aus der Differenz zwischen Peak-Laktat (Lapeak) und Ruhe-Laktat (Larest) sowie der
Differenz zwischen Belastungszeit und alaktazider Zeit gebildet wird. Es ist unklar. inwiefern der La-
rest-Wert oder unterschiedliche Ernidhrungsstrategien (Low-Carb, High-Carb, akute Zuckerzufuhr)
die Nettolaktat-Akkumulation (A = Lapeak - Larest) und die vLamax beeinflussen konnen.
Methode: 13 Miinner und 8 Frauen (23,1 + 2.0 Jahre: 177.1 + 8.4 cm: 74.2 + 11,9 kg) fiihrten 15-sekiin-
dige Laufsprints unter finf unterschiedlichen Bedingungen durch: Baseline (Larest < 1.5 mmol/L).
Lactate+ (Larest = 2.5 mmol/L). CHO- (Kohlenhydratzufuhr < 1 g/kg/Tag fiir 3 Tage). CHO+ (= 9
g/kg/Tag fiir 1 Tag) und acuteCHO (500 ml Fruchtsaft vor dem Sprint). Nach einem 10-miniitigen
Aufwirmenwurde eine definierte Geh- und Sitzzeit absolviert, um den gewtinschten Larest-Wert fiir
diejeweiligen Bedingungen zu erreichen. Blutlaktat wurde nach dem Aufwirmen und miniitlich bis
zur 10. Minute nach jedem Sprint gemessen, um Lapeak zu bestimmen. Unterschiede wurden mittels
Friedman-ANOVA und Dunn'’s Post-hoc-Test analysiert (p<0.05 signifikant).

Ergebnis: Die Nettolaktat-Akkumulation (A) betrug 6.91 = 1.0 in Baseline, 5,99 + 1.26 in Lactate+,
6.15+1.19in CHO-, 6,32 + 1.23in CHO+ und 6.67 + 1.25in acuteCHO. Gegeniiber Baseline war Ain der
Lactate+-Bedingung (p<0.01) und in der CHO--Bedingung (p<0.05) signifikant geringer. Die vLamax
(mmol/L/s) betrug0.59 + 0.09in Baseline. 0,51 + 0.01 in Lactate+ 0,53+ 0,1 in CHO-,0.54 = 0,1 in CHO+
und 0,57 = 0.1 in acuteCHO. Im Vergleich zu Baseline zeigte sich eine signifikante Reduktion der

vLamax in der Lactate+-Bedingung (p<0.01) sowie in der CHO--Bedingung (p<0.05).
Schlussfolgerung: Fine reduzierte Kohlenhydratzufuhr und Larest-Werte = 2,5 mmol/L fithren
zu einem geringeren A-Wert gegeniiber Baseline. Dies fithrt zu einer Unterschitzung der vLamax.

ClaufSen, L', Greifs, F*, Wolfarth, B*

Umsetzbarkeit eines Zyklusadaptierten Recovery-
Stress-Questionnaires (Z-RESTQs) von Ruderinnen
unter Einfluss ovulationsunterdriickender und nicht
ovulationsunterdriickender Verhiitungspraxis

. HUMBOLDT-UNIVERSITAT ZU BERLIN
. CHARITE SPORTMEDIZIN

oo

Hintergrund: Die Datenlage zu Sporttreibenden Frauen. die ovulationsunterdriickende Verhiitungs-
methoden (z.B. die Pille (OCP)) nutzen. und solchen, die dies nicht tun. ist liickenhaft. Es mangelt nicht
nur an Daten, sondern auch an einfachen Methoden. um Leistungsfihigkeit. Leistungsbereitschaft
und Regenerationsfihigkeit im Zyklus abzubilden. Der Z-RESTQs konnte eine Maglichkeit bieten,
diese Parameter im Trainingsalltag konsistent abzufragen und perspektivisch mit physiologischen
Leistungsparametern abzugleichen. Die Beantwortung des Fragebogens dauert maximal zwei Mi-
nuten und lisstsich leicht in den Trainingsalltagintegrieren.

Methode: 14 weibliche Ruderinnen, von denen 4 mit OCP verhiiteten, 4 eine Hormonspirale be-
nutzten und 6 keine hormonelle Verhiitung benutzten. (Alter:23.8+2.1 Jahre:BMI1:23.91.5, Zyklus-
linge:29.1+6.2) fiillten iiber die Linge von maximal 3 Menstruationszyklen eine zyklusadaptierte
Version des Recovery-Stress-Questionnaire (Kellmann et al. 2010) aus. Dieser beinhaltet sieben
sportbezogenen Aspekte zu Stress und fiinf sportbezogene Aspekte der Erholung. Die zyklusadap-
tierte Form des RESTQs ermittelt dariiber hinaus Pillencinnahme, Stirke einer maglichen Blutung

und menstruationszyklusbezogene Symptome, wie zum Beispiel Unterleibsschmerzen, Ubelkeit und
Wassereinlagerungen. Die ermittelten Scores wurden mithilfe deskriptiver Datenanalyse innerhalb
der ebenfalls erhobenen Zyklusphasen nach (McNulty et al. 2020) dargestellt.

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigten fiir die Parameter der akuten Stressbelastung einen signifikanten
Effekt der Zyklusphase (p<0.05). Der Stress wurde in den Zyklusphasen 1 und 5 (frithe Follikelphase
undspiite Lutealphase) hoher gemessen. In eben diesen Zyklusphasen zeigten die Werte fiir Erholung
ebenfalls niedrigere Werte an. die jedoch das Signifikanzniveau (p<0.05) iiberschreiten. Einen sig-
nifikanten Effekt zeigte jedoch der Parameter Aktivierungsmangel mit geringeren Werten wihrend
der Ovulation und frithen Lutealphase (p<0.5).

Schlussfolgerung: Der Z-RESTQs stellt eine Moglichkeit dar, die Stress- und Erholungs-Scores in
Bezug zum weiblichen Zyklus zu bringen. Die Ergebnisse zeigen, dass wihrend pramenstrueller und
menstrueller Phase des Zyklus das subjektive Stressempfinden von den Probandinnen deutlich ho-
her angegeben wurde, alsim Rest des Zyklus. Auch zeigen die Athletinnen periovulatorisch deutlich
weniger Aktivierungsmangel.
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Immune Dysregulation and Persistent Long COVID
Symptoms in Elite Athletes: Results from a Cohort
Study

FRIEDRICH-SCHILLER-UNIVERSITAT JENA
DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
UNIVERSITATSKLINIKUM ULM
UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN
UNIVERSITAT ULM

UNIVERSITATSKLINIKUM ULM
NEUROPSYCHOIMMUNOLOGY RESEARCH UNIT
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Background: More than 10% of all infections with SARS-CoV-2 lead to persistent symptoms beyond
post-infection recovery. a condition commonly referred to aslong COVID. This symptom persistence
is not only associated with elevated levels of pro-inflammatory cytokines but also with evidence of a
disturbed balance between regulatory T cellsand T helper cells, such as Th17, Th1, and Th2. However,

results regarding this disbalance are highly individual and heterogeneous across participants, and
little research has been carried out in this regard in the field of elite sports.

Methods: In total, 46 athletes were included in this study. They were assessed as part of their routine
preparticipation screeningat one of the DOSB licensed study centers. Inclusion criteriawere a COVID
19 infection two to four weeks (T0) prior to one of their screening appointments and/or three to four
month (T1) post-infection. Mixed-model ANCOVAs were performed to investigate the changesin Th17,
Th1. Th2. NK cells. and Tregs from T0 to T1 between athletes with and without persistent symptoms.
Results: There was asignificant increase in Th17 and Th2 cells from T0 to T1 in the group with persis-
tent symptoms. whereas in the group with symptoms, these cell types either decreased or remained
unchanged. respectively. Additionally, Th1 cells decrease from T0 to T1 in the symptoms group. No
changes were observed in Tregs in both groups. Furthermore, NK cells showed a significant increase in
the group with persistent symptoms, while no changes were observed in the group without symptoms.
Conclusion: Thisre-wiringof theimmune system indexed by arise in Th2and NK cells and decrease
in Th1 cells over time suggests a possible virus persistence leading to persistent symptoms. These
upregulated effector T cells further diminish the immune regulation by suppressing the Treg response.

Gebhardt, K', Hebecker, A°, Sommer, N°, Huber, M', Raifer, H', Mahnke, M, Ringseis, R°,
Kriiger, K?, Weyh, C*

Assoziationen zwischen mitochondrialer Atmung
von PBMCs, Immunzellsubpopulationen um_i_
inflammatorischen Markern bei gesunden Alteren

DEPARTMENT OF EXERCISE PHYSIOLOGY AND SPORTS THERAPY, Institute of Sport Science, Justus-
Liebig-University Giessen, Giessen, Germany
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INSTITUTE FOR SYSTEMS IMMUNOLOGY
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Hintergrund: Mit zunehmendem Alter verindert sich das Immunsystem, wobei der metabolischen Funktion
der Mitochondrien in Immunzellen eine besondere Rolle zukommt. Ziel dieser Querschnittsstudie war es,
die Beziehung zwischen der mitochondrialen Atmung von mononukleiren Zellen des peripheren Blutes
(PBMCs) zu immunologischen und metabolischen Markern sowie der korperlichen Leistungsfihigkeit bei
gesunden lteren Erwachsenen zu untersuchen.

Methoden: 16 gesunde. korperlich aktive Probanden > 55 Jahre (ménnlich: n = 9; Alter: 64 + 4 Jahre: BMI: 24.3
£2.9:VO2max:31.1 £ 8.8 ml/min/kg) wurdenin die Studie aufgenommen. Diese fiihrten eine Spiroergometrie
zur Bestimmung der VO2max durch und wurden auf kardiovaskulire und metabolische Risikofaktoren
untersucht. Vendses Blut wurde jedem Probanden zwischen 8 und 10 Uhr morgens im niichternen Zustand

fiir weitere Analysen entnommen. Die basale und maximale mitochondriale Atmung wurde mittels des
Oroboros 02k-Oxygraphen bestimmt. T Zell Subpopulationen wurden mithilfe der Durchflusszytometrie
analysiert. Zytokine aus dem Serum wurden mit LUMINEX Assays gemessen. Eine qPCR Analyse wurde zur
Messung der Genexpression durchgefiihrt.

Ergebnisse: Es wurden keine Zusammenhénge zwischen basaler und maximaler Atmung der PBMCs und

verschiedenen Fitnessparametern gefunden (p>0.05). Die basale Atmung der PBMCs war positiv mit dem
Alterund negativmit den Serumkonzentrationen von IL-17 und TNFa assoziiert (alle p<0.05). Die maximale
Atmung zeigte positive Assoziationen mit der STAT3-Expression sowie der Zahl der CD4+und CD8+ Zellen.
den naiven CD4+ Zellen sowie negative Assoziationen mit den Effektor-Gedachtniszellen (alle p<0.05). Posi-
tive Zusammenhiinge mit maximaler Atmung zeigten sich weiterhin zu VEGE, ICAM-1 und IL-8 (alle p<0.05).
Schlussfolgerung: Die Studie zeigt. dass die mitochondriale Atmung der PBMCs negativmit verschiedenen
metabolischen und inflammatorischen Markern assoziiert ist. Gleichzeitig zeigt sich eine enge Verbindung

zwischen der metabolischen Kompetenz der PBMCs und der Verteilung der Subpopulationen der Zellen.
Zukiinftige Studien sollten die mechanistischen Hintergriinde zwischen mitochondrialer Funktion, Meta-
bolismus, Immunsystem und einem aktiven Lebensstil wihrend des Alterns untersuchen.
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BERLIN HAT TALENT — Ein Programm zur
Bewegungs- und Gesundheitsforderung von Berliner
Grundschulkindern

ABT. FUR SPORTMEDIZIN, Institut fiir Sportwissenschaft, Humboldt-Universitiit zu Berlin
INSTITUT FUR BIOMETRIE UND KLINISCHE EPIDEMIOLOGIE

LANDESSPORTBUND BERLINE.V.

BERLINER SENATSVERWALTUNG FUR BILDUNG
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Einleitung: Mit dem Programm BERLIN HAT TALENT. eine Initiative des Landessportbundes Berlin
(LSB) und der Senatsverwaltung fiir Bildung, Jugend und Familie (SenBJF), werden die motorischen
Fihigkeiten sowie ausgewihlte anthropometrische Parameter von Berliner Kindern aus der dritten
Jahrgangsstufe (Alter:8-10Jahre) ermittelt. Das Programm wird von der Humboldt-Universitét zu Ber-
lin (HU) wissenschaftlich begleitet und am Institut fiir Sportwissenschaft interdisziplinir durch die
unterschiedlichen Fachabteilungeninhaltlich betreutund evaluiert. Gemeinsam werden im Anschluss
an die durchgefiihrten Erhebungen zielgerichtete Bewegungsempfehlungen ausgesprochen, um Dritt-

klassler:innen sportlich zu fordern und zu fordern sowie deren gesunde Entwicklung zu unterstiitzen.
Methoden: Mithilfe des Deutschen Motorik-Tests erfolgte anhand von acht Testaufgaben seit 2011 bei
insgesamt n=115.468 Kindern die Messung und Bewertungihrer motorischen Fi

higkeiten. Zusitzlich
wurden die Korperhohe und das Korpergewicht zur Ermittlung des Body-Mass-Indexes erhoben.
um Riickschliisse auf ihr kardiovaskulires Risiko zu ziehen. Zur Erklirung und Interpretation der
Ergebnisse fanden fortlaufend Erhebungen unterschiedlicher Einflussfaktoren (u.a. zum Bewegungs-
verhalten, soziookonomischen Hintergrund. Organisationsgrad) auf die motorischen Fihigkeiten
sowie auf die Entwicklung der untersuchten Kinder (n=60.598) statt.

Ergebnisse: In den Untersuchungsergebnissen zeigen sich innerhalb Berlins wiederkehrend deutliche
bezirksabhingige Unterschiede in der korperlichen Leistungsfihigkeit sowie in den Adipositas- und

Ubergewichtspriivalenzen, die u.a. auf den jeweiligen soziodkonomischen Hintergrund zuriickzufiih-
rensind. So schneiden im Durchschnitt etwa 15% der untersuchten Kinder im Fitnesstest iiberdurch-
schnittlichab, wahrend ca. 11% einen motorischen Forderbedarfaufweisen (Schuljahr 2023/24). Zudem
kann jihrlich bei etwa jedem fiinften Kind Ubergewicht (>P90) und sogar bereits bei jedem zehnten

Kind Adipositas (>P97) identifiziert werden. Im siikularen Trend konnen jedoch beispielsweise fiir den
Post-COVID-Zeitraum verbesserte Fitnessergebnisse sowie zugleich ein Riickgang der Anteile tiber-
gewichtiger und adiposer Drittklassler:innen hin zum prapandemischen Niveau festgestellt werden.

Schlussfolgerungen: Dicjihrlichen Erhebungen zur kérperlichen Fitness erméglichen dem Pro-
gramm die Einrichtung sozialgerechter und niedrigschwelliger Angebote, um Kinder fiir Sport und

Bewegung zu begeistern, damit einem Bewegungsmangel entgegenzuwirken und so ihr kardiovas-
kuléres Risiko zu reduzieren.
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Angepasste sportmedizinische Belastungsdiagnostik
bei Patient:innen mit Chronischem Fatigue Syndrom
(ME/CFS)

. ABTEILUNG FUR SPORTMEDIZIN, Charité - Universititsmedizin Berlin
INSTITUT FUR MED. IMMUNOLOGIE
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Einleitung: ME/CFS ist ein komplexes chronisches Krankheitsbild heterogener Symptomvielfalt.
Zu den hiufigsten Symptomen zihlen Erschopfungs- und Schmerzzustinde, kognitive Beschwer-
den, Schlafstorungen. grippeihnliche Symptome und autonome Dysfunktionen bzw. orthostati-
sche Intoleranz. Leitsymptom ist die Verschlechterung schon nach Alltagsbelastung. In Folge der
Corona-Pandemie

hitzt man eine halbe Millionen Erkranktein Deutschland. Ziel der vorliegenden
Studie war zuuntersuchen, wie die Belastbarkeit bei ME/CFS Patient:innen untersucht werden kann
unter Beriicksichtigung der Belastungsintoleranz. Im Rahmen der vom Innovationsfond geforderten
Studie CFS_CARE sollte hieriiber versucht werden, Empfehlungen fiir die Belastbarkeit im Rahmen
eines Rehaaufenthaltes abzuleiten.

Methoden: Es wurden Proband:innen der CFS_CARE Studie eingeschlossen. Hierbei handelte es sich
um eine prospektive. monozentrische, nicht randomisiert kontrollierte, zweiarmige Studie. Als Teil

des multidisziplindren Ansatzes zur Diagnostik von ME/CFS-Patient:innen wurde die submaximale
Spiroergometrie mit Laktatdiagnostik aufdem Fahrradergometer (CPET) oder der 6-Minuten-Geh-
test (6MWT) durchgefiihrt, um einen Ausgangswert der Belastbarkeit zu erhalten.

Ergebnisse: 124 (w: n=107) Proband:innen im Alter von 42.4:9.8 Jahren kamen zur Untersuchung
in die Sportmedizin. 26 (w: n=25) absolvierten den 6MWT mit einer Gehstrecke von 294.7:138,5m
(Min.:75m; Max.:596.6m) bei einem RPE-Wert von 16.4:£1.8 (Min.:12: Max.:19). bei einer Herzfrequenz
von 102,9+254s/min (Min.:65s/min; Max.:162s/min) und einem Laktatwert von 1,05+0.44mmol/I
(Min.:0,5: Max.:2,21). Das CPET mit Laktat absolvierten 93 Proband:innen (w:n=77), Abbruch war bei
einem RPE-Wertvon 16.6+1.5 (Min.:11: Max.:20). einer Herzfrequenz von 126,6:22.5s/min (Min.:81s/
min; Max.:185s/min), einem Laktatwert von 2,8+1.4mmol/I (Min.:0.8mmol/l; Max.:6,8mmol/l), einer
Leistungvon 73.4+36,3W (Min.:10W; Max.:200W). einem RQ von 0.98:+0,08 (Min.:0.78: Max.:1.20) und
einer relativen VO2peak von 17.1:4.8ml/min/kg (Min.:7.1ml/min/kg: Max.:29.3ml/min/kg).
Zusammenfassung: Die CPET-Diagnostik sowie der 6MWT zeigen eine grofSe Heterogenitit inner-
halb der Kohorte und wurden. um eine Symptomverschlechterungzu vermeiden, meist nur bis zu einer

submaximalen Belastung durchgefiihrt. Es wurde eine deutlich geringere Leistungim Verhiltnis zur
subjektiven Anstrengungerreicht als es fiir ein vergleichbares gesundes Kollektiv zu erwarten wiire.
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The influence of aesthetic-cultural dance mediation
on body image and self-esteem in people with obesity:
Results of an intervention study

1. JOHANNES GUTENBERG-UNIVERSITAT MAINZ

Background: Dance with an aesthetic-cultural approach (Rudi, 2021) enables people to engage di-
rectlyand creatively with movement and their own body. This non-verbal experience allows for criti-
cal-reflective self-awareness and supports the development of a personal connection to movement and
sensation (Kappert, 1990). Especially for obese individuals who have difficulties in body perception
(Syperetal..2023).it opens up the possibility of rediscoveringvibrant physicality as well as identity and
helpsto create a distance to physical discomfort. These experiences are relevant in the context of body
image and self-esteem (ibid.). because body image influences affective attitudes and emotional well-
being, whichin turn affects self-esteem as a stable trait, well-being and self-satisfaction (Frey. 2016).
Method: The intervention study in a mixed-method design aims to use semi-structured guided in-
terviews and body image drawings created by subjects to visually capture their individual feelings.

Furthermore, reflective diary entries are created by the individuals to examine the development of
subjective attributions of meaning and to assess the influence on body image and self-esteem.

Results: Initial results show a positive effect of the dance intervention on body perception and emo-
tional experience. Participants reported an improved connection to their own body and increased
self-acceptance. The detailed analysis of the data and an insight into the research results of a more
extensive study based on this research will be presented in the lecture.

Conclusions: The results show that creative movement classes can promote emotional well-being
and contribute to positive self-perception.

Bersiner, K', Jacko, I?, Schaaf, K* Bloch, W*, Gehlert, §'

High intensity resistance exercise elicits
accumulations of the damage-marker XIRP1A in a sex-
specific manner in healthy human subjects

1. UNIVERSITAT HILDESHEIM, Institut fiir Sportwissenschaft, Biowissenschaften des Sports
2. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN

Resistance exercise (RE), particularlyin high intensity programs. applies a considerable amount
of mechanical stress on muscle tissue. Especially when unaccustomed to this strain. e.g. when initi-
atinga training phase. damage occurs in the myofibrils as protein structures unfold. The formation
of lesions indicates regions with disrupted myofibrils and is associated with proteostasis factors, as

disrupted structures need to be repaired or cleared from the cell. In this explorative approach, we
aimed to quantify the emergence of such lesions in general and in distinct myofiber types of healthy
human males and females.

18 participants (14 male, 4 female; 24 + 34 yrs 179 + 10 cm: 75.9 = 12,3 kg) performed one training
session of two sets at the respective 4.8 & 16 repetition maximum (RM) on the leg extension machine
aswellasat the4and 8 RM on theleg press. Vastus lateralis biopsies were taken before and Thafter the
intervention. Accumulations of the damage-marker XIRPIA were analysed immunohistochemically

in muscle cross-sections. The number of lesions, their area and stainingintensity were assessed with
Image]. Preliminary statistics were performed in Microsoft excel.

At resting conditions, males exhibitasignificantly higher percentage of XIRP-positive type 1 fibers
than type 2 fibers in the examined cross-sections, and females show alower percentage of XIRP-posi-
tive type 1 fibers than males (both p<0.05). The number of lesions (+190%) as well as their size (+51%)

and staining intensity (+29%) increase significantly after one bout of RE across sexes, with females
exhibiting even more pronounced increases in size and staining intensity than males.

High intensity RE-interventions induce myofibrillar lesions in skeletal muscle fibers, appearing
as accumulations of the muscle damage-marker XIRPIA. The formation of these lesions occurs ina
sex-and fiber-type-specific manner.
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Altered muscle oxygenation dynamics in active and
nonactive muscles during exercise in patients with
Post-COVID-19 syndrome

1. UNIVERSITAT WITTEN/HERDECKE

Background: Reduced exercise capacity is a main symptom of Post-COVID-19 syndrome (PCS),
potentially linked to impaired oxygen supply to or consumption by tissues. This study aimed to in-
vestigate changes in tissue oxygenation at maximum exertion in both active and nonactive muscles
among PCS patients.

Methods: We conducted a case-control study involving 17 PCS patients (7 females, 49.7+14.3 years)
and 6 healthy controls (CG: 3 females, 36.2:10.8 years). Participants underwent cardiopulmonary
exercise testing (CPET) usinga bicycle ramp protocol, with lactate sampling every two minutes. Tissue
oxygenation changes in the left forearm (brachioradialis) and left thigh (quadriceps) were assessed
using near-infrared spectroscopy (760/850nm. 10Hz: PortaMon). The difference between oxy- and
deoxygenated (myo-)hemoglobin (0.HbMb-HHbMb) was calculated. and a moving average of 500
datapoints was applied to filter out cyclic artifacts. Data were analyzed using non-parametric tests.
Results: Maximal relative oxygen uptake (% of target). power output and lactate differed between
groups (PCS: 20.6+6.6ml/min/kg (73.8£13.8%). 138+51W. 4.9+2.7mmol/L; CG: 32.8+8.3ml/min/kg
(95.2£16.8%). 20956 W. 9.6:2.4mmol/L: p<0.05). Mean respiratory quotient exceeded 1.05 in both
groups (PCS: 1.11: CG: 1.26: p<0.05). Both groups started the CPET with similar O,HbMb-HHbMb levels
in the leg and arm. which decreased with incremental load (p<0.05). The minimum value for 02Hb-
Mb-HHbMD (arbitrary units) was reached at maximal exertion and was significantly lowerin the arm
for CG (PCS:-2.7+3.5; CG:-14.6+9.5: p<0.05) but similar for the leg (PCS: -4.9+5.8; CG: -8.9:6.8: p>0.05).
Conclusion: The ratio ofofoxy- and deoxygenated (myo-)hemoglobin shifts duringincremental exer-
cise due to insufficient oxygen supply and utilization in both active and nonactive muscles. Whereby
the decrease in the nonactive muscles may be explained by redistribution processes on the vascular

level. primarily regulated by the autonomic nervous system. Impaired ability to redistribute oxygen
may contribute to the observed reduced exercise capacity in patients with PCS.
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Auswirkungen eines sechsmonatigen multimodalen
Geratetrainings auf die funktionelle Leistungsfahigkeit
alterer Menschen mit und ohne Herzinsuffizienz

1. PRAVENTIVE SPORTMEDIZIN UND SPORTKARDIOLOGIE, Scfool of Medicine and Health, TUM
Universititsklinikum, Technische Universitdt Miinchen, Georg-Brauchle-Ring 56,
80992 Miinchen, Deutschland
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Hintergrund: Der altersbedingte Riickgang der funktionellen Leistungsfahigkeit st bei ilteren Menschen
mit Herzinsuffizienz besonders ausgeprigt. Aktuelle Leitlinien empfehlen korperliches Training, um die
funktionelle Leistungsfahigkeit zu verbessern. Unklar st inwieweit chronische Entziindungsprozesse. die
haufig mit Herzinsuffizienz und fortgeschrittenem Alter einhergehen, die Wirkung von Training beein-
flussen. Ziel dieser Subanalyse ist es. die Trainingseffekte auf die funktionelle Leistungsfihigkeit und auf
spezifische Entziindungsbiomarker bei dlteren Menschen mit und ohne Herzinsuffizienz zu untersuchen.
Methodik: In der cluster-randomisierten. kontrollierten bestform-Studie (NCT04207307) wurden iltere
Bewohnervon Seniorencinrichtungen untersucht. Die Effekte eines sechsmonatigen, progressiven, super-
vidierten Geritetrainings (2x/Woche a45-60 min) wurden bei Teilnehmern mitund ohne Herzinsuffizienz
analysiert. Die funktionelle Leistungsfihigkeit (Sechs-Minuten-Gehtest [sMWT]) und die Entziindungs-
biomarker (Galectin-3, Growth Differentiation Factor-15 [GDF-15], Interleukin-6 [IL-6]. Tumor Necrosis
Factor-alpha [ TNF-a]. soluble Suppression of Tumorigenicity2 [sST2]) wurdenvor und nach der Trainings-
intervention mittelslinearer gemischter Modelle ausgewertet.

Ergebnis: In diese Subanalyse wurden insgesamt 57 Teilnehmer eingeschlossen (@ Alter 84.4 + 6.7 Jahre,
80.7 % weiblich), darunter n=24 mit Herzinsuffizienz. Vor Beginn des Trainings wiesen die Teilnehmer mit
Herzinsuffizienzim Vergleich zu denen ohne Herzinsuffizienz eine ignifikant geringere 6MWT-Gehstrecke
(mittlere Differenz (MD):-71.3 m,95%-Konfidenzintervall (KI):-119.5 bis-23.2 m, p=0.004) sowie eine deut-
lichhohere Konzentrationvon GDF-15 auf (MD: 544.2 pg/mL, 95%-K1: 39,1 bis 10494 pg/mL. p=0.035). Nach
dem Trainingzeigte sich eine signifikante Zunahme der o MWT-Gehstrecke um 15.2m (95%-KI: 3.5 bis 27.0
m, p=0.0012) und eine signifikante Reduktion der TNF-a-Konzentration um-118.9 pg/mL (95%-KI:-205.8
bis -32.0 pg/mL. p=0.008) in beiden Gruppen. jedoch ohne signifikante Interaktion zwischen Gruppe und
Zeit. Fiir die weiteren Biomarker wurden keine signifikanten Verinderungen festgestellt.
Schlussfolgerung: Die funktionelle Leistungsfihigkeitist beiiilteren Menschen mit Herzinsuffizienz deut-
licheingeschriinkt. Ein sechsmonatiges. multimodales Geriitetraining verbesserte jedoch die funktionelle

Leistungsfihigkeit und senkte die TNF-a-Konzentration, unabhiingig von Herzinsuffizienz.
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Local dynamic stability in novice and experienced
runners

. BERN UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Background: In running, using single biomechanical indicators to monitor skill acquisition and
detect unsafe technique has been shown to be inadequate. A complex systems approach offers more
global performance and health metrics of the motor behaviour. For example. local dynamic stability
(LDS) of lower limb joints quantifies runners ability to flexibly adapt their running patterns as unfo-
reseen perturbations occur, allowing continuous locomotion and avoiding injuries. However, while
more LDS would be expected in experienced runners than in novices, this remains currently unknown.
Methods: Hence. this study investigated the difference in LDS of the lower extremities’ main joints
(ankle, knee. hip) between novice (n=18) and experienced (n=18) runners at different running speeds.

Participants ran on a treadmill at three different speeds: preferred running speed. 10% slower, and
10% faster. Each running condition lasted 10 minutes. Joint kinematics were recorded usingan optical
motion capture system with 16 cameras at asamplingrate of 200 Hz. LDS was expressed as the maxi-
mum Lyapunov exponent (LyEmax), which was calculated from joint kinematics. A two-way ANOVA
with repeated measures was used to study the effect of skill level and running speed. Significance
level of p<0.05 was chosen.

Results: The results showed that experienced runners have lower LyEmax values. indicating more
local dynamic stability. than novices. The effect of running speed was statistically significant only for
the hip joint. where higher running speeds resulted in more local dynamic stability in both groups.
Conclusion: Overall, the results support the emerging view that the complex systems approach can
provide valuable insight in the state of health and performance level of runners” motor behaviour.

The results also suggest that LDS should be improved as part of the running practice in novices. e.g.
through using non-linear pedagogical training methods. The same applies to the return-to-sport
phase inathletes rehabilitations.

NR. 148

Rifimayer, M, Bloch, W, Kretschmer, A°, Krombholz, §’, Thevis, M', Hohmann, C°,
Schénau, E°, GrofSe-Hohkamp, N°, Fischer, J°, Hanssen, R", Kambeitz, J, Javelle, F',
Lichtenstein, T°

Exercise Improves Kynurenine Pathway Imbalances in
Schizophrenia: Current Knowledge and Initial Insights from
the PsyLetics Project — An 8-Week Exercise Intervention
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Background: In schizophrenia. a burdensome psychiatric llness significantly impacting patients, caregivers,
and the healthcare system, exercise therapy has shown promise as an adjunct treatment. offering benefits such
asimproved quality of life, symptom management, and normalization of biological abnormalities. including
kynurenine pathwayalterations. This pathway. comprising neuroprotective and neurotoxic branches, is uniquely
dysregulatedinschizophrenia, potentially contributingtoits pathophysiology. This pilot clinical trial investigates
differences in kynurenine metabolites between schizophrenia patients and healthy controls and evaluates the
effects of two exercise modalities on kynurenine metabolism, symptoms. psychosocial functioning, and phy-
siological outcomes.

Method: Ten schizophrenia patients participated ina pilot randomized controlled trial under the PsyLetics pro-

jectat the University Hospital of Cologne. Ten matched controls were included for baseline comparison of blood
markers. Patients underwent either high-intensity training (HIT) or whole-bodyvibration three times weekly for
cight weeks. Assessments included clinician interviews, strength tests, body composition analyses, and fasting
blood samples to measure kynurenine metabolites and inflammatory markerslike C-reactive protein. Bayesian
t-tests and repeated measures ANOVA were employed to assess differences between patients and controls and
toevaluate intervention effects, respectively.

Results: At baseline, schizophrenia patients had lower picolinic acid and kynurenine levels than controls
(BF10=21.18 & 3.30. respectively): these normalized post-intervention. Both exercise groups improved symptoms
(BF10-165.70) and global- (BF10 and psychosocial- (BF10=227.96) functioningscores, with HIT showing
superior functional (global: BFincl=7.67, psychosocial: BFinc and physical strength (BFincl=36.71) outcomes.
Conclusion: Exercise promotes normalisation of picolinic acid and kynurenine levels in schizophrenia pati-
ents. Especially at high intensity. this is associated with improvement in symptoms. functional. psychosocial
and physical outcomes. Our results suggest that physical exercise is a potential tool for treatment, uncovering
disease mechanisms. and addressing kynurenine dysregulation, warranting further research, particularly on

7

this metabolic pathway in the brain.
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Acute exercise rewires natural killer cell metabolism
and increases cytotoxicity
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Background: Epidemiological studies suggest that exercise reduces the incidence and mortality
of numerous cancers. Infiltration of immune effector cells into tumor tissue is one of the proposed
mechanisms, but translational studies are scarce so far despite repeated reports of increased NK
cell eytotoxicity after acute exercise. Here, we investigate the impact of acute exercise on NK cell
metabolism and cytotoxicity.

Methods: In a randomized crossover study comparing high-intensity exercise (EX) with a passive
control condition, we applied PBMC-based cytotoxicity assays (cancer cell line K562) and asingle-cell
flow cytometry-based approach to profile NK cell metabolism. So far. 6 participants were recruited,

butwe will continue recruiting participants until the date of presentation. PBMCs were isolated before,
immediately after, and 1h after both interventions. Analyses of variance with Bonferroni-corrected
post-hoc tests were computed for all outcomes.

Results: Cytotoxicity against tumor cells was enhanced immediately after exercise at effector-to-tar-
getratios of I:1 (p=0.0014), 10:1 (p<0.0001). and 20:1 (p=<0.0001). This effect increased with higher
effector cell concentrations and was driven by an increase in NK cells post exercise (p<0.0001). NK
cell metabolism was marked by a decreased glucose dependence and an increased fatty acid & amino

acid oxidation capacity (p=0.037) 1h after exercise. A similar response was found for CD56dim cells
(p=0.039). which constitute a cytotoxic subpopulation of NK cells, but not CD56bright cells (p=0.09).
Conclusion: In line with previous investigations, our preliminary results show that acute exercise
increases the cytotoxicity against tumor cells. While this effect was mainly driven by an exercise-in-

ducedincrease in NK cell counts, the rewiring of NK cell and CD56dim cell metabolism also suggest
metabolic alterations which might support effector function. Our results highlight the potential of
exercise in anticancer immunity, opening promising research avenues on immunometabolic altera-
tions as underlying mechanism for reduced tumor growth.

Lopez Gomez, F', Engel, T, Mayer, F'

Sex-specific Injury Patterns in Adolescent Athletes: A
Retrospective Longitudinal Study

1. UNIVERSITY OF POTSDAM

Background: Adolescent athletes (AA) are prone to sports-related injuries. However. itis unknown
il prevalence is high at the beginning of a structured high-performance athletic career and if diffe-
rences between sexes can be shown. Therefore, this study aimed to evaluate sports-related injuries
among elite male and female AA within the first years of a structured high-performance training in
an elite school of sports.

Methods: In total, n=347 AA (agel2<0.5y, 181 males/165 females) out of 11 different types of sports
were included in this longitudinal retrospective study before entering an elite school of sports. Over-
use injuries and acute injuries (prevalence, type of injuries. injury structure, injury-location and the
difference between sexes) were documented within the first two following school years. Eighty-nine

AAhad tobe excluded due to dropping out of the sports school. Data were analyzed descriptively.
Results: After the follow-up of two years, 102 Injuries were documented in n=257 AA(39.6%, males
32.5% [n=42/129)], females 46.8% [n=60/128]). At least one injury was recorded in 31% of AA (n=80/257).
Overuse injuries were documented in 26.8% of AA(n=69/257, males 22.4% [n=29/129], females 31.2%
[n=40/128]). Most affected structures were tendons(40.5%). while the knee was the most frequent
location(3 .males 8.5%. females 10.9%.). Traumatic injuries (mostly affected bones(39.3%). while
the ankle was the most frequent location(30.3%).

Conclusion: AAsignificantly suffers from sport-related injuries during the initial phase of a structu-
redsports career where overuse injuries are dominant. Females are more prone o injuries than males,

with knees mostaffected by overuse and ankles by trauma. Ithas to be discussed if graded adaptation
toload prior to or within the first months after inclusion in a sports school should be emphasized in
customized sex-specific (early) prevention strategies.
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Schlosser, O', Oesterschlink, J', Reinecke, K, Reinsberger, C"

Die Effekte einer Laufintervention auf die
Ausdauerleistungsféahigkeit und die kognitive
Leistungsfahigkeit im Rahmen einer betrieblichen
Gesundheitsforderung

1. SPORTMEDIZINISCHES INSTITUT, Universitdt Paderborn

Einleitung: Korperliche Aktivititim Rahmen eines gezielten Gesundheitssportprogramms besitzt
zahlreiche positive Wirkungen aufHerz, Kreislauf, Atmung, Stoffwechsel sowie Nerven- und Hormon-
system. Auf8erdem kann im Rahmen der betrieblichen Gesundheitsforderung durch entsprechende
Maf8nahmen die Anzahlan krankheitsbedingten Fehltagen sowie eine Steigerung der Produktivitat
erzielt werden. Ein gezieltes und systematisches Lauftraining hat einen positiven Effekt auf die Aus-
dauerleistungsfahigkeit. Ziel dieser Arbeitist es zuuntersuchen. ob ein Ausdauertrainingim Rahmen
einer betrieblichen Gesundheitsforderungauch positive Effekte aufkognitive Dominen haben kann.
Methoden: Im Rahmen einer betrieblichen Gesundheitsforderung fithrten Mitarbeitende eines mit-

telstindischen Unternehmens eine zwolfwachige Interventionsstudie durch, die aus zwei wachentlich
supervidierten sowie einer nicht-supervidierten Laufeinheit bestand. Vor und nach der Intervention
wurde die Ausdauerleistungsfihigkeit mittels Laktatfeldstufentest erhoben (4 mmol Laktatschwelle).
AuBerdemwurde die kognitive Leistungsfihigkeit in den Domanen Reaktionsgeschwindigkeit, verba-
lesund visuelles Gedéchtnis, Exekutive Funktionen und Verarbeitungsgeschwindigkeit mit Hilfe eines
standardisierten, computerbasierten. neuropsychologischen Tests bestimmt. Die Ergebnisse wurden
nach Priifung der Daten auf Normalverteilung mittels t-Test fiir abhéingige Stichproben statistisch
gepriift und nach der Bonferroni-Methode fiir multiples Testen korrigiert.

Ergebnisse: 62 Mitarbeitende (Alter=36.4:10.85 Jahre, BMI= 25,83 + 3,39; m=52; w=10) konnten in
die Analyse der 4mmol-Schwelle, 88 (Alter= 37.7 + 11.42 Jahre, BMI= 26,03 + 3.55: m=71: w=17) in die
Analyse der kognitiven Leistungsfihigkeit eingeschlossen werden. Die Verinderung von pre zu post

zeigt nach Bonferroni-Korrektur sowohl eine signifikante Verbesserung der 4mmol-Schwelle von
2.72m/s auf 2.94m/s (t=-3.750; p<.001: d=46: n=62) als auch des Scores der Verarbeitungsgeschwin-
digkeit von 56,17 auf 61.88 (t=-5.509: p<.001; d=7.49: n=88).

Schlussfolgerung: Die Studie zeigt. dass eine Laufintervention als betriebliche Gesundheitsforde-
rungnicht nur die Ausdauerleistungsfahigkeit. sondern auch eine kognitive Doméne positiv beeinflus-

senkann. Inwieweit sich die verbesserte Verarbeitungsgeschwindigkeit und verbesserte Ausdauerleis-
tungsfihigkeit auf die Leistungsfihigkeit im Berufauswirkt muss im Weiteren untersucht werden.

Raja, A, Joost, T', Stoll, J', Mayer, F', Engel, T"

Correlation of trunk strength and postural control in
adolescent athletes: a cross-sectional study

1. UNIVERSITY OF POTSDAM

Background: Trunk strength (TS) and postural control (PC) are key to neuromuscular (load) control
and therefore considered crucial for injury prevention in athletic populations. However, the relations-
hip between both factors remains unclear, especially in adolescent athletes. Thus, this study explores
the association between TS and PC, influenced by trainingage (TA) in adolescent athletes
Methods: In a cross-sectional investigation, 55 adolescent athletes (handball:18, soccer:
males:20/80%; 11.5:0.5years; 156+8.5cm: 44.5+8.4kg) underwent anisokinetic TS protocol

sfemales/
55" ROM,
30%s. peak force normalized to bodyweight [Nm/kg]) in concentric and eccentric flexion/extension
(CON-flex/ext; ECC-flex/ext) and a PC task (force plate; 1000Hz; 30s durations: center of pressure
path normalized to body height [cm/cm]) in unipedal (UPS) and bipedal (BPS) stance. TA (years) was
assessed via questionnaire. Data was analyzed by Spearman's rank correlation (r. p=0.05) to test asso-
ciation between TS and PC and simplelinear regression (R, p=0.05) Lo examine relationships with TA.
Results: TS ranged for CON-flex/CON-Ext from 0.79 to 2.13/1.40 to 3.62 Nm/kg. for ECC-flex/Ext
from 1.62 t04.22/1.08 to 2.47. PC ranged for UPS from 0.56 to 1.72 cm/cm, for BPS from 0.19 to 0.59c¢m/
cm. TA ranged from 3 to 9 years. Non-significant associations were found between TS and PC (UPS:
. TECC-flex=0.018, rECC-ext : BPS: rCON-flex=0.099. rCON-
iC -0.002: for all p>0.05). Regression analysis demonstrated non-si-
nlhcdmpreduu\emiluen(eol TAonTS (R2CON-flex=0.004, R2CON-ext=0.004, R2ECC-Flex=0.016.
R2ECC-ext=0.011 for all p>0.05) and PC (R2UPS=0.003. R2BPS=0.000. p>0.05).
Conclusion: The study found no associations between TS, PC. or TA in adolescent handball and so-
ccer players. indicating these factors may function independently. Since both factors are critical for
injury prevention, trai

ng programs should focus on developing them according to individual skill
levels. Additionally. training age appears nonessential for tailoring individual training adjustments.
However, further research is needed to validate these findings for broader applicability.
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Einfluss von Schmerzintensitat, Alter, Geschlecht
und BMI auf das lumbale BewegungsausmaR

bei Riickenschmerzen: Ergebnisse einer
Querschnittsanalyse

. UNIVERSITAT POTSDAM
. GOETHE UNIVERSITY FRANKFURT

oo

HINTERGRUND: Riickenschmerzen sind mit weitreichenden Verinderungen des Bewegungsverhalten
assoziiert. Kontrovers diskutiert wird dabei, welche Faktoren diese Veréinderungen bedingen. Ziel der
vorliegenden Analyseist es. den Einfluss unterschiedlicher Faktoren auf daslumbale Bewegungsaus-
maf$ wiihrend Rumpf-Flexion, Lateralflexion und Rotation zu bestimmen.

METHODE: In ciner Querschnittsanalyse wurde bei N=1278 Proband*innen mit Riickenschmer-

zen (56% weiblich, 41+14Jahre. 1.73:0.09m, 7415kg, chronische Schmerzintensitit 35:18 von 100
Punkten) das lumbale Bewegungsausmaf$ (RoM [*]) in Flexion, Lateralflexion und Rotation (jeweils
Gesamt-RoM aus rechts und links). sowie deren Seiten-Symmetrie (Lateralflexion und Rotation;
Symmetrie-Index [% Abweichung]) mittels eines Inertialsensoren-Systems (Sensoren 2x L3-Level,
2x Darmbeinstachel) ermittelt. Erfasst wurden zusitzlich der Chronifizierungsgrad (.Graded Chronic
Pain Scale”) via Korff-Grade [0-1V], die chronische Schmerzintensitit [CSI 0-100]) sowie die aktuelle
Schmerzintensitat (NRS [0-10]). Via multipler Regressionsanalyse (alpha= 0.05) mit den Faktoren
Alter [Jahren], Geschlecht [mannlich/weiblich]. BMI [kg*m-1]. chronischer Schmerz (Korff-Grade.
sowie CSI differenziert nach <30/>30), und akuter Schmerz (NRS differenziert nach <3/>3 Punkten)
wurden mogliche Einflussgrofien auf das Bewegungsverhalten untersucht.

ERGEBNISSE: In der Flexion wurde im Mittel eine RoM von 51:17° erreicht. Mit einem kumulierten
adjustierten R*=0,08 sind Alter (B=0.32°), BMI (B=0.63") und Korff Grade (B=-3,05") EinflussgrofSen. In
der Lateralflexion zeigte sich eine RoM von 25+9° mit den Pradiktoren (adjustiertes R*=0,16; p<0.001)
Alter (B=0.19°). weibliches Geschlecht (B=-3.6"). BMI (B=0.19°) und CSI>30 (B=1.76"). Die zugehorige
Symmetrie-Abweichunglag bei 2016% mit signifikanten Einfliissen (adjustiertes R*=0.03: p<0.001)
fiir Alter (B=0,17%) und weiblichem Geschlecht (B=2,5%). In der Rotation wurden eine RoM von 3011°
erreicht und es resultierten signifikante Effekte (adjustiertes R*=0,03: p<0,001) fiir BMI (B=0.30°),
und NRS=3 (B=-2.34°). Die zugehérige Symmetrie-Abweichung lag bei 20£17%. ohne signifikanten
Gesamteffekt (adjustiertes R*=0.01; p=0.096).

SCHLUSSFOLGERUNG: Es zeigen sich signifikante. jedoch wenig trennscharfe und vom Ausmafy
klinisch nichtrelevante Zusammenhinge zwischen Bewegungsausmafl und ausgewihlten Faktoren.
Folglich erscheint auchin der Behandlung von Riickenschmerzen eine Fokussierung auf das lumbale
Bewegungsausmaf, in der vorliegenden Population, nicht angezeigt.

Poureghbali, §', Engel, T', Raja, A’, Grusdat, N', Sonnenburg, D', Mayer, F'

Body Composition Analysis Methods in Adolescent
Athletes: A Systematic Review

1. UNIVERSITY OF POTSDAM

Body composition analysis in adolescent athletes is crucial for assessing body fat and fat-free
mass. However. inaccuracies in measurements can compromise results, and no universally accepted
method currently exists. Techniques are often chosen for convenience but without awareness of their
limitations. Additionally. there is alack of reliable reference methods to evaluate the accuracy of field
measurement techniques. This review explores commonly used methods. providing evidence-based
recommendations supported by their reliability and validity.

The review followed PRISMA guidelines to ensure transparency and consistency. A systematic search
was conducted in PubMed and Scopus for studies published in English from 2010 onward. using PICO
criteriaand terms related to adolescent athletes and body composition techniques (bioelectrical im-
pedance analysis (BIA), dual-energy X-ray absorptiometry (DXA). air displacement plethysmography
(ADP). skinfold thickness measurements). Data were extracted on publication details, study methods.
participant demographics, equipment, and outcome results.

After screening 4408 records, a total of 31 studies met the eligibility criteria for final analysis.
The included studies focused on healthy adolescent athletes (<18 years) and assessed fat mass. fat-free
mass, or other body composition components (cross-sectional and longitudinal designs).

While DXA, a three-compartment indirect method. is often regarded as the criterion standard—
particularly forvalidatingequations in BIA and skinfold measurements—its assumptions regarding
tissue density and confounding factors limit its precision. especially in estimating fat mass and lean
soft tissue. Moreover, recent calculation formulas validated for adolescents are rare and often inade-

quate forathletes. Air displacement plethysmography and hydrostatic weighing. two-compartment
and indirect methods, have limitations, particularly in athletes with extreme body mass or atypical
fat distribution.

In summary, two- and three-compartment models lack reliability in adolescent athletes, making
four-compartment models preferable. Field methods like BIA and skinfolds require further validation
due to the lack of reliable reference methods in this specific population.
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Siemers, P', Schaffarczyk, M?, Gronwald, T

Vergleich von experimentellen und berechneten
anaeroben Schwellenkonzepten bei Triathleten und
Radfahrern

1. INSTITUTE OF INTERDISCIPLINARY EXERCISE SCIENCE AND SPORTS MEDICINE, MSH Medical School
Hamburg
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG
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Studien haben das Potenzial des berechneten maximalen Laktat-Steady-State (cMLSS) als
praktische und zeitsparende Methode zur Bestimmung des MLSS aufgezeigt. Ziel dieser Studie war
es. herkommliche Methoden zur Bestimmung der anaeroben Schwelle (AnT) mit dem ¢cMLSS zu
vergleichen, umihr Potenzial fiir die Bestimmung der physiologischen Schwelle weiter zu bewerten.
Fiinfzehn Triathleten und Radfahrer fiihrten cinen isokinetischen Sprintvon 15 Sekunden durch,
um die maximale glykolytische Rate (vLaMAX) zu bestimmen, gefolgt von einem inkrementellen Test,
um die maximale Sauerstoffaufnahme (VO2MAX) und die zweite ventilatorische Schwelle (VT2)
zu ermitteln. Die Berechnung des cMLSS erfolgte anhand von VO2MAX und vLaMAX. Der Rever-
se-Lactate-Threshold-Test (RLT) wurde an einem separaten Tag durchgefiihrt. und das Protokoll
(Vorbereitungsphase, eine Phase bei geschitzten 105% der MLSS und einem senkenden Segment)
wurde von kapillaren Blutlaktatproben begleitet. Die Leistung bei experimentellen AnTs (VT2 RLT)
und eMLSS wurde mit statistischen Methoden zur Bewertung der Ubereinstimmung verglichen.
Die Wattleistung fiir RLT, cMLSS und VT2 wurde mit 236+34W, 229+ 38W und 25036 W ermittelt.
Die Intra-Klassen-Korrelation und die Bland-Altman-Analyse fiir RLT und ¢cMLSS ergaben einen
ICCs.4-Wert von 0.806 und eine mittlere Differenz von 7+22W (mittlerer absoluter Fehler, MAE: 19W,
Grenzen der Ubereinstimmung, LoA:51 bis-37W), wobei kein signifikanter Unterschied zwischen den
beiden Verfahren bestand (p=0.268. d=0.310). Im Vergleich von V12 und cMLSS konnte ein ICCs., von
0,699 mit einer mittleren Differenzvon 21:29W (MAE: 27W. LoA: 77 bis -35W). sowie ein signifikanter
Unterschied ermittelt werden (p=0.012. d=0.740).

Die Ergebnisse stimmen mit bestehenden Vergleichen von AnT-Konzepten iiberein und zeigen
ebenfalls individuelle Unterschiede. Die beobachteten Abweichungen kénnten vom methodischen

Vorgehen hervorgerufen werden, sind aber wahrscheinlich auf unterschiedliche zugrundeliegende
physiologische Mechanismen zuriickzufiihren (abweichende zeitliche Reaktion des respiratorischen
und metabolischen Subsystems). Das cMLSS enthélt mehr Informationen iiber die Interaktion von
Ausdauerleistungsdeterminanten (VO2MAX, vLaMAX) und kénnte mit minimalem Mehraufwand
innureiner Testungzielgerichtetere Trainingsempfehlungen (hochintensives oder niedrigintensives
Training) geben.

Sonnenburg, D', Engel, T%, Stoll, F, Manski, P°, Mayer, F*

Erndhrungsprofil von Nachwuchsathlet*innen im Land
Brandenbur

1. UNIVERSITAT POTSDAM, Hochschulambulanz
. UNIVERSITAT POTSDAM

N

Hintergrund: Eine sportgerechte Ernihrungist zentral fiir die Gesundheit sowie Trainingsadaptation
und-regenerationim Leistungssport. Aufgrund hoher Belastungsintensititen und -umfinge haben Ath-
let“innen ein erhohtes Risiko fiir eine defizitire Energie- Fliissigkeits- und Nahrstoffversorgung. Fiir deut-
scheNachwuchsathlet"innen existieren bisher kaum Informationen zum Ernahrungsstatus. Ziel dieser
Studie ist die Evaluation eines Erndhrungsprofils von Nachwuchsathlet*innen im Land Brandenburg,
Methode: Bei 643 Nachwuchsathlet*innen (350m/293w, 15:1 Jahre, 17210 cm, 6112 kg) aus 20 Sport-
arten der Eliteschulen des Sports in Brandenburg wurden mittels 5-Tages-Verzehrsschitzprotokollen
dasErnahrungsverhalten und Ziele des Gewichtsmanagements (Gewicht halten/zunehmen/abnehmen)

erfasst. Die Aufnahme von Nahrungsenergie [keal /Tag]. Fliissigkeit [ml/kg/ Tag]. Kohlenhydraten, Pro-
teinenund Fetten [g/kg/ Tag: Prozent Energiezufuhr (E%)] wurden mittels Erndhrungsanalysesoftware
evaluiert. Der Gesamtenergieumsatz (GEU) wurdeals Produktaus Ruheniichternumsatz (RNU) nach
Harris&Benedikt und einem PAL-Wert (physical activity level) =1.8 berechnet. Deskriptive Daten sind
als Mittelwert:Standardabweichung dargestellt. Geschlechtsspezifische Unterschiede wurden mittels
Student’s t-test, Unterschiede zwischen Sportarten mittels einfaktorieller ANOVA (a=0.05) mit Dun-
nett-Test (Fiir die Nettoenergiebilanz: Gesamtmittelwert aller Sportarten als Kontrollgruppe, fiir die
E%-Aufnahme aus Makronéhrstoffen: Sporternahrungsempfehlungen) untersucht.

Ergebnisse: Alle Nachwuchsathlet*innen nahmen 2515:918 kcal/ Tag Nahrungsenergie (Energie-
verbrauch: 2874+411 keal/Tag), 2455+ 1174 ml/Tag Fliissigkeit (40.6+17.9 ml/kg/Tag). 5.2+1.9 g/kg/
Tag Kohlenhydrate (52.3+7.5 E%), 1.6+0.6 g/kg/Tag Proteine (15.9+3.4 E%) sowie 1.5+0.6 g/kg/Tag
Fette (33.2+7.1 E%) auf. 63% der Nachwuchsathlet“innen wollten Thr Korpergewicht beibehalten, 15%
eine Gewichtsreduktion und 21% Gewichtszunahme erzielen. Es gab keine geschlechterspezifischen
Gruppenunterschiede bei der Nettoenergiebilanz. aber bei der E%-Aufnahme verzehrten die Jungs
1.2:0.2 E% mehr Proteine. Im Sportartenvergleich zeigten sich Unterschiede bei der Nettoenenergiebi-
lanzim Kanurennsport (Kalorieniiberschuss: +881 keal/Tag: p<0.01) und injeweils 13 Sportarten ein
Aufnahmedefizit fiir Kohlenhydrate (-11)-(-5) E%: p<0,01) bzw. -iiberschuss fiir Fette (7-15 E%: p<0.01).
Schlussfolgerung: Bzgl. der Nahrungsenergieversorgungist der Erniihrungsstatus der Nachwuch-
sathlet“innen bedarfsgerecht. Trainingsgruppen bzw. individuelle Sportler*innen mit Versorgungsde-
fiziten/-iiberschiissen bei der Fliissigkeiten- und Makronihrstoffaufnahme gilt es fiir mogliche Folgen
wie einer erhohten Infektanfilligkeit bei Kohlenhydratmangel oder verringerten Ausdauerfihigkeit
mit Krampfneigungen bei Hypohydratation zu sensibilisieren.
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Exploring Approaches to Reporting Overuse Injuries in
Ice Speed Skating: A Qualitative Study

DEPARTMENT OF NEUROMOTOR BEHAVIOR AND EXERCISE, Institute of Sport and Exercise
Sciences, University of Miinster, Miinster, Germany

. AMSTERDAM COLLABORATION ON HEALTH & SAFETY IN SPORTS
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Background: Overuse injuries are asignificant concerninlong-track ice speed skating, with anaver-
age weekly prevalence of approximately 15%. Despite experiencing early injury symptoms, athletes
often continue training, potentially exacerbating the risk. Effective load measurement could help
prevent these injuries, butit requires clear and consistent symptomreporting from skaters. Therefore,
the current study explored how speed skaters report symptoms during training.

Methods: This qualitative study utilised semi-structured interviews with 12 German Speed Skating
Federation participants, comprising eight skaters and four coaches. The data were analysed using
thematic analysis.

Results: Three main themes emerged. (1) Balancing trainingload - participants described "pushing
their physical limits”as the key mindset in speed skating training, with skaters emphasising the chal-
lenge of recognising their limits for effective load management. Trainingload. the unnatural” skating
position and specific training types were considered key factors in physical overload. (2) Understan-
dingpainand injury - participants defined injuries as training-related physical complaints affecting
subsequent sessions, with pain as the primary symptom. In turn, pain was viewed as a normal and
manageable aspect of training, compared to past injury experiences, to differentiate normal from
serious pain. (3) Reacting to Pain and Injury - experienced skaters emphasised the importance of
addressingsymptoms earlyand proactively. highlighting the role of self-regulation. Interviewees also

identified factors contributing to a more reserved approach to symptom reporting, such as coping
behaviours, personal ambitions, and fear of performance decline.

Conclusion: This study identified speed skaters nuanced approaches to symptom reporting of overu-
seinjuries. It highlights the importance of understanding the factors influencing reporting behaviour.
Addressing concerns about how pain is perceived. and fostering a culture of open communication,
could aid consistent symptom reporting. facilitating effective training load management and con-
tributing to injury prevention.

Schulz, J', van den Bongard, F', Reinsberger, C'

Pravalenz von sport-induzierten epileptischen Anfallen
- Ein systematisches Review

1. UNIVERSITAT PADERBORN, Department Sport und Gesundheit, Sportmedizinisches Institut

> Hintergrund: Obwohl der Nutzen von Sport in Bezug auf eine hohere Lebensqualitat und der allge-
meinen Krankheitspravention in der Literatur hoher eingeschitzt wird als das Risiko fiir Menschen
mit Epilepsien beim Sport, sind immer noch viele Patientinnen und Patienten aufgrund von Ver-
unsicherung weniger aktiv als die gesunde Normalbevolkerung. In diesem systematischen Review
wird untersucht, wie

aufigsport-induzierte epileptische Anfalle in der Literatur beschrieben sind.
> Methode: Durch eine systematische Literaturrecherche in den Datenbanken Pubmed und Web of
Sience wurden 715 Studien identifiziert. Diese Studien wurden in einer CITAVI-Literaturdatenbank
gesammelt und anhand des PRISMA 2020-Flow-Diagramms und der zuvor definierten Ein- und Aus-
schlusskriterien selektiert. Die eingeschlossenen Studien wurden in Evidenzklassen eingestuft und
nachihrer methodischen Qualitit mit Ausnahme der Case Reports mit dem Risk of Bias Tool 2, dem
Risk Of Bias In Non-randomized Studies — of Intervention Version 2 und dem Strobe-Tool bewertet. Die
Priivalenz sport-induzierter Anfille (%) wurde ermittelt. indem ein gewichteter Mittelwert, welcher
die jeweilige Probandenanzahl der Studien beriicksichtigt. berechnet wurde.

Ergebnisse: Nach dem Selektieren konnten 32 Studien mit 4989 Epilepsiepatientinnen und Epilep-
siepatienten in dieses Review eingeschlossen werden. Von den 4989 Menschen mit Epilepsien haben
419(8.4 %) Menschen schonmal einen Anfall bei kirperlicher Aktivitat erlebt. In den Interviewstudien
haben 52von 212(24.2%).in den Fragebogenstudien 323 von 3693 (8.9 %). in den retrospektiven Studien
19von 545 ).inden Interventionsstudien 24 von 345 (7,0 %) und in den Provokationsstudien 1 von
194(0.5 %) Menschen mit Epilepsien schonmal einen sport-induzierten Anfall erlebt. Die methodische
Qualitiit der Studien reicht von gering bis exzellent.

Schlussfolgerung: Die Privalenz von sport-induzierten epileptischen Anféllen unterscheidet sich je
nach Studientyp und warin den Interviewstudien deutlich hoher alsin den anderen Studientypen. In
Zukunft bedarf es randomisierter kontrollierter Interventionsstudien mit ¢

oferen Probandenkol-
lektiven, um den Patientinnen und Patienten mehr Sicherheit geben zu kénnen.
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Alfuth, M', Liffler, S'

Cross-Education-Effekt durch unilaterales
Krafttraining der Ellenbogenmuskulatur: Ein Scoping
Review

1. HOCHSCHULE NIEDERRHEIN

Hintergrund: Eswurde beobachtet. dass bei gesunden Menschen unilaterales Krafttraining der unteren
und oberen Extremititin Abhéngigkeit unterschiedlicher Trainingsformen zu einem zusammenge|
ten Cross-Education-Effekt auf der nicht-trainierten Seite von 8,2 % (isometrisches Training) bis
(exzentrisches Training) fithren kann. Inder Literatur finden sich zunehmend Studien zum Cross-Educa-
tion-Effekt durch unilaterales Krafttraining der Ellenbogenmuskulatur, die jedoch unterschiedliche
Designs mit wenigen randomisierten kontrollierten Studien aufweisen. Die Erkenntnisse konnen sowohl
fiir die Préivention von Verletzungen als auch fiir die Rehabilitation nach Verletzungen und Operationen
der oberen Extremititen von Bedeutungsein. Ziel dieses Scoping Reviews war es, die vorhandenen For-
schungsergebnisse zum Cross-Education-Effekt durch unilaterales Krafttraining der Ellenbogenmus-
kulatur zusammenzufassen und Empfehlungen fiir zukiinftige Forschungsarbeiten zu geben.
Methode: Die Datenbanken Medline (PubMed). CINAHL, Web of Science und Cochrane Library wurden
nach Studien in englischer und deutscher Sprache durchsucht. in denen der Cross-Education-Effekt
durch unilaterales Krafttraining der Ellenbogenmuskulatur bei gesunden erwachsenen Probanden
untersuchtwurde. Die Ergebnisse der eingeschlossenen Studien wurden unter Verwendung der Preferred
Reportingltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)
Checkliste und des Joanna Briggs Institute (JBI) Manual for Evidence Synthesis, das mit PRISMA-ScR
iibereinstimmt, berichtet.

Ergebnis: In allen 8 eingeschlossenen Studien fiihrte eine hohe Trainingsintensitit (= 70 % des Ein-
wiederholungsmaximums) zu einer Steigerung des Cross-Education-Effekts. Es konnten signifikante
Transfereffekte durch Krafttrainingsprogramme im kontralateralen Ellenbogenbeuger nachgewiesen
werden. Alle Studien verwendeten als Ergebnismessung mindestens die maximale willkiirliche isome-
trische Kontraktion. Die Vergleichbarkeit der Studien war aufgrund divergierender Trainingsausfiih-
rungen, wie z.B. Ellenbogenstreckung bei unilateralem Krafttraining, eingeschrinkt. Dies fithrte u.a.
zuInkompatibilititen bei der Bestimmung der Parameter zur Wirkungssteigerung.
Schlussfolgerung: Obwohl das unilaterale Krafttraining der Ellenbogenmuskulatur insgesamt zu
einem nachweisbaren Cross-Education-Effekt fiihrte, sollte in zukiinftigen randomisierten kontrol-
lierten Studien eine Vereinheitlichung der Bestimmung des Cross-Education-Effekts nach bestehenden
Empfehlungen sowie eine Standardisierung der Trainingsparameter angestrebt werden.

Cierpka, T', Poekel, C', Beyer, §', Loedding, P', Radziwolek, L', Kerling, A', Haufe, §',
Tegtbur, U', Busse, M"

fass-

Fritherkennung und Trainingstherapie der
Herzinsuffizienz

1. KLINIK FUR REHABILITATION UND SPORTMEDIZIN, Medizinische Hochschule Hannover

Hintergrund: Die Innovationsfonds Studie HITS (Herzinsuffizienz (HI), Individuelle Therapie,
Telemonitoring und Selbstmanagement) wurde zur verbesserten Versorgung von HI-PatientInnen
konzipiert. Die zum Screening-Zeitpunkt erhobenen Daten wurden mit denen einer herzgesunden
Kohorte verglichen.

Methode: Von 1789 gescreenten PatientInnen mit HI-Symptomen oder bereits diagnostizierter HI
wurden 696 PatientInnen eingeschlossen. 285 PatientInnen wurden in die NYHA-I-Kohorte klassi-
fiziert. 411 in NYHA-II/IIL Alters- und geschlechtsvergleichbare 145 herzgesunde Personen waren
Kontrollgruppe (KG). Bei allen Gruppen wurden neben der Erhebungklinischer Daten Leistungstests
durchgefiihrt.

Ergebnis: Die NTproBNP-Werte waren in der NYHA-I-Kohorte (295 + 297 ng/1) signifikant niedriger
alsin der NYHA-II/III-Kohorte (501 + 720: p < 0.01). NYHA-L NYHA-II/IIT sowie KG unterschieden
sich nicht signifikant im Geschlecht. im Alter (66,0 + 10.9: 68.6 + 10.4: 66.8 + 6.4 Jahre) und im BMI
(27.0 £ 4.7 kg/m*; 28.8 + 5.9 kg/m" 27.1 + 4.2 kg/m®). Die Maximalleistung war in NYHA-I1/I11 (102 +
35 Watt) niedriger als in NYHA-T (131 + 40 Watt. p < 0.01) beziechungsweise in KG (135 + 38 Watt, p <
0.01). Die Sollleistung betrug in NYHA-I, NYHA-II/IIL in KG 78% + 2: % + 25% beziehungsweise
103% + 25%. Im Vergleich zu NYHA-I/IIT (4.57 + 1.56 mmol/l) war das maximale Laktat in NYHA-I
und KG héher (541 + 1.96 mmol/1. p < 0.01: 7,52 + 1.98mmol/1, p < 0.04). Die FEV1 war in NYHA-TI/III
geringer (2,59 + 0,74 NYHA-12.88 + 0711 p < 0.01: KG 2.70 + 0.791. p<0.05).

Schlussfolgerung: NYHA-Tund KG unterscheiden sich nicht hinsichtlich der funktionell gemesse-
nen GrofSen. trotz der pathologischen NTproBNP-Werte und Echokardiographie der NYHA-Kohor-
te. Dagegen sind die NYHA-TI/II deutlich limitierter. Die individuellen Trainingsempfehlungen fiir
NYHA-I-PatientInnen sollten sich daher deutlich von denen mit NYHA-II/IIT unterscheiden.
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Weike, N', Reeschke, R, Reinsberger, C'

Vestibulo-okulare Funktion, neurokognitive Funktion
und Gleichgewicht bei Sportlerinnen und Sportlern —
Einfluss von Alter, Geschlecht und Trainingsumfang

1. SPORTMEDIZINISCHES INSTITUT, Department Sport und Gesundheit, Fakultdt fiir
Naturwissenschaften, Universitit Paderborn

Hintergrund: Baselineuntersuchungen konnen bei Diagnostik und Management von sportassoziierter
Concussion unterstiitzen und beinhalten hiufig Testungen der vestibulo-okuliren. neurokognitiven und

Gleichgewichtsfunktion. Ziel dieser Studie war es, den Einfluss von Alter, Geschlecht und Trainingsumfang

aufdie genannten Parameter bei Sportlerinnen und Sportlern zu untersuchen.

Methode: Im Rahmenvon Concussion Baselineuntersuchungen wurde dervestibulo-okulire Reflex (VOR-
gain) mittels Video-Kopfimpulstest. die dynamische Sehschirfe (DVA-Loss). die neurokognitive Leistung
(Erinnerungsvermagen, psychomotorische Geschwindigkeit, Reaktionsgeschwindigkeit. komplexe
Aufmerksamkeit. kognitive Flexibilitit, Verarbeitungsgeschwindigkeit) mittels einer standardisierten
computerbasierten Testbatterie und das Gleichgewicht (Pendelgeschwindigkeit) durch den Stabili-
ty-Evaluation-Test untersucht. Unterschiede zwischen Mannern und Frauen und zwischen Athlet“innen

mit geringerem oder hoherem Trainingsumfang (<6 oder >6 Trainingsstunden pro Woche) wurden mittels
unabhiingiger t-Tests oder Mann-Whitney-U-Tests berechnet. Vergleiche zwischen Altersgruppen (9-13,
14-18.19-24, 225 Jahre) wurden mittels ANOVA oder Kruskal-Wallis-Test durchgefiihrt. Zur Ermittlung
des Einflusses von Alter, Geschlecht und Trainingsstunden auf die untersuchten Funktionen wurden
multiple lineare Regressionsanalysen durchgefiihrt. Um fiir multiples Testen zu korrigieren, wurde eine

Bonferroni-Korrektur angewandt.

Ergebnis: Daten von 602 Sportler*innen (m=448, w=154) zwischen 9 und 47 Jahren (20,2:5.7 Jahre) aller
Sportarten und Leistungsniveaus wurden ausgewertet. Die Unterschiedstestungen zeigten Altersunter-
schiede in allen Testparametern (p<0.011, n2=0,018-0.408) und Geschlechtsunterschiede mit geringerer
Pendelgeschwindigkeit bei Mannern (p=0.021. =0.124). Sportler“innen mit hoherem Trainingsumfang
zeigten hoheren VOR-gain (p<0.007.1=0.169-0,206). schnellere Reaktionsgeschwindigkeit (p=0.045, r=0. 223)
und geringere Pendelgeschwindigkeit (p<0.001.r=0.321). In der Regressionsanalyse zeigte sich Alter
nifikanter Pradiktor fiir alle Testparameter aufSer Erinnerungsvermogen (p<0.039. 8=-0.551-0.587). Weib-
liches Geschlechtwar ein Pradiktor fiirhoheren VOR-gain in lateraler Ebene (p=0.031.8=0.142) und héhere
Pendelgeschwindigkeit (p=0.044.8=0.157). wihrend die Trainingsstunden keinen Parameter vorhersagten.
Schlussfolgerung: Dic Leistungeninvestibulo-okuliren, neurokognitiven und Gleichgewichtstestungen
unterscheiden sich zwischen verschiedenen Altersgruppen und zum Teil nach Geschlecht und Trainingsum-
fang. Die Ergebnisse unterstreichen die Bedeutung dieser Einflussfaktoren bei der Interpretation von Tes-
tergebnissen und die Relevanz der Erhebungindividueller Baselinedaten fiir das Concussion Management.

Henze, A", Matits, L', Degenhardt, H*, Bierke, §°, Fehske, K°, Schulz, ', Kirsten, J'

Athlete monitoring in handball: a survey of current
trends

—

. SPORTS AND REHABILITATION MEDICINE, University Hospital Ulm
DEPARTMENT OF SPORTS ORTHOPAEDICS
DEPARTMENT OF ORTHOPAEDIC AND TRAUMA SURGERY

w o

Background: Athlete monitoring is gaining increasing attention in professional team sports. This
study aimed to describe current monitoring methods in professional team handball. including any
potential gender differences.

Methods: 104 women's and men’s handball teams playing in the first two national leagues in Ger-
many and Switzerland were invited via email to participate in an anonymous online survey between
01/05/2024 and 31/08/2024. The questionnaire used for this cross-sectional study was developed by an
interdisciplinary team of sports science, sports medicine, and psychology professionals and consisted
of amaximum of 28 questions. The Mann-Whitney U test was employed to test for gender effects on
the amount of athlete monitoring in its different sub-areas (acute and overuse injuries and other
sports-related health problems; external load and internal load: fatigue and recovery, well-being,

and readiness to train/compete).

Results: The minimum response rate was 34.6% (19 men's teams, 17 women's teams). Injuries and other
sports-related health problems are systematically recorded in 75% of the teams surveyed. Of these,
63% conduct further athlete monitoring. typically utilizing an athlete monitoring system (AMS) with
commercial software (87.5%) and a weekly workingtime of six to twelve hours for data collection, data
processing, analysis. and graphical visualization. These AMSs typically contain player tracking with
alocal positioning system and/or inertial measurement units, the Session-RPE (rating of perceived
exertion)-method for load monitoring. and customized athlete self-reported measures to assess well-
being. With the exception of well-beingassessment. male teams engaged in significantlymore athlete
monitoringin all other areas, with gender having a medium effect.

Conclusions: Our findings indicate thata substantial proportion of professional handball teams use
comprehensive AMS to prevent injuries and other sports-related health problems and to maintain
athletic performance. This underscores the growing field of data-driven approaches to support deci-
sion-makingin load and recovery management.
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Weike, L', Jakobsmeyer, R', Gala, F*, Dautzenberg, L, Reinsberger, C'

Effekte eines kognitiv-motorischen Trainings auf
Gleichgewicht und neurokognitive Funktionen bei
gesunden Erwachsenen

. SPORTMEDIZINISCHES INSTITUT, Department Sport und Gesundheit, Fakultit fiir
Naturwissenschaften, Universitit Paderborn

DEPARTMENT OF PSYCHOLOGY

HEERO SPORTS GMBH

@~

Hintergrund:Kognitiv-motorisches Training (KMT) findet in der Prévention und Therapie von neurologischen
Erkrankungen sowieim (Leistungs-)Sportvermehrt Anwendung. Dabei kinnen verschiedene motorische (z.B.
Schnelligkeit. Gleichgewicht) und kognitive Funktionen (z.B. Reaktionsgeschwindigkeit, Erinnerungsver-
magen) gezielt miteinander kombiniert werden. Ziel dieser Proof-of-Concept Studie war es. die Effekte eines
sechswachigen KMT mit einem computerbasierten, interaktiven Trainingsgeréit auf Gleichgewichtsleistungen
und neurokognitive Funktionen bei gesunden Erwachsenen zu untersuchen.

Methode: Die Studie wurdeals randomisierte Crossover-Studie durchgefiihrt. Junge gesunde Erwachsene wur-
deninzwei Sequenzgruppen (Intervention-Kontrolle: Kontrolle-Intervention) randomisiert. In der sechswochi-
gen Interventionsphase absolvierten die Teilnehmenden ein KMT (2x30 Minuten pro Woche), wihrend in der
Kontrollphase kein Training durchgefithrt wurde. Fiir das Training wurde ein Kamerasystem genutzt (AIRIS:
HEERO Sports GmbH. Biiren, Deutschland). das unter Anwendungvon kiinstlicher Intelligenz Bewegungser-
kennungund damit ein interaktives Training ermoglicht. Neurokognitive Funktionen wurden mittels einer
standardisierten computerbasierten Testbatterie getestet (CNS Vital Signs). Gleichgewicht wurde durch den
Stability-Evaluation-Test mit und ohne zusitzliche kognitive Aufgabe als Single-Task und Dual-Task getestet.

Zur Auswertungder Effekte des KMT wurden die intraindividuellen Differenzen der beiden Sequenzgruppen
mittels unabhingiger t-Tests bzw. Mann-Whitney-U-Tests verglichen. Um fiir multiples Testen zukorrigieren,
wurde die Bonferroni-Korrektur angewandt. Effektstarken wurden als Cohen's d oder Pearson's r berechnet.

Ergebnis: 14 Erwachsene (21:£1.8 Jahre) nahmen an der Studie teil. Nach Korrektur fiir multiples Testen wur-
den keine signifikanten Effekte des KMT auf Gleichgewicht oder neurokognitive Funktionen gefunden. Vor
Bonferroni-Korrektur zeigten sich positive Auswirkungen des KMT auf die neurokognitive Doméne Erin-
nerungsvermagen (p=0.025. d=1.378) und auf je einen der Gleichgewichtsparameter in Single-Task (p=0.024,
1=0,604) und Dual-Task Bedingungen (p=0.013. d=1.581).

Schlussfolgerung: KMT zeigte nach Korrektur fiirmultiples Testen keine statistisch signifikanten positiven
Auswirkungen auf Gleichgewichtund neurokognitive Funktionen bei gesunden Erwachsenen. Die Effektstar-
kender (vor Korrektur fiir multiples Testen zum Teil signifikanten) Ergebnisse konnen zukiinftig fiir die Planung
von Interventionsstudien genutzt werden.

> Gonflict of Interest: Lena Dautzenbergist Mitarbeiterin bei der HEERO Sports GmbH.

Trapp, K, Markus, A, Pfeffer, I, Niermann, C*

Aktiv gegen Einsamkeit: Die Rolle sozialer Faktoren im
Bewegungskontext

MEDICAL SCHOOL HAMBURG
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG; ICAN
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG; IIES
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Hintergrund: Das Erleben von Einsamkeit hat negative Auswirkungen auf die Gesundheit. Hinsicht-
lichsteigender Einsamkeitsprivalenzen ist es wichtig, einen préiventiven Standpunkt einzunehmen.
Dakorperliche Aktivitit (kA) einen positiven Effektauf die psyc
men, dass sie auch dem Einsamkeitserleben entgegenwirkt. Bislang liegen hierzu wenige Studien
vor. kA und Einsamkeitserleben werden iiberwiegend als stabile Grofie betrachtet bzw. zu einem
Messzeitpunkt erfasst und der Einfluss sozialer Kontextfaktoren nur unzureichend berticksichtigt.
Ziel dieser Studie ist, den Zusammenhang von kA und Einsamkeitserleben unter Beriicksichtigung
der dynamischen Veranderungen zu untersuchen.

Methoden: Mittels eines ambulanten Assessments wurden N =49 Teilnehmende tiber vier Tage an

*he Gesundheit hat. ist anzuneh-

je vier Messzeitpunkten untersucht. Erfasst wurden das momentane Einsamkeitserleben sowie das
Aktivitatsverhalten (Umfang in Minuten, Art, Anwesenheit anderer Personen wihrend der kA und
Beziehungsqualitit) vor der jeweiligen Abfrage. Mittels hierarchischer linearer Modelle wurde der
Zusammenhang zwischen dem momentanen Einsamkeitserleben und der vorangegangen kA sowie
die Kontextfaktoren als potenzielle Moderatorvariablen analysiert.

Ergebnisse: Der Umfangan kA vor der Abfrage zeigte einen negativen Effekt auf das nachfolgende
Einsamkeitserleben (p =.021). Je mehr Minuten die Personen aktiv waren. desto geringer war das
nachfolgende Einsamkeitserleben. Der Effekt der kA auf das Einsamkeitserleben variierte zwischen
Personen (p =.037). Der soziale Kontext moderierte den Zusammenhang nicht (p =.216 - .535). Die
Anwesenheit anderer Personen wihrend der kA hatte einen direkten negativen Einfluss auf die Ein-
samkeit (p <.001).

Diskussion: Die Ergebnisse weisen daraufhin, dass nach kA weniger Einsamkeit erlebt wird. Dieser
Effekt ist nicht fiir alle Personen identisch, sodass davon auszugehen ist, dass weitere Faktoren den
Zusammenhang beeinflussen. Weitere Studien sind notig, die potenzielle Moderatoren wie bspw.
Domiine der kA untersuchen. Erkenntnisse, wie kA gestaltet sein muss, um Einsamkeitserleben ent-
gegenzuwirken, sind essenziell dafiir. die Bewegungsempfehlungen zu verbessern.
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Je korperlich aktiver, desto weniger einsam? Eine
empirische Studie zur Relevanz intrinsischer Motivation

MEDICAL SCHOOL HAMBURG
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG; ICAN
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG; IIES
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Hintergrund: Einsamkeit ist ein allgegenwirtiges Gefiihl, das fast jeden Menschen irgendwann im
Lebenbetrifftundstellt ein ernsthaftes Risiko sowohl fiir die psychische als auch physische Gesund-
heit dar. Sie wird zunehmend als vorrangiges offentliches Gesundheitsproblem in allen Altersgruppen
anerkannt. Angesichts dieser Herausforderung ist es wichtig zu untersuchen, welche Faktoren mit
dem Einsamkeitserleben zusammenhéngen und moglicherweise geeignet sind. das Erleben von Ein-
samkeit positivzu beeinflussen. Ein forderlicher Faktor konnte das Aktivitétsverhalten einer Person
sein. Hierist allerdings anzunehmen. dass korperliche Aktivitit (kA) vor allem dann einen positiven

Einfluss hat, wenn esintrinsisch (vs. extrinsisch) motiviert ausgefithrt wird. Dieser Beitraguntersucht
denZusammenhangvon kA und Einsamkeitserleben unter Beriicksichtigung der Motivation. die dem
Aktivitatsverhalten zugrunde liegt.

Methode: 49 Teilnchmende (19-64 Jahre, 63.3 % weiblich) beantworteten vier Tage lang viermal
tiglich (10, 14, 18 und 22 Uhr) Fragen iiber das Smartphone zu ihrem Aktivitatsverhalten und ihrem
momentanen Einsamkeitserleben. Die intrinsische Motivation wurde mittels des BREQ-3-Fragebo-
gens einmaligerfasst. Mittels hierarchischer Modelle wurde untersucht, ob kA (Messzeitpunktebene)
und die intrinsische Motivation (Personenebene) die selbstberichtete Einsamkeit vorhersagen. Der
Effekt der intrinsischen Motivation wurde durch eine Cross-Level-Interaktion analysiert.
Ergebnisse: Es zeigte sich ein signifikanter Zusammenhang zwischen Einsamkeit und nachfol-
gender Aktivitit (p =.021). Entgegen der Annahme zeigte sich allerdings kein Moderationseffekt der

intrinsischen Motivation (p =.523). Allerdings weist der Befund. dass der Zusammenhang von kA
und Einsamkeit zwischen den Personen variiert, daraufhin, dass Personenmerkmale einen Einfluss
hieraufhaben (p =.037).

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse zeigen, dass kA das Einsamkeitserleben intraindividuell beein-
flusst, wihrend die Rolle intrinsischer Motivation unklar bleibt. Der variierende Effekt von kA deutet

auf die Bedeutung weiterer psychologischer Faktoren hin. Deren Identifikation konnte gezieltere
Interventionen erméglichen, die neben kA auch andere relevante Konstrukte einbeziehen und so
das psychische Wohlbefinden stirken.

NR. 167

Schultz, L', Stein-Briiggemann, D', Schrider,

Einfluss der Messmethodik auf den Korperfettanteil

bei Frauen in Bezug auf den weiblichen
Menstruationszyklus — ein Vergleich zwischen der
Luftverdrangungsplethysmographie und bioelektrischer
Impedanzanalyse

1. MEDICAL SCHOOL HAMBURG
2. UNIVERSITY OF HAMBURG

> Hintergrund: Veranderungen der Korperzusammensetzung (KZS) wihrend der Phasen des weibli-
chen Menstruationszyklus (MZ) konnen durch hormonell bedingte Wassereinlagerungen verursacht
werden. Diese Schwankungen konnen den geschitzten Korperfettanteil (KFA) sowie die Genauigkeit
derMessmethoden beeinflussen. Frithere Studien haben widerspriichliche Ergebnisse zu diesen Mess-
methoden im Hinblick auf Verinderungen der KZS wihrend des MZ gezeigt.

> Methode: Die Genauigkeit des KFA verschiedener Messmethoden wurde verglichen und die Auswir-
kungenvon Schwankungen des Hydratationsniveaus withrend des MZ untersucht. In einem nicht-ran-
domisierten Kontrollstudien-Design wurde die KZS mittels bioelektrischer Impedanzanalyse (BIA)
und Luftverdringungsplethysmographie (ADP) bei 54 Teilnehmern gemessen. Diese wurden in drei
Gruppen unterteilt: Frauen, die hormonelle Kontrazeptiva einnehmen (n=19), Frauen. die keine hor-
monelle Kontrazeptiva einnehmen und einen regelmifSigen MZ haben (n=17) und Ménner (n=18)
als Kontrollgruppe. Die Messungen der KZS wurden an vier zyklusabhéngigen Tagen durchgefiihrt.
Variabilititskennzahlen wie der Variationskoeffizient (CV) und der Standardfehler der Messung
(SEM) wurden berechnet. Zur Analyse wurden 2-way-ANOVA fiir Interaktionseffekte (Zeit“Gruppe)
sowie Bland-Altman-Statistiken verwendet.

Ergebnisse: In keinem Parameter wurdensignifikante Unterschiede zwischen den Gruppen und den
vier Messzeitpunkten (Zeit*Gruppen-Interaktion) festgestellt. Auch innerhalb der einzelnen Grup-
pen zeigten die verschiedenen Zyklusphasen keine signifikanten Unterschiede in den gemessenen
Parametern. Dies deutet daraufhin, dass der MZ keinen Einfluss auf die KZS hat. Zudem gab es keine
signifikanten Unterschiede zwischen ADP und BIA fiir den KFA (p=0.982). die Fettmasse (p=0.904)
und die fettfreie Masse (p=0.937). Beide Methoden zeigten eine hohe Zuverl eit.
Schlussfolgerung: Die vorliegenden Daten zeigen. dass hormonell bedingte Wassereinlagerungen
keinen signifikanten Einfluss auf den KFA withrend des MZ haben. In der praktischen Anwendung
konnen die Schitzungen des KFA bei Frauen unabhingigvon der MZ-Phase mit beiden Messmethoden
gleichermafen bestimmt werden.
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Development of the active sitting score for ergonomic
workplace integration

1. GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE
. UNIVERSITY OF HAMBURG
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Background: Prolonged sedentary behaviors pose public health risk
issues like back pain and metabolic disorders such as cardiovascular di

s. including musculoskeletal

ase. Ergonomicactivesitting
mitigates these risks through dynamic posture changes, muscle activation, and proper lumbar sup-
port. Previous findings demonstrate strong reliability and user acceptance of camera-based systems,
with ergonomic improvements observed in pilot studies. However. current ergonomic solutions lack
real-time and actionable feedback. limiting their impact. This research introduces a novel depth ca-
mera integrating 2D/3D body analysis algorithms to promote active sittingand reduce health risks.
Methods: A multi-phase approach will be used for 1) development of the active sitting score based
on a systematic literature review (PRISMA) and parameter identification for optimal active sitting
behaviors: 2) laboratory-based validation of a 2D depth camera (ergofox GmbH - https://ergofox.me/
de/Ergoscreening.html) against a marker-based motion capture system (Qualisys - https://www.
qualisys.com/). Bland-Altman statistical analyses and intraclass correlation coefficients (ICC) will
be executed for reliability assessment: 3) user-centered field studies (in office/home office) will be
conducted to evaluate system usability, acceptance, and workplace integration.

Results: Initial results for the active sitting score will emerge from the systematic literature review,
establishingkey parameters. The score will effectively differentiate between active and passivesitting
phases, promoting postural variability.

Conclusion:In thelong term. this research will offer a validated., real-time tool for enhancing work-
place ergonomics. Finally. by integrating dynamic feedback and recommendations for customized
exercises into daily routines, this project will advance ergonomic practices and preventive healthcare
strategies, addressinga critical gap in sedentary behavior interventions.
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Zufall oder Strategie? Bewertung der politischen
Gelegenheitsfenster fiir aktive Mobilitat wahrend der
COVID-19-Pandemie
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Hintergrund: Die COVID-19-Pandemie brachte eine Vielzahl an Herausforderungen fiir Sport und Bewegung mit
sich. schufjedoch auch Chancen fiir die Umsetzungvon Richtlinien zur aktiven Mobilitit und Stadtgestaltung, Ziel
dieser Studie war es zu untersuchen, ob und wiesich in den ersten drei Jahren der COVID-19-Pandemie sog. politi-
sche Gelegenheitsfenster (i.e. Policy Windows) ffneten und diese zu bewerten. Dabei sollte herausgearbeitet wer-
den. inwiefern die Policy Windows direkt und/oder indirekt zur Forderung der korperlichen Aktivitat beitrugen.
Methode: Systematische Ubersichtsarbeit, durchgefiihrt in unterschiedlichen Datenbanken (PubMed. Scopus.
ProQuest - Coronavirus Research Database, Web of Science, WHO COVID-19 Research Database. PsycInfo und
SPORTDiscus). Inkludiert wurden Artikel, die zwischen Januar und Mai 2023 veroffentlicht wurden. Die Datener-
hebungumfasste allgemeine Studienmerkmale, Phasen des Policy-Zyklus sowie Merkmale von Policy Windows
basierend auf dem Multiple-Streams-Framework von Kingdon.

Ergebnis: Im Rahmen der Suche wurden 3.746 Artikel identifiziert: nach Anwendung der Auswahlkriterien
wurden zwolfStudien fiir die Datenauswertungausgewihlt. Diese Studien berichteten iiber 74 Fallstudienstadte
in 26 Lindern, die offentliche Richtlinien umgesetzt haben, die direkt oder indirekt mit korperlicher Aktivitit
in Verbindung stehen. Die Fallstudienstidte befanden sich iiberwiegend in Amerika (56.8 %). Europa (27.0 %)
und in Landern mit hohem Einkommen (7.0 %). Der Schwerpunkt dieser Studien lag auf Alltagsmobilitit und
alternativen Transportméglichkeiten, die gleichzeitig dazu beitrugen. die Ubertragung von SARS-CoV-2in der
Bevolkerung zu verringern.

Schlussfolgerung: Die COVID-19-Pandemie erdffnete Policy Windows in mehreren Weltregionen. Diese
beeinflussten indirekt die Forderung korperlicher Aktivitit durch die Umsetzung von Richtlinien zur aktiven
Mobilitit. Politische Rahmenbedingungen begiinstigten Lisungen. die Synergien und Zusammenarbeit zwi-
schen verschiedenen Sektoren forderten. um effektive offentliche Richtlinien umzusetzen, die die Forderung
korperlicher Aktivitit unterstiitzten.
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Zusammenhang zwischen dem Handball Performance
Index (HPI) und den konditionellen Féahigkeiten einer
Handball Bundesliga Mannschaft im Verlauf einer Saison

1. MEDICAL SCHOOL HAMBURG

Hintergrund: Der Handball Performance Index (HPI) ist ein neuartiges Tool zur Bewertung der Spiel-
leistungvon Handballspielern in der ersten und zweiten Handball Bundesliga. Ziel dieser Arbeit war
die Uberpriifung cines Zusammenhanges zwischen dem HPI und den konditionellen Fihigkeiten
im Handball.

Methode: Es wurden retrospektiv die Daten einer Handballmannschaft der 1. Bundesliga untersucht.

Die Messungen der konditionellen Fahigkeiten (20-m-Sprint: CMJ und SJ. modifizierter T-Test und
Random- und Star-Run) fanden in der Saisonvorbereitung und am Ende der Hinrunde statt. Der HPI
wurde iiber alle Spieltage hinweg erfasst und am Saisonende gemittelt. Aufgrund der Stichproben-
grofSe (n =9) wurden fiir alle Analysen nicht-parametrische Tests verwendet.

Ergebnisse: Der HPI korrelierte hochsignifikant mit dem Tabellenplatz in der ersten Bundesliga (r
=-0.936: p < 0,001). Die Verinderung im Random Star Run zeigte eine signifikante negative Korre-
lation mit der Verinderung des HPI (r =-0.7: p = 0.036). Es wurden keine signifikanten Unterschiede
innerhalb der konditionellen Fihigkeiten oder im HPI zwischen der Hin-und Riickrunde festgestellt.
Schlussfolgerung: Der Zusammenhang zwischen dem HPI und dem Tabellenplatz gibt erste Er-
kenntnisse dariiber, dass der HPI ein geeigneter Indikator fiir den Erfolg einer Mannschaft in der

Bundesliga sein kann. Die signifikante Korrelation zwischen der Veranderung im Random Star Run
und im HPTunterstreicht die Bedeutung von reaktiver Agilitét fiir den Erfolgim Handball. Trotz der
Ergebnisse. die darauf hinweisen, dass der HPI ein geeignetes Tool zur Leistungsbestimmung einer
Handballmannschaftsein kdnnte, bedarfes weiterer Forschungim Bereich der Validierung des HPI
und des Transfers in die Sportpraxis.
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Einfluss der Menstruationszyklusphasen und
psychometrischer MaBe auf die Herzratenvariabhilitat
bei Sportlerinnen: Eine Analyse unter Beriicksichtigung
der sportlichen Aktivitat

1. MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG

Hintergrund: Der Menstruationszyklus reguliert physiologische und psychologische Prozesse durch
den Einfluss der Steroidhormone aufeine Vielzahl von Korpersystemen. Die Studienlage zu den Aus-
wirkungen auf die vagal-modulierte Herzratenvariabilitat (z.B. RMSSD) unter Berticksichtigung
der zusitzlichen Variation in der Psychometrie (z.B. Hooper-Index) ist begrenzt und die sportliche
Aktivitat (Intensitit, Umfang, Haufigkeit) bleibt in diesem Zusammenhang oft unberiicksichtigt. Ziel
dieser Studie war es, diese komplexen Interaktionen in der frithen Follikelphase (EFP), Ovulation (0)
und der mittleren Lutealphase (MLP) aufzuzeigen.

Methode: Uber einen Zeitraum von vier Monaten wurden 22 eumenorrhische Frauen dazu ange-
halten ihren Zyklus (inkl. Tage der Regelblutung, positive Ovulation) sowie den, Hooper-Index (7-
Punkte-Skala - 1: sehr, sehr gut. 7: sehr, sehr schlecht: Schlafqualitat. Stress. Ermiidung, muskuliarer
Schmerz) zu dokumentieren. Der RMSSD wurde iiber eine morgendliche Messung der HRV im Sitzen
mithilfe der Smartphone-App Welltory via Photoplethysmography bestimmt und in die Dokumentati-
on eingefiigt. Kontextinformationen zur “Bewegungs- und Sportaktivitit” (BSA-Fragebogen) wurden
vorab erhoben. Die pro Zyklusphase (EFP, 0, MLP) aggregierten Daten wurden anschliefend im Rah-
men eines gemischten linearen Modells analysiert (RMSSD als abhiingige Variable), wobei die Intensi-
tit, der Umfangund die Haufigkeit, der sportlichen Aktivitiit als Kovariaten beriicksichtigt wurden.
Ergebnisse: Die Auswertung zeigte keinen Einfluss der Kovariaten (p=0.60, b=-52.45, t=-0.63) und
der festen Effekte des summierten Hooper-Index (p=0.57) und Zyklusphase (p=0.31) auf den RMSSD.
Auch die Interaktionsanalyse zwischen Hooper-Index und Zyklusphase (p=0.76) sowie Hiufigkeit
und Intensitit der sportlichen Aktivitiit (p=0.43, b=-1.09. t=-0.82) zeigte keine Effekte. Die Person
1D als zufilliger Effekt zeigte eine Signifikanz von (p=0.04) und es konnte eine starke, signifikante
autoregressive Abhingigkeit zwischen den Messwiederholungen (Rho=0.96) aufgezeigt werden.
Schlussfolgerung: Die Ergebnisse zeigen. dass Menstruationszyklusphasen, Hooper-Index und
sportliche Aktivitat den RMSSD nicht beeinflussen. Individuelle Unterschiede und starke zeitliche
Zusammenhinge sollten in zukiinftigen Studien beriicksichtigt werden, um prizisere Aussagen zu
ermoglichen.
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Intra- und Interrater Reliabilitat einer App

zur quantitativen Erfassung funktioneller
Beinachsabweichungen in der Frontalebene und die
Ubereinstimmung mit einer Ki-basierten Methode:
Eine prospektive Querschnittsstudie

1. MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG, Fakultdt Gesundheitswissenschaften, Department

Performance, Neuroscience, Therapy and Health
MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG
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Hintergrund: Die Diagnostik einer funktionellen Beinachsabweichungen (FBAA) in der Frontalebene
stellt eine Herausforderung fiir Physiotherapeut:innen dar. dasie in statischen Untersuchung meistens
nichtersichtlichsind. Eine hiufige FBAAist der Dynamische Knievalgus (DKV). Studien zeigen. dass
Athlet:innen mit DKV ein erhéhtes Risiko fiir Verletzungen der unteren Extremitét haben. In der
Physiotherapiepraxis gibt es aktuell keine Maglichkeit diese mit wenigapparativem Aufwand schnell
quantitativ zu erfassen. Die PhysioMaster-App ist eine intuitiv bedienbare Applikation. welche die
quantitative Erfassung von FBAA anhand von Bildern aus Videoaufnahmen erméglicht. Ziel dieser
Arbeit war es. die Reliabilitit der PhysioMaster-App bei der Bestimmung von FBAA zu untersuchen.
Zusitzlich wurde die Ubereinstimmung mit einer Kl-basierten Methode untersucht.

Methoden: In einer Querschnittsstudie wurden 16 gesunde Personen (8 weibliche) untersucht. Die

Einschlusskriterien waren die Volljahrigkeit sowie keine Verletzungen der unteren Extremititen.
Alle Proband:innen fiihrten drei funktionelle Tests durch: Single Leg Squad. Single Leg Hop for Di-
stance und Single Leg Drop Test. Es wurden Videoaufnahmen der Durchfithrungen aus frontaler
Perspektive aufgezeichnet (120Hz, 10.2 Zoll Display. iPad der 8. Generation, Apple Inc.. Cupertino,
CA.USA). Anschliefend wurden zum Zeitpunkt der maximalen Knieflexion manuell Standbilder der
Videoaufnahmen gespeichert. Zwei Rater fithrten die Messungen unabhingig voneinander zweimal
mil einem Abstand von zwei Wochen durch. Zusitzlich wurden die Winkelmessungen durch eine

KlI-basierte Methode bestimmt. Intra- und Interrater Reliabilitat wurden mit Intraklassen-Korre-
lationskoeffizienten berechnel. Zur quantitativen Analyse der Ubereinstimmung der App und der
KI-basierten Methode wurden Bland-Altman-Plots benutzt.

Ergebnisse: Zum Zeitpunkt der Abstract-Einreichung lagen noch keine Ergebnisse vor.
Schlussfolgerung: Die Ergebnisse dieser Arbeit kinnen von grofier Bedeutung fiir die Praxis sein.

Wenn die Intra- und Interrater Reliabilititswerte der FBAA gut sind. ist die PhysioMaster” App eine
einfache Methode, um FBAA zu quantifizieren und in die Untersuchung und Behandlung von Ath-
let:innen mit DVK zu integrieren. Wenn die Ubereinstimmung der KI-basierten Methode hoch ist,
bietet diese eine Alternative.
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Einfluss des biologischen Reifegrades auf die
sportliche Leistungsfahigkeit bei deutschen
NachwuchsfuBballspielern - eine retrospektive
Analyse

1. MEDICAL SCHOOL HAMBURG

Einleitung: Nichtjedes Kind istin seiner Altersstufe gleich entwickelt und kann die gleiche Leistungs-
fihigkeit abrufen. Mithilfe des biologischen Reifegrades lisst sich dieses objektivieren und ableiten.
Die biologische Reife stellt eine wichtige Grundlage durch ihren Zusammenhang des korperlichen
Entwicklungsprozesses fiir die Leistungsfahigkeit dar.

Methode: Bei fiinfJugendmannschaften eines Fuffballnachwuchsleistungszentrums [U12: N=11; U13:
N=13: Ul4:N=11: U15:N=16: U16: N= 15| wurden innerhalb einer Saison verschiedene sportmotorische
[Squat Jump (S]). Countermovement Jump ohne (CMJ) und mit Armeinsatz (CMJ+A). Sprints 0-30
m] und physiologische [Grofe, SitzgrifSe, Gewicht] Daten erhoben. Die Daten wurden retrospektiv
unter Verwendung einer Z-Transformation analysiert. Fiir die Bestimmung des biologischen Reife-

grades wurde die Khamis-Roche-Methode verwendet. Zur statistischen Uberpriifung wurde der
PostHoc-Test verwendet mit der Bonferroni-Korrektur.

Ergebnis: Im Vergleich zwischen den U-Mannschaften zeigten sich deutliche Unterschiede zwi-
schen der U12 und U15 in der biologischen Reife (p < 0.05). Die Sprungleistung (SJ) unterschied sich
deutlich von der U12 und U13 zur U14, U15 und U16 (p < 0.05). Auch bei den Parametern CMJ und
CMJ+A zeigten sich Gruppenunterschiede zwischen U12,U13 und Ul4 zu U15 und U16 (p < 0.05). Bei
den Sprintleistungen zeigten sich signifikante Unterschiede bei 5 m zwischen der U12, U13 und U14
7uU16 (p <0,05) und bei 10 m und 30 m zwischen der U12, U13 und Ul4 zu U15 und U16 (p < 0,05).
Schlussfolgerung: Altere Jahrginge springen hisher und sprinten im Gruppenvergleich schneller,

was auf einen hoheren Muskelanteil sowie einer besseren inter- und intramuskuliren Koordination
schlieSen lasst. Es zeigt sich, dass die Einflussfaktoren Trainingsalter und Trainingsumfang die Leis-

tungsfihigkeit in Bezug zur biologischen Reife mit beeinflussen.

105



NR. 173

Hu, M, Dong, H', Liao, J'

Optimal wearing position for accelerometers-based
energy expenditure in tennis

1. GUANGZHOU SPORT UNIVERSITY

Background: Measuring energy expenditure in tennis through wearable devices is difficult due to
the sport’s dynamic. multi-directional movements, player characteristics, wearing positions, and
the need for sophisticated data interpretation and integration. This study analyzed the differences
between wearing positions of accelerometer in energy expenditure and explored the influences of
player characteristics and environmental factors during tennis movements.

Method: Thirty-cight right-handed dominant tennis players with more than five years of training
experience were included and instructed to wear triaxial accelerometers at nine positions (left/right
wrist. left/right shoulder. left/right thigh. left/right ankle. and waist) during four tennis techniques
(forehand and backhand strokes at baseline and forehand and backhand interceptions at the net
area). Calibration values of energy expenditure were based on a portable gas metabolism analyzer.
Pearson's correlation analysis, Bland-Altman consistency analysis. and multivariate regression ana-
lysis were performed.

Results: Tennis techniques varied in energy expenditure: forehand (7.814 keal/min) and backhand
(7.546 kcal /min) strokes were in high energy consumption; forehand (5.903 kcal /min) and backhand
(6.103 keal/min) interceptions were moderate. Energy expenditure prediction was most accurate with
ankle accelerometers, especially the right ankle for forehand stroke (~52.6% accuracy) and backhand
stroke (~57.9% accuracy). Bland-Altman consistency analysis showed that the right ankle (-0.77) and
the left ankle (-0.75) had the smallest difference between predicted (accelerometer) and calibrated
values and fewer data points outside the 95% confidence interval than the other positions. In additi-

on. energy expenditure correlates positively with gender. height, weight. lean body mass. and basal
metabolic rate, and environmental temperature.

Conclusion: Accelerometer worninankles seems to represent the best consistency of prediction. To
enhance prediction accuracyin energy expenditure of this wearable device in tennis. it is essential to

comprehensively consider individual characteristics and environmental indicators.
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UV-Schutz im Sport — Ergebnisse einer Online-Umfrage

UNIVERSITATSKLINIKUM SCHLESWIG-HOLSTEIN (UKSH)

NATIONALES CENTRUM FUR TUMORERKRANKUNGEN DRESDEN (NCT/UCC)
UNIVERSITARES CANCER CENTER SCHLESWIG-HOLSTEIN (UCCSH)
ARBEITSGEMEINSCHAFT DERMATOLOGISCHE PRAVENTION E.V.

oW

Hintergrund: Fine iibermiifSige Exposition gegeniiber ultravioletter (UV) Strahlungist ein Risikofak-
tor fiir die Entwicklung von Hautkrebs (1.2). Studien zeigen, dass Personen, die viel Sport im Freien
betreiben, ein hoheres Risiko fiir Hautkrebs aufweisen (3.4). Das Programm .Clever in Sonne und
Schatten (CISUS) - UV-Schutzbei Sport und Bewegung” unterstiitzt Sporttreibende bei der nachhal-
tigen Umsetzungvon UV-Schutz. Um mehr iiber das Sonnenschutzverhalten zu erfahren und weitere
Informationsmaterialien zu entwickeln, wurde eine Umfrage durchgefiihrt.

Methoden: Im Juniund September 2024 nahmen volljihrige Besucher*innen der Kieler Woche (KW:
n=197) und Teilnehmer*innen am Kiel-Lauf (KL: n = 295) an einer Online-Umfrage zum UV-Schutz
teil (N = 492). Die Rekrutierung erfolgte personlich (KW) sowie postalisch (KL). Neben Alter und
Geschlecht wurden die wochentliche Sportaktivitit im Freien mithilfe einer 6-stufigen Ratingskala
(nie - taglich). die Organisationsform, die subjektive Relevanz verschiedener Griinde fiir Sonnen-
schutz (z.B. Hautkrebsprivention) und die Umsetzung konkreter Schutzmafnahmen mithilfe einer
Likert-Skala ([1] gar nicht wichtigbzw. nie - [10bzw. 11] sehr wichtigbzw. immer). sowie die Offenheit
fiir Informationen ([1] gar nicht - [10] sehr) und bevorzugte Medien erfragt. Die Auswertungerfolgte
deskriptivmit dem Programm R (V 4.4.0).

Ergebnisse: Das Durchschnittsalter der zu 61 % weiblichen Teilnehmenden war 37 Jahre, von denen

65 % mindestens 2-3x wochentlich Sport im Freien und 81 % selbstorganisierten Sport ausiibten. 90 %
empfanden Sonnenschutz zur Hautkrebsprévention als relevant (Cutoff>= 7), Sonnenschutzmafinah-
men (Sonnenschutzmittel. Kopfbedeckung, Schulterbedeckung, Training morgens/abends) wurden
jedoch nicht konsistent regelmaRig umgesetzt (51 %, 32 %. 66 %, 82 %; Cutoff >= 8). Die Offenheit fiir
Informationen betrug 89 % (Cutoff >= 6), priferiert wurden Instagram und Flyer.
Schlussfolgerungen: Selbstorganisiert Sporttreibende sind eine groe Zielgruppe fiir CISUS, die
mithilfe mafSgeschneiderter digitaler und Print-Materialien angesprochen werden sollte, um das
Bewusstsein fiir die Relevanz von UV-Schutz auszuweiten und die Umsetzung eines konsequenten
UV-Schutzverhaltens zu fordern.
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Effects of Baduanjin Exercise on Quality of Life, Sleep,
and Menopausal Symptoms in Breast Cancer Patients
Under Aromatase Inhibitor Therapy: A Randomized
Controlled Trial
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Background: Breast cancer is the most prevalent cancer among women worldwide. Aromatase inhi-
bitors are a primary treatment for postmenopausal hormone receptor-positive breast cancer; however,
they can cause adverse effects such as menopausal symptoms, fatigue, and sleep disturbances, which
significantlyimpair patients quality oflife. Baduanjin, a traditional Chinese mind-body exercise. has
demonstrated potential health benefits, butits effects on breast cancer patients undergoing aromatase
inhibitor therapy remain underexplored.

Methods: This randomized controlled trial enrolled 72 breast cancer survivors who had been recei-

ving aromatase inhibitor therapy for more than six months, using a non-probability consecutive
sampling procedure. Participants were randomlyassigned ina 1:1 ratio to either a 12-week Baduanjin
exercise program or a wait-list control group. The Baduanjin intervention consisted of two 90-minute
supervised sessions per week. Primary outcomes were assessed using the European Organization for
Research and Treatment of Cancer Quality of Life Questionnaire Core 30 (EORTC QLQ-C30). Pittsbur-
ghSleep Quality Index (PSQI). Kupperman Index. and Piper Fatigue Scale. Additionally. blood samples
were collected at baseline and post-intervention to measure inflammatory markers
Results: Compared to the control group, the Baduanjin group exhibited significant improvements
in overall quality of life, physical functioning. and sleep quality (p < 0.05). Participants in the Badu-
anjin group also experienced significant reductions in menopausal symptoms and fatigue levels (p <
0.05). Notably, interleukin-6 (IL-6) levels were significantly higher in the Baduanjin group (p < 0.05).
suggesting potential modulation of inflammatory responses.

Conclusion: Baduanjin trainingis a safe and effective intervention that enhances quality of life and
sleep quality while reducing menopausal symptoms and fatigue in breast cancer patients treated
with aromatase inhibitors. These findings support integrating Baduanjin into clinical practice to
improve patient outcomes. Further research is needed to explore the long-term effects and underlying
mechanisms of Baduanjin in this population.
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Effects of whole-body pulsed electromagnetic field
therapy on peripheral oxygenation at rest in healthy
adults — a pilot study

1. UNIVERSITY OF HAMBURG, Department of Sports and Exercise Medicine

Background: Balancingstress and recovery s essential for optimal performance. Pulsed electroma-
gnetic field (PEMF) therapy shows potential for recovery enhancement and addressing overtraining
or injury. While widely applied in orthopedics and neurology. evidence on whole-body PEMF effects
in healthy populations remains limited. This pilot and feasibility study examines the impact of who-
le-body PEMF stimulation on microvascular function in healthy adults, using muscular near-infrared
spectroscopy (mNIRS) combined with a vascular occlusion test (VOT).

Method: The study followed a randomized. controlled, single-blind, pre/post design. First, skinfold
thickness of the M. carpi radialis on the dominant arm was measured in a sitting position using a
caliper before the test. Participants then lay on a PEMF mat throughout the entire protocol. The VOT
protocol (2minbaseline. 5 min occlusion with 250 mmHg pressure, 3 min reperfusion) was conducted
preand post 8-minute stimulation or placebo. A pneumatic cuffwas placed proximally on the domi-
nant arm, with an mNIRS sensor 5 cm distal to the medial epicondyle of the humerus. The primary

outcome was the regression of the tissue saturation index (TSI%) slope 10 s after the occlusion as an
indicator of microcirculation. An ANOVA with repeated measures was performed.

Result: Placebo group (n=12:5 female; 25.2+3.3 years: skinfold thickness: 4.5+1.5 mm) demonstrated
a TSIslope of 2.14:0.88% pre and 2.21:0.80% post intervention. Intervention group (n=9: 4 female;
25.9+4.1 years; skinfold thickness: 4.4+1.0 mm) showed a TSIslope of 1.62+0.71% pre and 2.07+0.58%
post intervention. No significant time“group interaction (p=0.15), time (p=0.06) or group (p=0.31)
effects were found.

Conclusion: There was no significant difference between the groups over time. but the pre to post
TSIslope change was greater in the intervention compared to the placebo group. Future studies should
aim for a larger sample size to improve result validity.

GERMAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE « 76 « 3/2025



NR. 177

Krause, I, Schaffrath, N', Rotzer, I', Behringer, M, Jiger, E', Graf, K

Effects of low load blood-flow-restriction training on
body composition and strength in cancer cachexia: a
case study

1. KLINIK FUR ONKOLOGIE UND HAMATOLOGIE, Krankenhaus Nordwest, Universitires Centrum fiir
Tumorerkrankung (UCT), Frankfurt
2. INSTITUT FUR SPORTWISSENSCHAFTEN, Abteilung Sportmedizin, Goethe-Universitit Frankfurt

> Background: A common side effect from cancer and anti-cancer treatment is cancer-associated
cachexia (CAC), a multifactorial syndrome characterized by the loss of bodyweight. skeletal muscle
and adipose tissue. Recommended therapeutic options to counteract muscle wasting are multidi-
mensional, including nutritional, pharmacological as well as exercise interventions. A novel thera-
peutic approach is the use of low-load resistance training combined with blood-flow-restriction to
the trained limbs (LL-BFR). It has been shown to induce adaptations in muscle mass and strength
despite thelow trainingload in various clinical populations and might be asuitable training modality
for cancer patients suffering from CAC.

Methods: A 56-year-old female patient diagnosed with stage IV gallbladder cancer, suffering from
CACperformed LL-BFR training twice a week for a period of twelve weeks and received a guideline-ba-
sed nutritional intervention. All outcome measures (maximal strength (8-RM) in the used training
machines, handgrip strength. body mass. lean body mass, body cell mass, quality oflife and symptom
burden) were evaluated before and directly after the training period.

Results: Adherence was moderate (67% of all training sessions completed) and no adverse events were

noted during the study period. All measures of physical capacity and body composition improved
between 19-55% and 9-11%, respectively. Quality of life decreased in 5/6 subscales while symptom
burden increased in 2/4 subscales.

Conclusion: Treatment of CAC requires a multitargeted and interdisciplinary approach. This s the
first case study using LL-BFR trainingin an oncological setting with a patient during active therapy.
Ourresults show that LL-BFR was feasible and. despite no effect on quality of life and symptom burden,
couldinduce relevant changes of muscle strength and muscle mass inarelatively short training period.
Furtherresearchis necessaryto confirm the results of this case study in randomised controlled trials.
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Wang, C', Wang, X'

Comparative Effectiveness of Exercise Modalities for
Fibromyalgia: A Bayesian Network Meta-Analysis

1. NATIONAL CENTER FOR TRANSLATIONAL MEDICINE, Shanghai Jiao Tong University, Shanghai
200240, China

Objective: To synthesize existing evidence assessing the impact of exercise-based therapies on pain
in patients with fibromyalgia syndrome (FM), determine the efficacy of various exercise modalities,
and establish the optimal exercise dosage for pain management.

Design: Systematic review and network meta-analysis.

Data sources: MEDLINE, Embase, Web of Science, Cochrane Library, Scopus, and SPORT Discus.
Eligibility criteria: Randomized controlled trials (RCTs) evaluating the effect of exercise on pain
management in patients with FM.

Results: Fifty RCTs involving 3761 participants were included in the meta-analysis. Aerobic + flexi-
bility training demonstrated the most significant intervention effect compared to controls (g=-0.82,
95% Crl: -1.07 to -0.58. k=5. SUCRA=0.91). followed by Water-based exercise (g=-0.72, 95% Crl: -0.92
to-0.52. k=11, SUCRA=0.87). pilates (g=-0.87,95% Crl: -1.14 to -0.59. k=11, SUCRA=0.60). flexibility
(g=-0.39.95% Crl:-0.56 0 -0.21, k=11, SUCRA=0.58). resistance training (g=-0.39. 95% Crl: -0.59 to
-0.20. k=9, SUCRA=0.53). A weekly exercise volume of 875 METs-min was required to achieve the
minimal clinicallyimportant difference (MCID). The overall quality of evidence was low to very low.
Conclusion: Aerobic + flexibility trainingand water-based exercise interventions could be considered
asthe most effective exercise interventions for pain management in FM patients. However, given the

temporary nature of exercise-induced benefits and the risk of symptom relapse upon cessation. it is
crucial for FM patients to maintain a consistent exercise regimen. Exercise type and intensity should
be tailored under professional guidance, takinginto account individual patient preferences and needs.
to ensure long-term adherence and optimize outcomes.
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Preoperative cardiorespiratory fitness as a predictor
of postoperative recovery and adverse events after
coronary hypass surgery
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Purpose: Thisstudyinvestigated the association between preoperative cardiorespiratory fitness parameters
and delayed recovery of functional status, delayed recovery of health-related quality of life (HR-QoL). and the
occurrence of severe adverse events (SAEs) after elective coronary artery bypass grafting (CABG).

Methods: Thissecondaryanalysisis based on data from the PRECAB study. collected at the Kerckhoff Clinic
inBad Nauheimbetween December 2014 and March 2018. Logistic regression analyses were used to assess the

following preoperative cardiopulmonary exercise testing (CPET) parameters as independent variables: peak
oxygen uptake (VO,peak). oxygen consumption at the first ventilatory threshold (VT1). and oxygen uptake
efficiency slope (OUES). Postoperative endpoints included delayed recovery of functional status (measured by
the 6-minute walk distance). delayed recovery of HR-QoL. and the occurrence of SAEs.

Results: Datafrom 140 patients (66.5:8.2 years, 87% male, Euroscore I1 0.8 [IQR: 0.6-1.2], VO,peak 15439
ml/kg/min) wereanalyzed. Thirty-eight patients experienced delayed functional recovery, 77 showed delayed
regain of HR-QoL. and 19 suffered at least one postoperative SAE. In multivariate analyses adjusted for age

and sex, higher CPET values were associated with less frequentadverse events (delayed recovery. SAEs). OUES
valueswereassociated with delayed functional recovery (oddsratio [OR] 0.908, confidenceinterval [CI] 0.836~
0.986.P=0.022). Similar associations were observed for VO, at VT1 with delayed HR-QoLrecovery (OR 0.845,
C10.719-0.993, P=0.041) and for VO.peak with the occurrence of s(OR0.792,C10.682-0.920, P=0.002).
Conclusion: Preoperative cardiorespiratory fitness may aid in risk stratification before CABG. Future pros-
pectivestudies with standardized CPET protocolsand larger cohorts should further investigate these findings.
Inthelongterm, CPET data could help identify candidates for targeted prehabilitation.
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Mohammed, M*

Effect of 10 weeks of foothall and swimming physical
education university course on health-related fitness
parameters of male university students

1. KING FAHD UNIVERSITY OF PETROLEUM AND MINERALS

Background: The aim of the study was to determine whether a 10 week football and swimming
university course affected the health-related fitness of university students.

Methods: University students from two universities took part in the study. with one group serving
as the control group. The group that took the course did three weeks of football and seven weeks
sting 45 minutes. The following

of swimming. Each class occurred twice a week, with each class
health-related fitness parameters were evaluated at the beginning and end of the course: Trunk
flexibility using the sit-and-reach test. muscular endurance using 60 seconds sit-up test, explosive
leg strength using the standing long jump test. and cardiovascular fitness using the Cooper Test.
Parametric tests were applied to detect any effect of the courses on the students. Differences with p
<0.05 and Vargha-Delaney Common language effect size (VD) < 42% or > 58% between both groups
were Laken as evidence for any improvements obtained from the course.

Results: The number analyzed data from the exercise and control groups were 438 and 49, respec-
tively. Only the muscular endurance (Mean difference post-pre =3.19 repetitions, p<0.01, VD=0.62)
and cardiovascular fitness (Mean difference post-pre=0.26 mins, p<0.01, VD=0.68) showed signs of
improvements in the exercise group after the course. However, the improvements from the control
group were higher than that of the exercise group.

Conclusion: The study shows that the fitness parameters cannot be significantly improved unless

the course design was improved..
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Match- und Testperformance im Eishockey — wie valide
sind off-ice und on-ice Tests bzw. Parameter?

1. MLU HALLE-WITTENBERG

Hintergrund: Die komplexe Leistungsdiagnostik (KLD) im Eishockey beinhaltet zumeist off-ice Tests,
die die motorischen Dimensionen Kraft, Schnelligkeit, Ausdauer und Gleichgewichtsregulation sowie
Beweglichkeit parametrisieren. Eher unterreprasentiert sind komplexe on-ice Tests sowie die prospek-
tive Validierung der Daten anhand des Goldstandards .Matchperformance (MP)". Zuselten erfolgt die
prospektive Validierung der Testleistungen auf der Basis der MP, obwohl diese essentiellist. Ziel dieser
Studie war es, on-ice und off-ice Parameter bzw. Tests hinsichtlich ihrer Validitit zu untersuchen.

Methode: 21 professionelle Eishockeyspieler (27.7 = 3.6 Jahre, 3. Liga) unterzogen sich in der ersten
Woche der Vorbereitungsperiode einer KLD: Eishockeyspezifischer Komplextest (EHKT). Postu-
rographie, Kraftausdauertests (Bankdriicken, Unterarmstiitz, Klimmziige). Radergometrie (PWC
170), Radausbelastungstest Der EHKT dient zur Quantifizierung von Belastungsparametern (z. B.
Sprintzeit. Schussgeschwindigkeit) und Beanspruchungsparametern fortwihrend (Herzfrequenz)
und zu definierten Zeitpunkten (z. B. Laktat: Erholungsminute 2. 6, 10). Die MP wurde tiber 3 Spiel-
zeiten erfasst und anschliefend zur Quantifizierung ein Match Performance Score (MPS) berechnet.
Mittels Produkt-MomentKorrelationen und Regressionsanalysen wurden die Abhingigkeiten der
Testleistungen in Bezug auf die MP gepriift.

Ergebnis: Insgesamt fanden sich 5 relevante (r > 0.5) Korrelationen zwischen off-ice und on-ice Pa-
rametern sowie zwischen Test- und Matchparametern. So korrelierten seitens der off-ice und on-ice
Parameter der Unterarmstiitz und die Gesamtzeit im EHKT (r=-0,593) miteinander. Zu den Parame-
tern der MP fanden sich folgende Korrelationen: Punkte pro Spiel vs. Gesamtzeit EHKT (r=-0.571).
Punkte pro Spiel vs. PWC 130 (r=0.565). MPS vs. Gesamtzeit EHKT (r=-0.537). Punkte pro Spiel vs.
Unterarmstiitz (r=0.503).

Schlussfolgerung: Die Untersuchungsergebnisse deuten darauf hin, dass die aerobe Kapazitit
ebenso wie die Korperstabilitat wichtige unspezifische, allgemeine Leistungsvoraussetzungen fiir
professionelle Eishockeyspieler sind. Dariiber hinaus erwies sich der EHKT ein weiteres Mal als ein

probates undvalides on-ice Assessment beziiglich der Vorhersage der MP. Die Erfassung der MP sollte
zwingend immanenter Bestandteil der Leistungsdiagnostik sein, wohlwissend. dass ihre Messung
und Parametrisierung sehr vielschichtigund mehrdimensional ist.

Geidl, W', Abu-Omar, K', Tcymbal, A', Mino, E', Resch, J', Messing, §*, Woll, A°, Sudeck, G’,
Voelcker-Rehage, C', Siefken, K°, Gelius, I, Pfeifer, K, Tittlbach, §’

Aktualisierung und Weiterentwicklung der Nationalen
Empfehlungen fiir Bewegung und Bewegungsforderung:
NEBB-Update

. FRIEDRICH-ALEXANDER-UNIVERSITAT ERLANGEN-NURNBERG
UNIVERSITY OF LIMERICK

KARLSRUHER INSTITUT FUR TECHNOLOGIE

UNIVERSITAT TUBINGEN

MEDICAL SCHOOL HAMBURG

UNIVERSITAT LAUSANNE

UNIVERSITAT BAYREUTH
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Hintergrund: Die Nationalen Empfehlungen fiir Bewegung und Bewegungsfirderung (NEBB) in Deutsch-
land (Riitten & Pfeifer, 2016) wurden vom Bundesministerium fiir Gesundheit als ein wichtiger Orientie-
rungsrahmen fiiralle Akteure im Feld beschrieben. Ein Update der NEBB erscheint u.a. aufgrund aktuellerer
Empfehlungen und Aktionspline der WHO und aufgrund fehlender Empfehlungen fiir weitere Zielgruppen
(z.B.Menschen mit Behinderung, Schwangere) angebracht. Daher hat das Bundesministerium fiir Gesund-
heit 2024im Rahmen des .Runden Tischs Bewegungund Gesundheit” eine Aktualisierungund Erweiterung
der Empfehlungen angekiindigt (Bundesministerium fiir Gesundheit, 2024).

Methode: Das Projekt NEBB-Update umfasst zwei Phasen. In Phase 1 erfolgt ein Evidenz-Update, um neue

wissenschaftliche Erkenntnisse fiir die Bereiche Bewegung und Bewegungsforderung zu beriicksichtigen
und einen entsprechend angepassten Entwurfzu erstellen. Dabei sollen gesundheitliche Chancengleichheit,
Klimawandel und Qualitit von Bewegung integriert werden. In Phase 2 wird ein Beteiligungsprozess mit
relevanten Akteuren der Bewegungsforderungin Deutschland (ca. 75-100 Personen) durchgefithrt. Dadurch
soll Praxiswissenin die Formulierungder Empfehlungen einfliefSen. um fiir die jeweiligen Sektoren passende,
kontext-adaptierte Bewegungsforderungsmafinahmen zu empfehlen.

Vier Gremien tragen zur Weiterentwicklung bei: 1) Expertinnen-und Expertengruppe. deren Mitglieder
dieProjektaktivitateninallen Phasen aktivunterstiitzen: 2) nationaler wissenschaftlicher Beirat, u.a. mit un-

terstiitzender Expertise bzgl. Zielbereichen und Sektoren: 3) internationaler wissenschaftlicher Beirat mit be-
ratender Rolle im methodischen Vorgehen: 4) der Praxisbeirat zur Beriicksichtigung praxisbasierter Evidenz.
Ergebnis: Aus dem Projekt werden aktualisierte, evidenzinformierte NEBB entstehen mit Bewegungs-
empfehlungen fiir neue Zielgruppen und konkreten Bewegungsforderungsempfehlungen fiir relevante
gesellschaftliche Sektoren (z.B. Gesundheit, Verkehr. Sport etc.)

Schlussfolgerung: Dieaktualisierten NEBB sollen eine wissenschaftlich fundierte Basis fiir Akteure und Mul-
tiplikatoren bieten und direkte gesellschaftliche Wirkungen im Bereich der Bewegungsforderungermaglichen
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Person-independent factors affecting active knee
angle reproduction tests: a systematic review and
meta-analysis
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Background: Proprioception isanimportantaspect ofknee stabilityand thus plays an indispensablerolein
anindividual beingable to undertake dailyactivitiesand physical exercise. The diversity of methods used for
proprioceptive assessment has prevented the identification and implementation of standardized protocols
for reliably detecting differences in joint position sense. Therefore the systematic review and meta-analy-
sis investigated subject-independent test factors influencing the absolute angle error in active knee angle
reproduction tests.

Methods: Five electronic databases were searched toidentify relevant studies published before 20 December
2023. Studies were included if they were published in English or German and investigated joint propriocep-
tioninahealthy knee. Participants had to be between 18 and 60 years old and free from lower limb injuries.

neurological disorders, or conditions affecting joint position sense. The risk of bias was assessed using a
Cochrane risk-of-bias tool.

Results: Ofthe 2023 studies identified. 26 studies involving 1082 participants met the inclusion criteria for
themeta-analysis. The meta-analysis revealed asignificant pooled standardized mean difference in absolute

errorbased onbody position. movement direction, and fatigue. Tests performed in asitting position showed
lowerabsolute error compared to those conducted ina prone position (SMD = -0.56:95% CI = ~1.00 to -0.12).
Theabsolute error was greater duringkneeflexion than knee extension (SMD = 0.71:95% C1 = 0.18-1.24). Both
general and local muscle fatigue resulted in an increased absolute error (SMD = 1.39: 95% C1 = 1.04-175).

Conclusion: Fatigue. body position,and movement direction significantly affect the absolute errorinactive

knee angle reproduction tests. Practitioners should be aware that these test conditions can impact results,
makingdirect comparisons between different test protocols potentially unreliable. Test protocols should be
clearly documented and consistently applied in clinical settings.
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Stephan, H', Adamek, M', Hilberg, T

Untersuchung von korperlicher Aktivitat bei
chronisch-entziindlichen Darmerkrankungen:
ausgewahlte Ergebnisse einer Querschnittsstudie

1. LEHRSTUHL FUR SPORTMEDIZIN, Bergische Universitdt Wuppertal

Hintergrund: Sporthatin Prévention und Rehabilitation vieler chronischer Erkrankungen nachgewiesene
positive Effekte. Ob dieses Potenzial auch bei chronisch-entziindlichen Darmerkrankungen (CED) genutzt
wird.istunklar.

Methode: Anhand eines selbst entwickelten Online-Fragebogens wurde insbesondere erhoben, wie der
Kenntnisstand zu Wechselwirkungen von Sport und CED ist, wie sich extraintestinale Manifestationen
(EIM) und verschiedene Krankheitsphasen auswirken und ob Sportdas Befinden beeinflusst. Um potenzielle
Zusammenhinge zwischen Items aufzudecken, wurde der Chi-Quadrat-Test (Kontinuitéitskorrekturen)
genutzt.

Ergebnis: Ausgewertet wurden 419 (77 %) vollstindig ausgefiillte Fragebogen (weiblich 84.7 %. mittleres
Alter 319 Jahre, mittlerer BMI 24,0). Teilnehmer mit Morbus Crohn (MC) und Colitis ulcerosa (CU)
anndhernd gleich verteilt (207 vs. 212), 63 % (n = 262) befanden sich in Remission, eine EIM hatten 55 % (n =
230). Knapp 53 % (n = 222) aller Betroffener gaben an, nicht iiber die Wirkung von Sport aufihre CED infor-
miertzusein. Insgesamthaben 24 % (n=100) nach der Diagnosestellungihre sportliche Aktivitit eingestellt
und bei 31 % kam es zu einer Anderung, Der Anteil an Sporttreibenden unter Patienten in Remission war
héher als der unter Patienten mit Schub (p < 0.001) und es gab positive Assoziationen der Phasen mit der
Trainingshaufigkeit von 2-3x pro Woche (p = 0.002) sowie der Aktivitat (p < 0.001) zum Vorteil der Phase
Remission. Jedoch gingen EIM mit Inaktivitit einher (p = 0.002). Informierte waren hiufiger sportlich aktiv
(p=0.002) und von den Aktiven hatten 67 % nach Sport ein besseres Befinden.

Schlussfolgerung: Die Diagnose einer CED fiihrt zur Verinderung des Sportverhaltens, allerdings st ca.
dieHilfte nichtiiber die entsprechende Wirkungvon Sportaufdie eigene Erkrankunginformiert. Schubund
EIM sind mit Inaktivitit assoziiert, obwohl Sport mit einem besseren subjektiven Befinden einhergeht. Die

waren

Aufklirungsowohl Betroffener als auch des Fachpersonals muss intensiviert werden.
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Die Wirkung einer Aronia Saft Supplementierung auf
die Regenerationsfahigkeit nach hochintensivem
funktionellem Training

1. GERMAN SPORT UNIVERSITY COLOGNE, Department of Molecular and Cellular Sports
Medicine, Institute for Cardiovascular Research and Sports Medicine

Hintergrund:Im Leistungssport besteht ein wachsendes Interesse an ernihrungsbasierten Strategien
zur Optimierungvon Leistungs- und Regenerationsfihigkeit. Natiirliche Polyphenolquellen, wie Aronia
Saft, riicken aufgrund ihrer hohen Konzentrationen an bioaktiven sekundéren Pflanzenstoffen. insbe-
sondere Anthocyanen und Procyanidinen, zunehmend in den Fokus. Diese Inhaltsstoffe besitzen in
vitround invivo nachgewiesene antioxidative und antiinflammatorische Eigenschaften, die potenziell
durch Belastung induzierte Muskelschiden und oxidative Stressreaktionen modulieren kénnten. Vor
diesem Hintergrund untersuchte die vorliegende Studie. ob eine Aronia-Saft-Supplementierung die
Regeneration nach hochintensivem funktionellem Training bei trainierten Athleten verbessern kann.
Methode: In einer placebokontrollierten, zweiarmigen Cross-over-Studie erhielten 17 trainierte,

gesunde Probanden iiber zwei Tage pri-Intervention und akut post-Belastung entweder Aronia-Saft
oder Placebo. Vor und nach einem hochintensiven funktionellen Krafttraining wurden das Wieder-
holungsmaximum in der Kniebeuge (IRM). der Countermovement Jump (CM]) sowie Serumkonzen-
trationen von Creatinkinase (CK). Myoglobin (Myo), Laktat und Interleukin-6 (IL-6) gemessen. Die
statistische Auswertung erfolgte mit R Studio und einem linearen gemischten Modell.

Ergebnisse: Das hochintensive Training induzierte signifikante Anstiege von Myo, CK. IL-6 und Lak-
tat iiber die Zeit (p<0.05). was die Belastungsintensitit validiert. Entgegen der Hypothese zeigten sich

jedochzukeinem Zeitpunkt signifikanten Unterschiede zwischen Aronia-Saft und Placebo in Bezugauf
die untersuchten Blutparameter oder die funktionelle Regenerationsfihigkeit (IRM Kniebeuge, CMJ).
Schlussfolgerung: Diese Ergebnisse widerlegen die Hypothese, dass Aronia-Saft unter den ge-
gebenen Studienbedingungen die Regeneration nach hochintensivem funktionellem Training bei

trainierten Athleten signifikant verbessert. Die Studie liefert keine Evidenz fiir eine pauschale Emp-
fehlungvon Aronia-Saft zur Optimierungder sportlichen Regeneration in diesem Kontext. Zukiinftige
Forschungen sollten die Effekte von Aronia-Saftin unterschiedlichen Dosierungen. Populationen und
Trainingsmodalititen sowie iiber lingere Supplementierungszeitraume untersuchen, um potenzielle
kontextabhiangige Wirkungen weiter zu evaluieren. .
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Reference limb selection in active contralateral knee
angle reproduction tests two years after anterior
cruciate ligament reconstruction: a randomized
controlled trial
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Background: The timingofreturntosport afteranterior cruciateligamentrupture requires comprehensive
testbatteries. yet theirvalidity remains questionable. To date. none include sensorimotor assessment, despite
evidence ofimpaired proprioception following these injuries. The active contralateral knee angle reproduc-
tion testevaluates knee proprioception through position-matching, However. it remains uncertain whether
the healthy orinjured limb should serve as the reference limb.

Methods: A randomized-controlled trial was conducted including 54 healthy participants (age 26 + 5 years,

height 174+ 11 cm. bodymass 69.9 + 14.4 kg, Tegner score 5 = 2) and 13 patients two yearsafter reconstruction
with thesemitendinosus tendon (age 35 + 6 years, height 178 + 8 cm. body mass 74 + 12kg, Tegner score 5  2).
The participants performed an active contralateral knee angle reproduction test in the seated position starting
from 90" knee flexion with target angles between 50°-70". The outcome measure was the absolute angular error.
Results: The ANOVA based on thelinear mixed model fitindicated nostatistically significant difference bet-
ween the patientand the control group. Post hoc testing for the referencelimb when controlling for limbside
revealed nostatistical difference between healthy orinjured limbs. Additional t-tests showed no differences

between both limbs of the controls and in contrast to the injured limb of the patient group. The difference
between the patients injured and healthy limbs was not to be found significant.

Conclusions: Proprioceptive deficitsare not evident two yearsafteranterior cruciateligament reconstruc-
tion, withangular errorsappearingindependent of whether the reconstructedlegsets or replicates the angle.

For practical application this might allow clinicians using either the injured or healthy leg as the reference
limb, simplifying testing procedures and enhancing the adaptability of rehabilitation programs including
subsequent return tosport decisions.

GERMAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE « 76 « 3/2025

NR. 186

Oppermann, L', Dierks, M'

Forderung der hewegungshezogenen
Gesundheitskompetenz durch digitale
arbeitsplatzbezogene Gesundheitsforderung —
Ergebnisse eines Pilotprojekts

1. MEDIZINISCHE HOCHSCHULE HANNOVER, Institut fiir Epidemiologie, Sozialmedizin und
Gesundheitssystemforschung

Hintergrund: Gesundheitswirksame kirperliche Aktivitit (HEPA) kann das Risiko der Entwicklung
chronischer Krankheiten reduzieren. Diese Erkenntnisist insbesondere fiir Biiroangestellte von Re-
levanz. die iiberwiegend einen sitzenden Lebensstil fiihren. Daher sind zeit- und ortsunabhéngige
Interventionen zur Steigerung der HEPA notwendig.

Methode: Um langfristige Veriinderungen der HEPA zu erreichen, konnen Interventionen anhand
des Modells der bewegungsbezogenen Gesundheitskompetenz (BGK) entwickelt werden. Im Rahmen
der Untersuchung wurde eine Intervention mit 48 Biiroangestellten (83 % weiblich, Alter: 50 + 8 Jahre)
durchgefiihrt. Die Intervention umfasste zwei wichentliche Ubungsvideos, die iber einen Zeitraum
von fiinf Wochen durchgefithrt wurden und durch BGK-Aspekte und anatomisches Wissen erginzt
wurden. HEPA wurde mittels des Bewegungs- und Sportaktivitatsfragebogens (BSA-F) sowie eines
Bewegungstagebuchs vor und nach der Intervention sowie in einem dreimonatigen Follow-Up erho-
ben. BGK durch den zugehérigen Fragebogen und Gesundheitsbezogene Lebensqualitit iiber den
SF-12. Die Daten wurden mittels ANOVA mit Messwiederholung analysiert.

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigen eine signifikante Zunahme der BGK (p = 0.002), insbesondere der
Subkompetenz Steuerungskompetenz (p < 0.001) nach der Intervention und zum Follow-Up. HEPA
und gesundheitsbezogene Lebensqualitit verdnderten sich nicht signifikant.

Schlussfolgerung: Dievorliegende Studieliefert erste Hinweise darauf. dass sich BGK durch digitale,
zeil- und ortsunabhingige Interventionen positiv beeinflussen lisst. ein Effekt auf die HEPA zeigte
sichjedoch nicht. Zukiinftige Studien sollten ein randomisiert-kontrolliertes Design verwenden, um
die Auswirkungen von Bewegungsinterventionen bei Biiroangestellten zu erheben. und es sollten
objektive Messungen fiir HEPA verwendet werden.
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Development of an app to support people with fatigue
symptoms
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Introduction: Chronicfatigue syndromeaffects approximately45% of individuals with long COVID and signi-
ficantlyimpairs quality of life (QoL). The Digitalized Occupational Therapy (DiEgO) app s being co-developed
withlong COVID patients experiencing fatigue and concentration disorders toimprove their QoL and support
social inclusion. Itincludes exercises elements suitable for any fitness level. This app will be further developed
for and tested by people with other fatigue-related diseases. The actual contribution of sports science to the
overall concept will be presented here.

Methods: Thefirstversion of the DiEgO-app was developed using CIAS (Computerized Intervention Authoring
System). an open-source, non-commercial platform. The development team consisted of four academic rese-
archers, two occupational therapists as practice researchers. and six people with long COVID (PwIC) as active
co-developers. This collaborative approach ensures the app addresses actual user needs and challenges.
Results: Fatigue has varying degrees of severity and probably not everyone affected was regularly active in
sportsbefore the disease, so we have developed a comprehensive set of low-threshold exercise videos consisting
of three main categories in order to offer this to as many affected people as possible: Videos for progressive
muscle relaxation, Videos adapted to the daily condition while lying (16 exercises). sitting (12 exercises). and
standing (16 exercises). I1T) Suggestions or evaluation of daily activities as an alternative to exercise
Users can switch from occupational therapy sessions to exercise sessions and back again or stop at any time.
Before and after a session, the user gives feedback about the actual battery level, current physical abilities, to

ons.

prevent crashes.

Conclusion: Direct participation of PwlC has ensured that theapp addresses actual user needs. Initial feedback
shows that low-threshold exercises are key requirements and an advantage over existing apps. Feedback of
individual stress conditions provide animportant monitoring tool.
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Gang und posturale Stabilitat im geriatrisch-
traumatologischen Setting: eine Langsschnitt-erhebung

1. MLU HALLE-WITTENBERG

> Hintergrund: Die Gruppe der iiber 65-Jihrigen PatientInnen der Geriatrischen Traumatologie er-
fahrt nach akutmedizinischer Behandlungin der Regel eine frithgeriatrische Rehabilitation. Bereits
vor der friihgeriatrischen Rehabilitation fokussieren umfangreiche therapeutische Interventionen
auf Gangvermogen und posturale Stabilitit und Regulation der PatientInnen. Wie verindern sich
Gangvermogen sowie posturale Stabilitit und Regulation im Setting der akuten geriatrischen Trau-
matologie? Diese Frage war zentraler Bestandteil der Datenerhebung.
> Methode: Gangsowie posturale Stabilitit und Regulation von PatientInnen (n=38; 84.1 + 6,26 Jahre;
Range: 71 -97 Jahre: 19 Frauen) der geriatrischen Alterstraumatologie eines deutschen Universitits-
klinikums wurden wiihrend des Aufenthaltes zu zwei Messzeitpunkten (MZP) im Abstand von 7.71
+2.18 Tagen getestet. Zum Einsatz kamen das inertialsensorbasierte mobile Ganganalysesystem
RehaGait sowie ein posturographisches Assessment (Interaktives Balance System’ (IBS)). welches
mittels integrierter Frequenzanalyse (Fast Fourier Transformation) eine Beurteilung der postura-
len Subsysteme ermaglicht. Die raumlichzeitlichen Gangparameter sowie die posturographischen
Parameter wurden varianzanalytisch ausgewertet und mit vorliegenden systemspezifischen Refe-
renzdaten (asymptomatische, altersgematchte Personen) verglichen.
Ergebnisse: Im Vergleich zur Referenzstichprobe (Interdezilbereich) zeigen die ganganalytischen
Parameter zum MZP 1 deutlich verminderte Aufsetz- und Abrollwinkel als Ausdruck einer einge-
schrinkten Beweglichkeit des oberen Sprunggelenks. Seitens der posturographischen Parameter war
einzigdie posturale Stabilititim Vergleich zur Referenzgruppe deutlich reduziert. Zum MZP 2 zeigen
die PatientInnen, mit Ausnahme der maximalen Fuffhéhe und Zirkumduktion. in allen ganganaly-
tischen Parametern eine Verbesserung, In den posturographischen Parametern ist, mit Ausnahme
der anterioren-posterioren Gewichtsverteilung, eine Leistungsverbesserung zu konstatieren. Diese
erreichtjedochinkeinem Parameter das Signifikanz- und Relevanzniveau (p < 0,05 und np2 > 0.15und
d>0.5). Die grofSten Verbesserungen fanden sich in der Futkoordination (Parameter: Synchronisation;
(d=0.55) sowie in der Gehgeschwindigkeit (d=0.52).
> Schlussfolgerung: Die physische Leistungsfihigkeit ist in Relation zur Referenzgruppe seitens der
posturalen Stabilitit und Regulation hoher als beziiglich des Gangbildes. Die im Mittel einwochige
Intervention vermochte keine klinisch relevanten Effekte zu erzielen. Eine Fortfithrung der Lings-

schnitterhebung findet derzeit statt.

Pfeffer, I', Strobach, T'*, Niermann, C"*

Entwicklung und Validierung eines Fragehogens zur
subjektiven Erfassung exekutiver Funktionen bei
gesunden Erwachsenen

MEDICAL SCHOOL HAMBURG, Hamburg
INSTITUTE OF COGNITIVE AND AFFECTIVE NEUROSCIENCE (ICAN), Medical School Hamburg
INSTITUTE OF INTERDISCIPLINARY EXERCISE SCIENCE AND SPORTS MEDICINE (IIES)

@~

Selbstregulation ist als zielgerichtetes Verhalten definiert. das die Anderung von Gedanken. Ge-
fiihlen, Impulsen und Verhaltensweisen in den Diensten langfristiger Ziele beinhaltet (Inzlicht et
al.. 2021). Selbstregulation scheint in hohem Mafe mit dem Frontallappen des Gehirns assoziiert
zu sein (Banfield et al.. 2004) und Funktionen, die vom Frontallappen unterstiitzt werden, werden
hiufigals exekutive Funktionen (EF) bezeichnet. Die Rolle der EFs im Zusammenhang mit Zielstreben
und erfolgreicher Selbstregulation (z.B. bei Gesundheitsverhaltensinderung) ist jedoch noch wenig
erforscht. Ziel der Studie war es, ein 6konomisches Instrument zur subjektiven Erfassung von EFs
von gesunden Erwachsenen im Selbstbericht zur Verfiigung zu stellen. das auf dem Unity/Diversi-
ty-Modell (Miyake et al., 2000) basiert und die EF-Komponenten Inhibition, Updating und Shifting
beriicksichtigt. Dieses Instrument kann in der Erforschung der Selbstregulation, z.B.im Kontext des
regelmifSigen korperlichen Aktivititsverhalten. eingesetzt werden.

Hierfiir wurde ein neuer Fragebogen entwickelt und in drei aufeinanderfolgenden Studien
validiert. Initial wurden 55 Items aus dem Unity/Diversity-Modell abgeleitet und einem Pretest un-
terzogen (N =5 kognitive Interviews nach der think-aloud Methode: Studie 1). Die angepassten Items
wurden in Studie 2 (N = 554) mit Hilfe von Item- und einer explorativen Faktoranalyse bzgl. Threr
Faktorstruktur untersucht. In Studie 3 (N = 411) wurde die Faktorstruktur durch konfirmatorische

Faktorenanalysen iiberpriift. Auferdem wurde die Konstruktvaliditat bestimmt.

Die explorative Faktoranalyse (Studie 2) ergab eine 5-Faktoren Struktur mit den Faktoren Fle-
xibilitit. Fokussierung,. Inhibition, Adaptation und Abwiigen. die durch eine anschlieffenden konfir-
matorische Faktoranalyse bestitigt werden konnte (Studie 3:). Die Reliabilititen der fiinf Subskalen
sind zufriedenstellend bis gut und erste Hinweise auf die Validitit ergeben sich durch mittlere Kor-
relationen mit etablierten Skalen der Selbstregulation.

Auch wenn sich die initial erwartete 3-Faktorenldsung nicht abbilden liefs, weist der neu
entwickelte Fragebogen gute teststatistische Kennwerte auf. die einen Einsatz der Skalen in der For-
schungermaglichen. Mit insgesamt 20 Items liegt ein 6konomisches Instrument vor. das in weiteren
Studien beziiglich der Kriteriumsvaliditat hinterfragt werden sollte.
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The effects of intensified training on dendritic cell
Toll-like receptor function and the endocrine stress
response in healthy males and females

1. NOTTINGHAM TRENT UNIVERSITY

Background: Athletes often intensify trainingloads. leading to non-functional overreaching or over-
training syndrome. Lowered performance and increased fatigue may be indicators of these states,
with prevalence ranging from 30-60%. There are no biomarkers of overtraining, therefore biomarker
identification could reduce incidences of these states. Heavy training can blunt cortisol and testos-
terone, which are vital for immune function and inflammation regulation i.e. stimulated dendritic
cell (DC) cytokine release. A cycling test (20/50) has previously been developed to highlight immune
and endocrine trainingalterations.

Method: Fourteen participant completed a9-day intensified cycling protocol (1.5h daily at ~75% VO-
2max), elevating training load by ~84%. VO2max, a 10km time trial. and the 20/50 were performed
pre-and post-training. Blood and saliva were collected before and after the 20/50 and analysed for
cortisol and testosterone. Peripheral blood mononuclear cells were stimulated and analysed for DC
TLR7/9 expression, IFN-a. and IL-10 cytokine release. and T cell markers. Data was assessed using

repeated measures ANOVAs and T-tests where appropriate.

Result: There was asignificant lowering of the salivary and plasma testosterone and plasma cortisol
(allp<0.05) response to the 20/50 post training, Allimmune cell counts, except CD4+ T cells. were ele-
vated by the 20/50 (p<0.001) but were unchanged by training. pDC TLR7 (p<0.001) and TLR9 (p=0.048)
MFTincreased to the 20/50 but were unaffected by training, Stimulated CD4+ IL-10 increased in res-
ponse to the 20/50 (p=0.042), while pDCIFN-at decreased (p=0.007). with both unaffected by training.
Conclusion: Nine days of intensified training resulted in maladaptive hormone responses to the

20/50. The 20/50 effectively highlighted exercise-induced immune responses but did not highlight
traininginduced alterations thoughlonger training periods may show greaterimmune shifts. Elevated
CD4+IL-10 suggests an anti-inflammatory response, but potentially increases infection susceptibility
ifexperienced on repeated occasions in unison with IFN- o declines.

Dalos, D'

Einfluss eines Hamstring- oder Quadrizeps-
sehnentransplantats auf Muskelkraft und
-aktivitat des Oberschenkels nach vorderer
Kreuzbandrekonstruktion

MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG

Einleitung: Die postoperative Muskelaktivierungund -kraft der Oberschenkelmuskulatur nach vorderer Kreuz-
bandrekonstruktion stellen entscheidende Faktoren fiir das klinische Outcome dar. Diese Studie untersucht. ob
die Wahl des Transplantats (Hamstring- oder Quadrizepssehne) einensignifikanten Einfluss auf die mittelfristige
Muskelaktivierung, Muskelkraft oder das klinische Outcome hat.

Methodik: In diese Untersuchung wurden 60 Patienten (m =35, w=25, mittleres Alter 32 Jahre) nach einer vorderen
Kreuzbandplastik einbezogen. Die Probanden wurden entsprechend des verwendeten Sehnentransplantats in zwei
Gruppen aufgeteilt: Gruppe HS (Transplantat M. Semitendinosus oder M. Semitendinosus und M. Gracilis, n = 36)
und Gruppe QS (Transplantat M. Quadrizeps femoris, n=24). Die Muskelkraft wurde isometrisch und einzeln fiir
dieoperierteund nichtoperierte Extremitat mittels einer Kraftmessmaschine (Myoline, Diers) gemessen. Simultan
erfolgte die Erfassungder Muskelaktivitat mittels Oberflichen EMG (Noraxon) an vier Lokalisationen (MH fiir die
mediale Hamstringaktivitat, LH fiir dielaterale Hamstringaktivitat, MQ fiir die mediale Quadrizepsaktivitat und
LQfiir dielaterale Quadrizepsaktivitit). Auflerdem wurde eine Stabilitatsmessung mittels Rolimeter durchgefiihrt
unddasklinische Outcome durch die Indizes IKDCund Lysholm bewertet. Der durchschnittliche Untersuchungs-
zeitpunkt betrug 737 + 291 Tage postoperativ. Die statistische Analyse wurde mit SPSS durchgefiihrt.
Resultate: In derisometrischen Kraftmessung der Kniebeuger zeigten sich signifikant geringere Kraftwerte bei
Verwendungeines Hamstringsehnentransplantats (QS 179.83 + 75,38 Nvs. HS 140,98 62.99N. p=0.047). Es zeigten
sich keine signifikanten Unterschiede in der Muskelkraft der Kniestrecker (QS 426,04 + 113,10 N vs HS 391.87 +
135.87N.p=0.352) zwischen den beiden Gruppen. Die Muskelaktivitat der medialen Hamstrings bei Verwendung
cines Hamstringsehnentransplantatsist signifikant reduziert (MH QS 150.63 = 77.81 pV vs HS 129,62 = 111.38 V.,
p=0.039). Die weiteren Lokalisationen zur Messung der Muskelaktivitat zeigten keine Unterschiede zwischen den
beiden Gruppen (LHQS 134,86 £ 8341 pV vs HS 127,62 + 87.74 pV, p=0.793: MQ QS 129.52 £ 101,14 pV'vs HS 101,29
+73.58 pV.p=0.334: LQ QS 161,88 + 128.29 1V vs HS 128.65 + 78 98 V. p=0.577). Die Stabilititstestung mittels
Rolimeter erbrachte keine signifikanten Unterschiede (Differenz zur nichtoperierten Extremitit: QS 1.8+ 1.7mm,
HS 144+ 1.9 mm, p=0.297) zwischen den beiden Gruppen. Dasklinische Outcome erbrachte folgende Ergebnisse:
IKDC QS 86,06 + 10.84 %vs HS 85.95 + 12,51 %, p=0.821: Lysholm QS 87.54 + 11.94 % vs HS 86.97 + 14.32 %, p=0.934.
Zusammenfassung: Die Wahl des Transplantats (Quadrizeps-vs. Hamstringsehne) beeinflusst mittel ristignicht
das klinische Outcome. Es zeigen sich geringfiigige Unterschiede hinsichtlich Muskelkraft (Kniebeugung) und
Muskelaktivierung (mediale Hamstrings),im Rahmen der Rehabilitation daher eine besondere Beriicksichtigung
finden sollten. Es ist zu berticksichtigen, dass diese Ergebnisse eine vorliufige Auswertung der absoluten Werte

darstellen. die bis zum Kongress noch finalisiert werden.
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Kryo-induzierte Hypoalgesie: Die Effekte einer
akuten Ganzkorper-Kaltekammer-Exposition auf die
Schmerzempfindung

—

DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE, University of Wuppertal, Wappertal, Germany

. 2 DEPARTMENT OF PAIN MEDICINE, Helios University Hospital Wuppertal, Wuppertal,
Germany

*equally contributed
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Hintergrund: Die Ganzkorperkryotherapie (whole-body cryotherapy. WBC) ist eine Behandlungs-
methode, bei der der gesamte Korper extrem niedrigen Temperaturen ausgesetzt wird und die sowohl
intherapeutischenals auch sportwissenschaftlichen Kontexten Anwendung findet. Die Kryotherapie
wird hiufigzur Schmerzreduktion eingesetzt. jedoch sind die zugrunde liegenden schmerzphysiolo-
gischen Mechanismen und Reaktionen unzureichend erforscht. Ziel dieser Studie war es zu untersu-
chen. ob eine dreiminiitige WBC eine kryo-induzierte Hypoalgesie hervorruft.

Methode: 24 gesunde minnliche Teilnehmer absolvierten erfolgreich diese randomisierte, kont-
rollierte Crossover-Studie. die aus einer 3-miniitigen WBC-Sitzung (Kryokammer,-87°C) und einer
3-miniitigen Kontrollsitzung (Raumtemperatur) bestand. Die Druckschmerzschwellen (Pressure
Pain Thresholds, PPT [Newton/cm*]) wurden an vier Messpunkten (Musculus rectus femoris, Knie-
gelenk, Musculus deltoideus und Sternum) vor der jeweiligen Einheit (préi) sowie zu den Zeitpunkten
post0. post5. post15 und post30 gemessen. Die analytische Statistik wurde mittels mehr-faktoriellen
Varianzanalysen berechnet.

Ergebnis: Die Ergebnisse zeigten eine signifikante .Bedingung” x . Zeit -Interaktion (p < 0.001) fiir
PPT-Total (gepoolt als ein PPT-Durchschnittswert). Die Post-Hoc Testungen zeigen, dass nach der
WBC eine Hypoalgesie beobachtet wurde (p < 0.001: prii: 7.0 £ 17.2, post0: 89,6 + 18,6, post5: 83,6 +
194, post15:83.1 + 18.2. post30: 80.8 + 17.7). withrend nach der Kontrollsitzung keine Verinderung
festgestellt wurde (p = 0.873; pri: 75,1 = 18,8, post0: 75.3 + 194, post5: 74.6 + 19.2, post15: 75.7 + 19,3,
post30: 75,3 + 19.1). Das gleiche Muster wurde fiir die einzelnen Messpunkte beobachtet. Zwischen

den Gruppen wurden durchgehend Unterschiede festgestellt. mit hoheren PPT-Werten nach der WBC.
Schlussfolgerung: Diese Studie zeigt. dass eine dreiminiitige Exposition in einer Kryokammer
bei gesunden Teilnehmern eine ausgeprigte kryo-induzierte Hypoalgesie induziert. Der Effekt halt
mindestens bis zu 30 Minuten an, nimmt jedoch mit der Zeit allmahlich ab. Diese Effekte scheinen

gewebeunabhingig zu sein. da eine Hypoalgesie an muskuliren, knichernen und artikularen Kor-
perstellen beobachtet wird.

Keller-Varady, K', Hamers, §8*, Schultz, N°, Wevering, M?, Bahls, K, Kitter, K?, Christopher
Sinke?, Tegtbur, U, Kriiger, T*

Methodik und erste Ergebnisse von Sporttherapie im
Rahmen des Versorgungsprojekts ,,Take 5 for Life / Ins
Leben zuriick* fiir Menschen mit Schizophrenie

—

. KLINIK FUR REHABILITATIONS- UND SPORTMEDIZIN, Medizinische Hochschule Hannover
KLINIK FUR PSYCHIATRIE, Sozialpsychiatrie und Psychotherapie, Medizinische Hochschule
Hannover
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Hintergrund: Schizophrenie geht mit Riickzugsverhalten, passiverer Lebensgestaltungund erhohtem Risiko
fiir Ubergewicht und kardiovaskuliire Erkrankungen einher. Meta-Analysen zeigen positive Effek te von Sport
aufFunktionsniveauund Symptome. Dennochist Sporttherapie kein etablierter Teil der Therapie. Fiir einam-
bulantes Versorgungsprojekt (siche www.takeforlife.de). das die Wirksamkeit und Akzeptanz unterschied-
licher Therapieoptionen untersucht. wurde ein Schizophrenie-spezifisches Sportprogramm entwickelt.

Methode: Uber 6 Monate wird einmal wichentlich ein betreutes Trainingin einer Kleingruppe mitin-
dividuellen Trainingsplinen (max. 90 Minuten Dauer) angeboten. Eine Trainingseinheit gliedertsichin
einen Ausdauer-Teil (mit Kardio-Geraten zur Auswahl). einen Krafttrainings-Teil an Geréten (mit 2-3

Seriena 15 Wiederholungen) und einen freien Teil mit Kleingeriten wie Matten, instabilen Untergriin-
den oder Gymnastikbillen. Hier werden auch Ubungen beriicksichtigt. die sichan den Bediirfnissen der
Teilnehmenden orientieren und es erméglichen Wunsch-Sportarten auszuprobieren. Vor Aufnahme

des Trainings erfolgen Gespriiche mit Motivational-Interviewing-Gesprichstechniken und bei Bedarf

arztliche Untersuchungen und Leistungstests. Trainingszufriedenheit und berechneter Energiever-
brauch werden erfasst und optional die Positive and Negative Affect Schedule (PANAS) bearbeitet.

Ergebnis: In der bisherigen Projektlaufzeit nahmen 10 Personen an der Sportgruppe teil. Davon voll-
endeten 5 Personen die Trainingsphase. 3 Personen brachen die Teilnahme vorzeitigab und 2 Personen
befinden sichin der Trainingsphase. Griinde fiir den Abbruch waren Klinikaufenthalt und Aufnahme

einer Berufstatigkeitbzw. Ausbildung. Die haufigsten Griinde fiir Nicht-Teilnahmen waren stationire
Therapie. Schwierigkeiten mit der Anfahrt, Urlaub, andere Termine und Krankheit. Durchschnittlich
lag die Trainingsbeteiligung bei 73% +22% mit einer durchschnittlichen Trainingszufriedenheit von
85% «18%. Der durchschnittliche Energieverbrauch pro Training betrug 204kcal +103kcal. Die posi-
tiven Emotionen (PANAS) nahmen im Vergleich zur Baseline im Rahmen des Trainings zu, wihrend
die negativen Emotionen gleichblieben.

Schlussfolgerung: Die entwickelte Sporttherapieist durchfiihrbar und wird von den Teilnehmenden
positivaufgenommen, wahrscheinlich auch durch die ausdriickliche Berticksichtigung der Besonder-
heiten der Erkrankung und der Individualitit der Teilnehmenden. Nicht immer ist es Patient:innen

moglich Sporttherapie in den personlichen Alltag zu integrieren.
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Der Einfluss eines Core-Stabhilisationstrainings
auf die bewegungsinduzierte Hypoalgesie bei
Patienten mit unspezifischen chronischen unteren
Riickenschmerzen

1. UNIVERSITY OF WUPPERTAL, Department of Sports Medicine, Wuppertal, Germany

> Hintergrund: Core-Stabilisationstrainingist nachweislich wirksam bei der Schmerzbehandlung von
Patienten*innen mit unspezifischen chronischen Riickenschmerzen (CLBP). Die akuten Effekte eines
einmaligen Core-Stabilisationstrainings auf die bewegungsinduzierte Hypoalgesie (Exercise-Induced
Hypoalgesia. EIH) sind jedoch unbekannt. Ziel dieser Studie war es. die ETH-Effekte eines einmaligen
niederschwelligen und leicht durchzufithrenden Core-Stabilisationstrainings bei CLBP-Patienten
zu untersuchen und mogliche Zusammenhinge zwischen EIH und potenziellen Einflussfaktoren
(z.B.korperliche Aktivitit. Katastrophisierung, Kinesiophobie, subjektiver Schmerzzustand, Belas-
tungsempfinden) zu analysieren.

Methode: In dieser randomisierten kontrollierten Crossover-Studie nahmen 30 Patienten*innen
(15 Frauen) mit unspezifischen CLBP teil. Die Patienten®innen fithrten ein einmaliges 10-miniitiges

isometrisches Core-Stabilisationstraining (mit dem eigenen Korpergewicht) sowie eine 10-miniiti-
ge passive Kontrollsitzung durch. Vor und nach den Einheiten wurde die Schmerzempfindlichkeit
mittels Druckschmerzschwellen (Pressure Pain Thresholds, PPT) [Newton/cm?| lokal (unterer Rii-
cken: PPT-lokal) und remote (Stirn, Daumen; PPT-remote) gemessen. Korrelationsanalysen wurden
durchgefiihrt,um Zusammenhinge zwischen EIH und potenziellen Einflussfaktoren zu untersuchen.
Weitere analytische Statistik wurde mittels mehr-faktoriellen Varianzanalysen durchgefiihrt.
Ergebnis: Eine .Zeit” x .Intervention™Interaktion (p<0,001) wurde fiir PPT-lokal beobachtet. Die
Post-hoc-Analyse zeigte signifikant hihere PPT-Werte nach der Ubung (p<0.001: prii: 56.6+20.6. post:
67.5+26,1). Fiir die Kontrollsitzung wurden keine Unterschiede festgestellt (p=0,894; préi: 58,5240,
post: 58.4+23.3). Fiir PPT-remote wurde bei beiden Interventionen kein solcher hypoalgetischer Ef-
fekt beobachtet (Training: pra: 41.3£12,5. post: 42.5:13.6: Kontrolle: pri: 42.5£14.5, post: 41.3£13.7).
Die einzige signifikante moderate Korrelation wurde zwischen APPT-lokal der Ubungssitzung und
Katastrophisierung (Pain Catastrophizing Scale) beobachtet (p=-0.381).

Schlussfolgerung: Ein 10-miniitiges niederschwelliges isometrisches Core-Stabilisationstraining
fithrt zu lokaler lumbaler EIH, wihrend keine systemischen Effekte festgestellt wurden. Dies deutet
daraufhin, dass diese spezifische Ubungsform gezielt die Schmerzempfindlichkeit in der betroffenen

Region akut reduzieren kann. Ein hoheres Ausmaf an Katastrophisierungist mit geringeren hypo-
algetischen Reaktionen assoziiert. was die Bedeutung potentieller psychologischer Einflussfaktoren
fiir die Schmerzmodulation bei chronischen Riickenschmerzen unterstreicht.

Quarmby, A', Kurtz, P, Khajooei, M, Kim, M-H, Cassel, M, Mayer, F, Engel, T

Neuromotor Control Alterations in Runners with
Achilles Tendinopathy During Running

1. UNIVERSITAT POTSDAM

> Background: Achilles tendinopathy (AT)is a prevalent condition in runners, characterized by tendon
pain and stiffness. Neuromotor control alterations have been associated with AT in scientific litera-
ture, but their implications during running remain unclear. This study aimed to investigate lower
limb neuromotor control duringrunningin male runne ontrols (CO).
Methods: Twelve male runners with AT (42:9years: 182+6cm; 79+10kg: distance ran per
week=31:13km) and twelve asymptomatic controls (37<7years: 181+6.5¢cm: 77+5kg;: distance ran per
week=2815km) completed running trialsat 9 km/h on a treadmill. Initial foot contact wasidentified
viaaccelerometers. placed on the heel. Electromyography recorded muscle activity of the lower limbs
in seven muscles on both limbs. analyzing onset. offset. and duration in relation to initial foot contact
(feedforward and feedback control). Results were analyzed via mean+SD, comparing the affected
limb in AT to the dominant limb in CO. A MANOVA (a=0.05) assessed between-group differences,
and effect sizes were calculated (Cohen’s d).

Results: When comparingbetween-groups, people with AT showed significantly longer gastrocnemi-
us medialis (GM) activity duration (AT=368+67ms, C0=298+42ms; p=0.006. d=1.32). Gluteus maximus
(Gmax) onset activation was also delayed (AT=-138+68ms. CO=-205:80m 0.039. d=0.90) and
shorter in duration (AT=298+85ms, C0=379+80ms; p=0.026. d=0.98) in the AT group.

Conclusion: This study demonstrates distinct neuromotor control patterns during running in run-
ners with AT, characterized by altered neuromotor timing in both proximal and distal musculature,
particularly affecting feedforward control. The alterations align with theories of adaptive motor
strategies in response to tendon pathology. possibly due to compensatory mechanisms across the
kinetic chain. Targeted rehabilitation might therefore address the entire lower limb's neuromotor
coordination to optimize clinical outcomes.

rswith AT compared to health

Keywords: Achilles tendinopathy. neuromotor control, running, electromyography, rehabilitation
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Das Darmmikrobiom deutscher Leistungssportlerinnen
und Leistungssportler — Ergebnisse aus dem in:prove
Projekt

1. JUSTUS-LIEBIG-UNIVERSITAT GIESSEN, Abteilung fiir Leistungsphysiologie und Sporttherapie
2. UNIVERSITAT BONN, Institut fiir Ernéhrungs- und Lebensmittelwissenschaften

3. FRIEDRICH-SCHILLER-UNIVERSITAT JENA, Nachwuchsgruppe Nutritional Concepts

4. GOETHE-UNIVERSITAT FRANKFURT, Abteilung fiir Bewegungs- und Trainingswissenschaften

> Hintergrund: Leistungssportler:innen zeigen auf verschiedenen Ebenen hochgradig individuelle
Anpassungen. Wihrend die Adaptation vieler physiologischer Systeme bereits gut erforscht sind. gibt
es fiir andere, wie das Mikrobiom des Darms, nur wenig Evidenz fiir sportspezifische Anpassungen.
Das Ziel des vorliegenden Projektes bestand darin. die Zusammensetzung des Darmmikrobioms von
Spitzensportler:innen im Vergleich zu einer gesunden Referenzgruppe zu untersuchen.
> Methodik: Bundeskaderathlet:innen (Nachwuchs- bis Olympiakader) aus 7 deutschen Spitzenverbéinde
(ATH. n=146:89 weiblich, 57 mannlich) des in:prove-Projektes und eine Referenzgruppe von gesunden Er-
wachsener (CON, n=106; 76 weiblich, 30 ménnlich) wurden hinsichtlich ihrer Darmmikrobiomzusammen-
setzungund ihres Ernahrungsverhaltens untersucht. Die Analyse erfolgte mittels 16S rRNA Sequenzierung
auseiner Stuhlprobe. Die bioinformatische Auswertung der 16S Sequenzierungsdaten erfolgte mit QIIME2
und zur Ableitung der funktionellen Kapazitiit des Darmmikrobioms wurde eine PICRUSt-Analyse durch-
gefiihrt. Zudem wurde eine Subgruppenanalyse (N=40: 20 Sportler:innen und 20 gesunde Erwachsene)
unter Beriicksichtigung von anthropometrischer Daten und Ernéhrungsform durchgefiihrt.
Ergebnisse: Auf der Ebene der Alpha-Diversitit zeigten sich signifikant (p <.001) hhere Werte
in der CON, wiihrend mehr (p <.001) Features (Observed features) in der
U18-Gruppe der ATH vorkommen. Die Subgruppenanalyse zeigte signifikante Unterschiede auf
Genusebene. ATH wiesen signifikant mehr Escherichia-Shigella (LDA-Score: 245, p <.001) auf. Die
PICRUSt-Analyse ergab signifikante Unterschiede beziiglich der funktionellen Kapazititen spezifi-
scher Stoffwechselwege zwischen den Gruppen. Die ATH wiesen im Vergleich zur CON signifikant
hohere Kapazititen in den Chinon Biosynthese-Stoffwechselwegen. darunter der Menachinon-Su-
perpathway und die Ubichinon-Biosynthese. auf (p <.001).
> Schlussfolgerung: Das Darmmikrobiom von Spitzensportlerinnen und -sportlern zeigt sowohl
strukturelle als auch funktionelle Veranderungen. die moglicherweise auf die spezifischen Anforde-

beziiglich der .Evennes

rungen des Leistungssports zuriickzufiihren sind. Unterschiede in der Diversitat. der metabolischen
Kapazitit und der Taxonomie geben Hinweise, dass das Darmmikrobiom eine Rolle in der metaboli-
schen Anpassungan leistungssportliche Belastungen spielen konnte.

Katlun, T"

Bewegung und Sport nach augenarztlichen Operationen

1. AUGENARZTPRAXIS KATLUN

In Deutschland werden tiglich sehrviele augenérztliche Operationen durchgefiihrt. Finfache Ein-
griffe wie intravitreale Injektionen bei Maculadegenrationen, der Linsentausch beim grauen Star
und die komplizierte Netzhautoperation sind die Bandbreite. Nach diesen Eingriffen bekommen
die Patienten sehr unterschiedliche, zum Teil sehr restriktive Empfehlungen zum Thema Bewegung
und Sport. In erster Linie nach wie vor Sportverbote. Diese sind zum grofSten Teil nicht notwendig
und auch nicht begriindet.

Der Vortrag geht auf die unterschiedlichen Bewegungs- und Sportméglichkeiten nach ophthal-
mologischen Operationen ein. Dabei wird entsprechend der einfachen Einteilungspunkte wie zum
Beispiel Schutzvor Infektionen oder das Tragen einer Sportschutzbrille hingewiesen. Ziel ist es, dass
die Zuhorenden Empfehlungen bekommen. dass auch noch augenirztlcihen Eingriffen Bewgung
ohne ein Abreissen der Aktivititen besonders auch bei dlteren Menschen und nicht nur bei jungen
Sportlern maglich st.
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Knothe, P**, Ankermann, C'*, Hafermann, L’, Wolfarth, B**

Deskbikes und Gymnastikballe im Horsaal - Eignung
und Akzeptanz dynamischer Arbeitsplatze in der Lehre
an der Humboldt-Universitat zu Berlin

1. ABT. FUR SPORTMEDIZIN, Charité - Universitditsmedizin Berlin, 2Abt. fiir Sportmedizin,
Institut fiir Sportwissenschaft, Humboldt-Universitdt zu Berlin, 3Institut fiir
Biometrie und Klinische Epidemiologie, Charité - Universitdtsmedizin Berlin

> Hintergrund: Bewegungsmangel und lange Sitzzeiten stellen gesundheitliche Risikofaktoren dar.
Studierende der Humboldt-Universitit zu Berlin verbringen laut Studierendenbefragung 2022 durch-
schnittlich 8.5 Stunden pro Tagsitzend und erfiillen hiufig nicht die Bewegungsempfehlung der WHO.
Vor diesem Hintergrund wurde der Einsatz von Deskbikes und Gymnastikbillen im Setting Lehrver-
anstaltunguntersucht,umu. a. deren Einfluss auf die korperliche Aktivitit sowie deren Eignungund
Akzeptanzim Lehrbetrieb zu bewerten.
> Methoden: In einer neunwachigen Cross-over-Studie im Sommersemester 2024 nutzten 22 Studie-
rende aus zwei Lehrveranstaltungen (9 weiblich, 13 ménnlich: 23,3 + 3.6 Jahre) fiir jeweils drei Wochen
ein Deskbike. einen Gymnastikball und einen herkommlichen Stuhl wihrend der 90miniitigen Lehr-
veranstaltung. Die physiologische Aktivierung (durchschnittliche Herzfrequenz mittels Aktivititstra-
cker Fitbit Charge 4) und das subjektive Anstrengungsempfinden (via Borg-CR-10-Skala) wurden
wihrend bzw. nach jeder Lehrveranstaltungerfasst. Ergiinzend erfolgte eine Befragung zur Eignung
und Akzeptanz am Ende jeder dritten Lehrveranstaltung (Integration der aktiven Arbeitsplitze,
Bereitschaft zur zukiinftigen Nutzung). Die Auswertung erfolgte deskriptiv und via Wilcoxon-Test.
Ergebnisse: Im Mittel war die Herzfrequenzin der Deskbikegruppe signifikant hoher alsin der Kon-
trollgruppe (86.0 bpm vs. 75.4 bpm: p=.015, n=12). wihrend beim Gymnastikball kein signifikanter
Unterschied festgestellt wurde (74.8 bpm vs. 75.4 bpm: p=.906. n=12). Das subjektive Anstrengungs-
empfinden war bei beiden dynamischen Arbeitsplitzen signifikant hoher als in der Kontrollgruppe
(Deskbike: 3.1 vs. 0.7: p=.002, n=13; Gymnastikball: 1.5 vs.0.7: p=,006, n=13). 75,0 % der Studierenden
sahen eine Integration des Deskbikes und 92.9 % des Gymnastikballs in die Lehrveranstaltung als

maoglich. Die Bereitschaft zur zukiinftigen Nutzung lag bei 41.6 % (Deskbike: zusitzlich 250 % teils/
teils) bzw. 57.2 % (Gymnastikball: zusitzlich 14,3 % teils/teils).

> Schlussfolgerungen: Dynamische Arbeitsplitze, ausgestattet mit Deskbikes und Gymnastikbillen,
steigern die korperliche Aktivitit wihrend Lehrveranstaltungen und werden von der Mehrheit der
Studierenden als geeignet im Sinne der .bewegten Lehre” angesehen. Die Ergebnisse verdeutlichen das
Potenzial. bewegungsfordernde Mafinahmen in die Hochschullehre zu integrieren.

Floessel, P!, Koltermann, J', Forster, F, Wunderlich, F', Heidrun, B', Disch, A’

Einfluss der Sprunggelenksinstabilitat auf
das statische Gleichgewicht und die reaktive
Sprungleistung

1. UNIVERSITATSCENTRUM FUR ORTHOPADIE, Unfall- & Plastische Chirurgie an der Med. Fakultdt
Carl Gustav Carus, TU Dresden
2. UNIVERSITATSPHYSIOTHERAPIECENTRUM AN DER MED. FAKULTAT CARL GUSTAV CARUS, 7U Dresden

> Hintergrund: Athlet*innen mit repetitiven Sprung- und Landebelastungen sowie mit Gegnerimpact
haben. infolge eines wiederholten Auftretens von akuten Banderverletzungen am Sprunggelenk. ein
erhohtes Risiko eine chronische Sprunggelenksinstabilitat (CAI) zu entwickeln. Eine CAl kann zu
dauerhaften Schmerzen, welche von Trainingsausfall und Wettkampfeinschrinkungen begleitetet
werden, fithren. Es wurde berichtet, dass Sportler*innen mit einer chronischen Sprunggelenksinsta-
bilitit eine verdnderte neuromuskulire Kontrolle sowie eine signifikante Abnahme der dynamischen
Gleichgewichtsleistung aufweisen. Beide Faktoren kinnen sich negativ auf die sportliche Leistung
auswirken. Unklar ist jedoch. welchen Einfluss eine chronische Sprunggelenksinstabilitit auf das
statische Gleichgewicht und die reaktive Sprungleistung hat.

Methode: Die Arbeit untersuchte bei 35 Nachwuchsathletinnen die Sprunggelenksstabilitit mittels
Cumberland Ankle Instability Tool. Das statische Gleichgewicht wurde im beidbeinigen Stand auf
einer Kraftmessplatte mittels Center of Pressure Messung quantifiziert. Die Sprungleistung wurde
mit Hilfe des Counter Movement Jumps und des Drop Jumps ermittelt. Die Beschreibung der Daten er-
folgte anhand von Mittelwerten und Standardabweichung, bei einem Signifikanzniveau von p < 0,05.
Ergebnisse: Die Stichprobe bestand aus 17 Volleyballerinnen, 15 Turnerinnen und vier Shorttrackerin-
nen (Alter: 15,7 + 2,3 Jahre; Grofe: 172,0 + 10,6 cm; Kérpergewicht: 63,2 + 10,1 kg: BMI 21,3 + 2.2 kg/m2).
Zwischen den Sportarten zeigten sich signifikante Unterschiede in der Sprunggelenksinstabilitit. So-
wohl Turnerinnen alsauch Volleyballerinnen wiesen symptomatische Werte auf. Bei den Athletinnen mit

einer Sprunggelenksinstabilitit zeigten sich neben dem statischen Gleichgewicht, auch die Sprunghche
beim Counter Movement Jump sowie der Leistungsindex des Drop Jumps signifikant vermindert.

Schlussfolgerung: Die vorliegende Studie zeigt. dass sowohl ein enger Zusammenhang zwischen
einer chronischen Sprunggelenksinstabilitit und dem statischen Gleichgewicht, als auch der ein-
fachen sowie insbesondere der reaktiven Sprungleistung bei Athletinnen, besteht. Ferner zeigt die
Erhebung, dass bereits frithzeitig ein hoher Anteil der Athletinnen unter einer chronischen Sprung-
gelenksinstabilitit leidet. Daher sollte weiterfithrend der Einfluss von Kraft- und sensomotorischen

Trainingsinterventionen auf die Verletzungsprivalenz saisonbegleitend untersucht werden.
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Wunderlich, F', Flofsel, P', Koltermann, J', Lachmann, D', Disch, A"

Evaluation der kardiopulmonalen Leistungsfahigkeit
bei Menschen mit Post-Covid Syndrom mittels
Leistungsspiroergometrie

1. UNIVERSITATSCENTRUM FUR ORTHOPADIE, Unfall- & Plastische Chirurgie an der Med. Fakultdt
Carl Gustav Carus, TU Dresden

Hintergrund: Bis zu 31% der ehemals Covid-Infizierten leiden unter einem Post-Covid-Syndrom,
welches mit erheblichen Leistungseinschrinkungen im Training und Wettkampf einhergeht. Bei Per-
sonen mit Post-Covid Verdacht erfolgt die Diagnostik jedoch erst nach der Akutphase. ein gesicherter
Covid Nachweis mittels Blut-, oder Speicheltest ist ausgeschlossen. Die kardiopulmonale Leistungs-
fahigkeit kann mittels Leistungsspiroergometrie iiberpriift werden. Jedoch auch Personen mit einer
allgemein verminderten Leistungsfihigkeit oder Asthmatiker zeigen ebenfalls eine eingeschrinkte
kardiopulmonale Leistungsfahigkeit. Das Ziel der Arbeit war es daher leistungsspiroergometrische
Daten systematisch auf spezifische krankheitsinduzierte Messparameter zu analysieren.

Methodik: Die retrospektive Datenanalyse umfasst 15 und 17 Gesunde (Alter: 43,5 + 9.4 Jahre; Kor-
pergewicht: 74.7 + 16,2 kg). Es wurden Messparameter in Ruhe, bei Erreichen der ersten und zweiten

ventilatorischen Schwelle sowie in Ausbelastung erfasst. Die Datenanalyse erfolgte deskriptivunter
Verwendung von Mittelwerten und Standardabweichungen. Signifikante Unterschiede wurden bei
einem p-Wert < 0,05 als relevant betrachtet. Zudem wurde ein systematisches Review beziiglich ver-
anderter leistungspiroergometrischer Messparameter bei allgemein verminderter Leistungsfihigkeit
sowie Asthmaim Vergleich zu Post-Covid durchgefiihrt.

Ergebnisse: Post-Covid Personen zeigten in Ruhe signifikant erhihte Messparameter: Herzfrequenz,
Atemzugvolumen und Ateméquivalent fiir Kohlenstoffdioxid. Weitere kardiopulmonale Leistungsein-
schrankungen zeigten sich beim Erreichen der ersten und zweiten ventilatorischen Schwelle anhand signi-
fikant reduzierter Messparameter: Herzfrequenz, Sauerstoffaufnahmekapazitat, Kohlenstoffdioxidabgabe.
Ateméquivalente fiir Sauerstoff und Kohlenstoffdioxid sowie der Wattleistung. Bei Ausbelastung zeigten
sichsignifikant reduziert: die Wattleistung, das Atemminutenvolumen als auch der systolische Blutdruck.
Diskussion: Die Fahrradspiroergometrie bietet die Moglichkeit Personen mit einer nicht gesicherte-
ren Post-Covid Erkrankung retrospektiv zu identifizieren. Die Arbeit beschreibt erstmalig dezidiert
verinderte Parameter von Post-Covid Patienten in Ruhe, VI1, VT2 und Ausbelastung. Insbeson-

dere die erhohte Ruheherzfrequenz, welche auf eine gestorte kardiale Funktion hindeutet und die
ineffiziente Atemmechanik, hinsichtlich der Ateméaquivalente sind exklusive Marker die Post-Covid
Patienten von andern obstruktiven Atemwegserkrankungen differenzieren. Zur Uberpriifung der
Wirksamkeit von spezifischen Trainingsmafinahmen bei Athlet*innen mit Post-Covid. sind Lings-
und Querschnittserhebungen mitleistungsspiroergometrischer Erhebungen erforderlich.

Floessel, P, Koltermann, J', Lachmann, D', Wunderlich, F', Beck, H', Disch, A’

Pravalenz von helastungsindizierten Beinschmerzen bei
Nachwuchsathleten im Nordischen Skisport

1. UNIVERSITATSCENTRUM FUR ORTHOPADIE, Unfall- & Plastische Chirurgie an der Med. Fakultt
Carl Gustav Carus, TU Dresden

Hintergrund: Die Belastbarkeitssicherungist eine wesentliche Herausforderungim Nachwuchsleis-
tungssport. Der gezielte, langfristige Leistungsaufbau ist besonders im Kinder und Jugendtraining
komplex, da der Gesamttrainingsumfang stetig steigt. wahrenddessen Athlet*innen zeitgleich we-
sentliche Anpassungs- und Wachstumsprozesse durchlaufen. Im Mittel-und Langstreckenbereich
mit vorrangiger Belastung der unteren Extremititen konnen Unterschenkelbeschwerden vermehrt
beobachtet werden. Das chronische belastungsinduzierte Kompartmentsyndrom wird oft verkannt,
benotigt aufwendige Diagnostik und Therapie. Standardisierte diagnostische Algorithmen liegen
nicht vor. Privalenzangaben im Nachwuchsbereich des Nordischen Skisports fehlen. Ziel der vorlie-
genden Arbeit war es, klinischen Daten dieser Kohorte zu erheben.

Methode: Ein standardisierter Fragebogen wurde bei Nachwuchsathlet*innen des Nordischen Ski-
sports, an zwei Bundesstiitzpunkten erhoben. Hierbei wurden die Lokalisation der Schmerzen und
verschiedene Schmerzzustinde erfragt. Die Datenbeschreibungerfolgte deskriptiv. Der Einfluss der
einzelnen Variablen auf den Schmerz wird mit einer multifaktoriellen ANOVA gepriift (Signifikanz
bei p Wert < 0.05).

Ergebnis: Es wurden Daten von 51 Nachwuchsathlet*innen erhoben. 27,5% der Befragten gaben an,
aufgrund von Unterschenkelschmerzen eine Leistungsbeeintrichtigung bei Wettkdmpfen zu haben.
Bei 78.6% traten die Schmerzen beidseits auf (7.1%/14,3% re/li). Im Altersverlaufzeigte sich ein Anstieg
der Schmerzintensitit (geringe Schmerzen: 158 Jahre: mittlere/ schwere Schmerzen: 184 Jahre). Die
Berechnung der ANOVA zeigt. dass die Variabel Alter einen signifikanten Einfluss auf den Schmerz
hat (a= 0,034 /Power 0,6) sowie die Kombination der Variablen Alter; Geschlecht; Gewicht und Ge-
samttrainingsumfang ergibt einen signifikanten Einfluss auf den Schmerz (a=0.014 / Power 0.74).
Schlussfolgerung: Diese Untersuchung zeigt die Relevanz und Notwendigkeit einer frithzeitigen
Erfassungvon belastungsindizierten Beinschmerzen im Nachwuchsbereich im Nordischen Skisport.
Eine Verkennung der Problematik fiihrtin dieser Kohorte zu hoheren Beschwerden mit zunehmendem
Alter. Daraus ergeben sich insbesondere fiir die Belastungssteuerungjunger Athlet*innen wertvolle
Ergebnisse. Um langfristig Riickschliisse hinsichtlich potenzieller belastungs- und oder anthropo-
metrischer Risikofaktoren zichen zu konnen. sollte ein Screening-Algorithmus im Quer- und Lings-
schnittdesign an einer groieren Kohorte evaluiert werden
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Lachmann, D', FlofSel, P', Wunderlich, F', Rossmann, G', Disch, A’

Bewertung des oxidativen Muskelstoffwechsels
mittels Near Infrared Spectroscopy bei Athleten mit
belastungsindizierten Beinschmerzen. Eine Fallstudie
bei Leistungssportlern des Nordischen Skisports

1. UNIVERSITATSCENTRUM FUR ORTHOPADIE, Unfall- & Plastische Chirurgie an der Med. Fakultdiit
Carl Gustav Carus, TU Dresden

welcher

Hintergrund: Belastungsinduzierter Beinschmerz stellt einen hiufigen Systemkomplex
als Uberbegriff fiir unterschiedliche Krankheitsbilder wie dem Medialen Tibialen Stresssy
(MTSS). Stressfrakturen (SF), Kompressionssyndrom der Poplitealarterie (PAES) sowie des chronisch
belastungsinduzierten Kompartmentsyndroms (CECS) steht. Das CECS ist eines der haufigsten un-
erkannten Griinde fiir belastungsinduzierten Beinschmerz bei Athlet*innen. dessen Atiologie nur
inkomplett verstanden ist. Ziel der Fallstudie ist die Erarbeitung eines diagnostischen Algorithmus
als Eskalationsschemabis hin zur invasiven Kompartmentdruckmessung sowie der Nahinfrarotspek-
troskopie als magliche nicht-invasive Alternative.

Methode: ) s eines standardisierten Fragebogens erfolgte die Evaluierung hinsichtlich eines
belastungsinduzierten Beinschmerzes. Nachfolgend erfolgte die stufenweise Diagnostik. angefangen
mit klinischer Untersuchung. Rontgen und MRT-Diagnostik sowie angiologischer Vorstellung zum
Ausschluss oben genannter Differentialdiagnosen. Zur Diagnosebestatigung fiihrten wir eine invasive
Kompartmentdruckmessung (ICP) unter Provokationstestung mittelsisokinetischer Plantarflexion
und Dorsalextension durch sowie begleitend eine Ableitung mittels NIRS zur Beurteilung der lokalen
Gewebedurchblutung und demnach zur Verifizierung einer nicht-invasiven Diagnostikmethode.

Ergebnis: Im Rahmen der Fallstudie wurden klinische und bildmorphologische Daten von 4 Leis-
tungssportler*innen mit belastungsinduziertem Beinschmerz erhoben. Die wichtigsten Differen-
tialdiagnosen wie MTSS, SF und Entrapment-Syndrom wurden jeweils ausgeschlossen. In einem
Fall zeigte die Belastungs-MRT bildmorphologische Hinweise fiir ein CECS. Die anderen 3 Fille
erbrachten keine bildmorphologischen Auffilligkeiten. Die ICP sowie NIRS Messung erfolgten zeit-
gleichim selbigen. Bei stetigem Anstieg des ICP bis zu einem Punktum maximum von 90-110 mmHg
unter Provokation mit nachfolgendem schmerzbedingtem Abbruch zeigte sich die NIRS hierzu mit
gegenlaufiger Tendenz (Ausgangswert - 20-30 %). Zur Erreichung des Ausgangs-ICP und subjektiven
Schmerzfreiheit. war jeweils eine Nachbelastungszeit > 5 Minuten notwendig.

Schlussfolgerung: Die Fallstudie zeigt die Moglichkeit einer alternativen nicht-invasiven Kompart-
mentdruckmessung unter isokinetischer Provokation mittels NIRS zur Abschitzung eines CECS.
Allenvoran sollte dies bei Nachwuchsathlet*innen mit Verdachtsdiagnose als Vortestungin Betracht

gezogen werden, um so die moglichen Komplikationen einer invasiven Messung zu vermeiden. Zur
Festlegung maglicher Grenzwerte der NIRS benétigt es grofSere Datenmengen.

Dalos, D'

2 Jahres Follow-Up der Beinachsenentwicklung bei
professionellen NachwuchsfuBiballspielern

1. MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG

Einleitung: Professionelle FuSballspieler weisen eine erhohte Pravalenz einer O-Bein-Stellung auf,
welche ein Risikofaktor fiir die Entwicklung einer Gonarthrose darstellt. Esist bislang unklar, zu wel-
chem Zeitpunktinihrerkorperlichen Entwicklung Spieler die stirkste Progression hin zum Genu va-
rumerleben. Ziel dieser Studieist es daher. den Zeitpunkt und die Einflussfaktoren der Manifestation

eines Genu varum zuidentifizieren, um praventives Beinachsentraining zielgerichtet zu integrieren.
Methoden: Insgesamt wurden 31 ménnliche Jugendspieler eines ProfifuSballclubs im Alter zwischen
12und 17 Jahren in die Studie eingeschlossen. Der statische. mechanische femorotibiale Achswinkel
(MAA) beider Beine wurde mittels einer zweidimensionalen, markerbasierten Methode (DIERS-Bei-

nachsen-Analysesystem) gemessen. Das Alter. die Korpergrafe. der BMI sowie das dominante Schuss-
bein der Spieler wurden ebenfalls erfasst. Die Messungen wurden 2021 durchgefiihrt und nach einer
24-monatigen Beobachtungszeit wiederholt. Verinderungen und Korrelationen im Beobachtungs-
zeitraum wurden statistisch mit SPSS analysiert.

Ergebnisse: Altersabhingige Unterschiede im Ausmaf des MAA wurden festgestellt: Die jiingsten
Athleten hatten zu Beginn den geringsten MAA (p=0.049). der in den darauffolgenden zwei Jahren
stirker zunahmals bei den dlteren Spielern. Ein ausgeprigter Wachstumsschub (p=0.008). eine gerin-
orpergrofie (p=0.035). ein niedriger BMI (p=0.043) und eine weniger stark ausgepriigte
Varusdeformitit (p=0.017) erwiesen sich als signifikante Einflussfaktoren fiir die Zunahme des MAA.
Es gab keine Korrelation mit dem dominanten Schussbein.

Schlussfolgerung: Die Zunahme des MAA war im 2-jihrigen Beobachtungszeitraum beijiingeren
Athletenamausgeprigtesten. Mit zunehmendem Alter verlangsamte sich die Zunahme des MAA. Ein
starker Wachstumsschubund die damit verbundene Gewichtszunahme sind die relevantesten Fakto-
ren, die die Progression der Varusdeformitit beeinflussen. Es erscheint daher sinnvoll. ein priventives

Beinachsentrainingim gezielten Alter sowie bei Spielern mit grofem Wachstumsschub zu etablieren.
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Herbert, C'

Exercising4Cognition: Kann kdrperliche Aktivitat von
geringer bis mittlerer Intensitat und Dauer die kognitive
Leistungsfahigkeit bei gesunden Erwachsenen als
Zielgruppe fiir die primare Gesundheitspravention
verbessern? Bisherige Erkenntnisse, neue Ergebnisse
und Empfehlungen fiir die Praxis

1. ANGEWANDTE EMOTIONS- UND MOTIVATIONSPSYCHOLOGIE, Universitdt Ulm

> Lange Sitzzeiten, zuwenigkorperliche Aktivitit bei gleichzeitig kontinuierlicher mentaler, kogni-
tiver Belastung zihlen fiir viele junge Erwachsene zum (beruflichen) Alltag. Wissenschaftliche Stu-
dien haben gezeigt. dass bereits eine Trainingseinheit von moderater aerober korperlicher Aktivitat
positive Auswirkungen auf die kognitive Leistungsfihigkeit bei gesunden Erwachsenen haben kann.
0b bei Ubungen von geringerer Intensitit und kurzer Dauer (z. B. weniger als 20 Minuten), Effekte
auftreten, bedarf weiterer Untersuchungen. Dieser Vortrag verfolgt 3 Ziele: Erstens sollen bisherige

Erkenntnisse zu den Effekten von kurzer korperlicher Aktivitat auf die kognitive Leistungsfihigkeit
mit Blick auf das junge Erwachsenenalter als wichtige Zielgruppe aktivititsbezogener Privention
vorgestellt werden. Besonders wird herausgearbeitet, welche aktivititshezogenen und individuellen
State- und Trait-Marker das Zusammenspiel von korperlicher Aktivitit, Bewegung und Kognition
beeinflussen und im jungen Erwachsenenalter besondere Beachtung bendtigen. Ergebnisse aktuel-
ler eigener Studien weisen daraufhin, dass sich die Effekte bei Ubungen mit kurzer Dauer und mit
niedriger bis moderater Intensitit unterscheiden, je nach kognitiver Aufgabe. deren kortikaler und
kardialer Regulation, und den Methoden. mit welchen die kognitiven Effekte iiberpriift werden,
wobei auch die zeitliche Beziehung zwischen kognitiver Testung und Ausiibung der korperlichen
Aktivitit eine Rolle spielt. Ebenso konnen die Effekte durch Trait-Marker wie die korperliche Fitness
und interindividuelle Unterschiede in der Selbstregulation beeinflusst werden. Zweitens wird auf-
bauend auf diese Ergebnisse herausgearbeitet. welche methodischen und anwendungsbezogenen
Schlussfolgerungen sich aus diesen Erkenntnissen ziehen lassen, um Empfehlungen fiir die Umset-
zungprimarpriventiver aktivititsbezogener Mafinahmen abzuleiten. Drittens, wird aufgezeigt. was
wichtige Forschungsfragen fiir die transdisziplinare Forschung sind. Zusammenfassend kann die
Diskussion der wissenschaftlichen Ergebnisse beitragen. die praktische Anwendung kurzer Trai-
ningseinheiten als kognitive Performancebooster bei gesunden jungen Erwachsenen in der Praxis zu
erleichtern und Maglichkeiten fiir Akteuren und Akteurinnen aufzeigen. wie kognitive Gesundheit

junger Erwachsener in der Gesundheitsversorgung/-forderung durch niederschwellige Angebote
systematisch gefordert werden kann.
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Hirschbeck, A’

Bewegung als Therapie bei psychischen Erkrankungen
— Praktische Tipps fiir Behandelnde

1. UNIVERSITAT AUGSBURG, Klinik fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik

> Hintergrund und Zielsetzung: Korperliche Aktivi wichtigfiir die Prévention und Behandlung
psychischer Erkrankungen. Doch Betroffene sind oft weniger aktiv als Gesunde. Bewegungstherapie
wird zwar hiufigempfohlen. jedoch sind die Empfehlungen oft uneinheitlich. In einer fritheren Studie
haben wir Hiirden wie mangelndes Wissen und spezifische Symptome identifiziert (Hirschbeck et
al. 2024). Fiir einen langfristigen Behandlungserfolg sind gezielte Empfehlungen erforderlich. Eini-
ge Herausforderungen und Fragen bleiben jedoch bestehen, darunter die optimale Gestaltung der
Sportangebote. die individuellen Vorlieben und die langfristige Aufrechterhaltung der Teilnahme.
In einer Umfrage erfassten wir das Sportverhalten und den Bedarfan Sportangeboten wihrend und
nach stationirer Behandlung. Auf Grundlage dieser Ergebnisse und bestehender Literatur werden
konkrete Empfehlungen fiir den klinischen Alltag abgeleitet.

Methodik: Fiir die vorliegende Umfrage wurden Patientinnen und Patienten der Klinik fiir Psychiat-

rie, Psychotherapie und Psychosomatik der Universitit Augsburg via Flyer/QR-Code eingeschlossen.
Der Fragebogen umfasste demografische Angaben, sowie Fragen zum aktuellen Sportverhalten und
zum Bedarfan Sportangeboten.

Ergebnisse: 47 stationire und tagklinische Patientinnen und Patienten nahmen teil. Die hiufigste
Diagnose war Depression (N = 26). Uber 70% (N = 34) trieben regelmiRig Sport. meist an mindestens
2 Tagen pro Woche. Uber 70% (N = 34) hatten Interesse an einer Peer-Sportgruppe, deren Rahmenbe-
dingungen niedrigschwelliggestaltet sein sollten (z.B. ohne Voranmeldung). Kraftsport und moderate
Intensititen wurden bevorzugt.

Tipps fiir die Praxis: Behandelnde kinnen iiber die Vorteile korperlicher Bewegung aufkliren
(Psychoedukation). AuSerdem konnen sie auf Krankenkassen hinweisen. die Bonusprogramme und
Rehasport (Muster 56) unterstiitzen. Ebenso konnen sie auf Sportvereine, Volkshochschulen, regionale
Programme und Online-Kurse verweisen. Das Programm digiBRAVE (www.digibrave-bayern.de)
bietet beispielsweise online kostenfrei Sportiibungen an. Auch Peer-Sportgruppen. die soziale Un-
terstiitzung fordern. konnen hilfreich sein. Niedrigschwellige Angebote mitindividueller Betreuung
und regelmifSigem Feedback sind wichtig. Selbstkleine Schritte wie Treppensteigen helfen, Barrieren
abzubauen, Aktivitiit zu fordern und einen aktiveren Lebensstil langfristig zu etablieren.
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Auswirkungen von Ausdauertraining unter
Blutflussrestriktion in der stationaren Rehabilitation
auf muskulare, funktionelle und klinische Parameter
bei Patientinnen mit elektivem Hiiftgelenkersatz

OTTO-VON-GUERICKE-UNIVERSITAT MAGDEBURG
FACHHOCHSCHULE FUR SPORT UND MANAGEMENT POTSDAM
WALDBURG-ZEIL KLINIKUM BAD SALZELMEN
UNIVERSITATSMEDIZIN ROSTOCK

UNIVERSITATSKLINIKUM BONN
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Schliisselwdrter: Okklusionstraining, Muskuloskelettal, Anschlussheilbehandlung, Totalendoprothese

Hintergrund: Blutflussrestriktion (BFR) beschreibt das Applizieren pneumatischer Manschetten proximal an den
Gliedmafen zur Verringerungdesarteriellenund Blockierungdes vendsen Blutflusses. Kombiniert mit krperlicher
Aktivitit mit geringer mechanischer Belastungkann BFR grofSere Zuwichse der Muskelmasse, Muskelkraftund ae-
roben Kapazititverglichen mitiquivalentem Trainingohne BFR generieren. Zudem haben zahlreiche Studien bereits
positive Effekte von BFRin der muskuloskelettalen Rehabilitation gezeigt. Jedoch existiert bislang keine randomisierte,
kontrollierte Studie zum Einsatzvon BFR bei Hiiftpathologien. Ziel des Vorhabens war es daher, die Effekte von BFR

wihrend eines Ausdauertrainingsinnerhalb der stationaren Rehabilitation aufmuskulire. funktionelleund klinische
Parameter bei PatientInnen mit Hiift-Totalendoprothese (TEP) zu untersuchen.

Methode: Im Rahmen einer dreiwdchigen Anschlussheilbehandlung (=11 Tage postoperativ) erhielten 28 Patien-
tInnen mit Hift-TEP ein Ausdauertraining (Fahrradergometrie bei 55% der maximalen Herzfrequenz, 20min, 4x/
Woche) mit BFR (40% des arteriellen Okklusionsdrucks) beziehungsweise ohne BFR in einem randomisierten und

kontrollierten Studiendesign. Innerhalb der Ein-und Ausgangstests wurden muskulire (Muskeldicke des M. rectus
femoris, Fett- und fettfreie Masse). funktionelle (Bewegungsausmaf der Hiiftabduktion und -flexion, statisches
Gleichgewicht beim Einbeinstand [Schwingungsdistanzund-frequenz]. Muskelleistung der unteren Extremititen,
Isometrische Maximalkraft der Hiiftabduktoren und -flexoren, aerobe Kapazitit) sowie klinische Parameter (Hiift-
funktion, Schmerz) bestimmt. Die Datenauswertung erfolgte mittels Baseline-adjustierter Kovarianzanalyse. Das
Signifikanzniveau wurde auf p<0,05 festgelegt.

Ergebnis: Diestatistische Analyse zeigte (i) eine hohere Muskeldicke des M. rectus femoris (p=0.010), (ii) eine geringere
Schwingungsdistanz (p=0.037) und Schwingungsfrequenz beim Einbeinstand (p=0.033) sowie (ii) ein grofSeres Bewe-
gungsausmaflin der Hiiftabduktion (p=0.030) und eineverbesserte acrobe Kapazitit (p=0.012)in der BFR-Gruppeim
Vergleichzur Kontrollgruppe. Weiterfiihrend gab es keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen (p>0.05).
Schlussfolgerung:DicErgebnisse deuten daraufhin, dass der Finsatzvon BER bei einem Ausdauertrainingim Zuge
einer dreiwochigen stationdren Rehabilitation (i) der durch die postoperative Belastungseinschriinkung bedingten
Muskelatrophie entgegenwirken, (i) potenziell zur Sturzprophylaxe beitragen sowie (iii) die Alltagsmobilitat von
Hiif-TEP PatientInnen verbessern kann.
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What do we know about REDs in paralympic athletes?
A scoping review

1. DEPARTMENT OF NUTRITION AND HOME ECONOMICS, University of Applied Sciences Hamburg,
Germany & Department of Sports Medicine, University Hospital Tiibingen, Germany

DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE, University Hospital Tiibingen, Germany

DEPARTMENT OF NUTRITION AND HOME ECONOMICS, University of Applied Sciences Hamburg,
Germany
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Background: The recognition of potential health benefits of adaptive sport for persons with disabili-
Lies increases, as well as the participation rate for the paralympic games. Potential sport- and nutrition
related problems like the relative energy deficiency in sports (REDs) could also affect para-athletes
who are exposed to reduced energy availability.

Method: We conducted a scoping review to provide a broad overview of the literature regarding the
REDsin para-athletes. The electronic database PubMed was searched until November 2024 with addi-

tional reference-and hand-searching for related articles. We discuss the scope of the existing research
inthisarea, study designs and methods used. as well as research findings and possible knowledge gaps.
Results: 14 studies met the inclusion criteria with a total of 525 athletes (discounting the reviews).
Most of the included studies had cross-sectional or review study designs. Participants had different

impairments, but most of the participants were wheelchair athletes or participated in para cycling,
competingat high national or international level. Many of the studies covered topics around energy
availability. eating disorders/disordered eating. reproductive disorders and bone health. Results are
partlyinconsistent with prevalences of energy availability rangingacross studies from ~20-50 keal-kg-
FFM-1-day-1. of menstrual dysfunctioning from ~35-50% and of low bone mineral density up to ~55%.

Conclusion: Currently. few studies have been conducted on this topic. especially interventional stu-
dies are missing. Most of the studies covered aspects of the “female/male athlete triad”, while other
outcomes have not been largely explored. Trends are seen that within this population female athletes
aswellas endurance athletes could have higher prevalences of low energy availability or adverse health
outcomes. [tis debatable if the effects seen are due to the impairment itself or due to the low energy
availability. Additionally, methodological issues exist.
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Habersatter, E', Chen, S, Kostov, T, Diel, P

Effekte des Cimicifuga-racemosa-Extrakts (Ze 450) auf
muskulare Hypertrophie in Zellkulturmodellen

1. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN

> Hintergrund: Cimicifuga racemosa, auch bekannt als Traubensilberkerze wird traditionell zur
Linderung postmenopausaler Beschwerden wie Hitzewallungen und Schlafstorungen eingesetzt.
Aktuelle Studien legen nahe. dass die Wirkungen dieser Pflanze iiber klimakterische Effekte hin-
ausgehen und potenziell muskulire Prozesse beeinflussen konnten. In vitro-Untersuchungen haben
gezeigt. dass Extrakte von Cimicifuga racemosa die mitochondriale Funktion verbessern und den
Energiestoffwechsel modulieren konnen. Ziel der vorliegenden Studie war es, die Wirkung des spe-
zifischen Cimicifuga-racemosa-Extrakts Ze 450 auf hypertrophe Prozesse sowie die Genexpression
in Muskelzellen zu evaluieren.

Methode: C2C12-Myotuben wurden in vitro mit Ze 450 (0.1 pg/mL und 0.5 pg/mL) sowie Dexa-
methason behandelt. Hypertrophe Effekte wurden durch die Messung des Myotubendurchmessers
mittels Fluoreszenzmikroskopie analysiert. Die Genexpression von IGF-1 und mTOR wurde mittels
RT-qPCR gemessen. Statistische Analysen erfolgten mithilfe von einfaktoriellen Varianzanalysen
(ANOVA) und Dunnett-Post-hoc-Tests (p < 0.05).

Ergebnisse: Ze 450 fithrte zu einer signifikanten Erhohung des Myotubendurchmessers um bis zu 16
% im Vergleich zur Kontrolle. Ze 450 steigerte zudem die IGF-1-mRNA-Expression signifikant, ohne
die mTOR-Expression zu beeinflussen. Die Ergebnisse legen nahe, dass der hypertrophe Effekt von Ze
450 durch einen Mechanismus vermittelt wird, der unabhiingigvom mTOR-Signalwegist. Gleichzeitig
antagonisierte Ze 450 die durch Dexamethason induzierte Atrophie der Myotuben. Die gesteigerte
IGF-1-Expression weist auf eine magliche Beteiligung dieses Signalwegs an den Effekten hin.
Schlussfolgerung: Der Cimicifuga-racemosa-Extrakt Ze 450 zeigte antikatabole Effekte in Mus-
kelzellen. die mit ciner gesteigerten IGF- ssion und einer Hemmung Glukokortikoid-induzier-
ter Atrophie einhergehen. Diese Ergebnisse konnten wertvolle Impulse fiir die Entwicklung neuer
therapeutischer Ansitze zur Behandlung von Glukokortikoid-induzierter Muskelschwiiche oder
Muskelatrophie liefern und eine fundierte Basis fiir zukiinftige klinische Studien darstellen.

Fohrmann, D', Winter, I, Simon, A, Dalos, D"*’, Grondwald, T', Hoenig, T, Rolvien, T°,
Hollander, K"

Effects of Body Weight Support on Running
Biomechanics in Competitive Runners Using a Lower
Body Positive Pressure Treadmill

—

. INSTITUTE OF INTERDISCIPLINARY EXERCISE SCIENCE AND SPORTS MEDICINE, Faculty of Medicine,
MSH, Medical School Hamburg

DEPARTMENT OF OSTEOLOGY AND BIOMECHANICS, University Medical Center Hamburg-
Eppendorf

. DEPARTMENT OF TRAUMA AND ORTHOPAEDIC SURGERY, University Medical Center Hamburg
Eppendorf

UKE ATHLETICUM - CENTER FOR ATHLETIC MEDICINE, University Medical Center Hamburg-
Eppendorf
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Background: Lower Body Positive Pressure Treadmills (LBPPTs) offer precise load control in reha-
bilitation through adjustable body weight support (BWS). While biomechanical changes with altered
BWS have been studied. effects on running stability and potential sex-specific responses remain un-
clear. This study investigated changes in kinematics. kinetics. and runningstability at different BWS
levels on an LBPPT and whether male and female runners respond differently.

Methods: Ina cross-sectional study. 26 competitive long-distance runners (15 females: age 33.6 + 9.8
years; BMI21.6 + 24 kg/m?) ran onan LBPPT at 12km/h under nine randomized BWS levels ranging
from 0% to 80%in 10% increments. In-shoe plantar pressure and three-dimensional acceleration and

angular velocity at the foot and tibia were recorded. Spatiotemporal parameters, body-weight-nor-
malized maximum plantar force (Fmax). peak tibial acceleration (PTA), and runningstability as the
largest divergence exponent were calculated. Linear mixed-effects models analyzed effects of BWS,
sex, and their interaction on biomechanical outcomes.

Results: Step rate decreased by approximately 2.4 steps/min (1.4%) for each 10% increase in BWS
(p <0.001). Female runners had a significantly lower overall step rate than males (p = 0.045). Stance
time and normalized ground contact time decreased. while swing time increased with higher BWS
(allp <0.001). Fmax decreased with increasing BWS (p < 0.001): females exhibited lower Fmax overall
(p=0.034). PTA decreased by approximately 30% from 0% to 80% BWS (p < 0.001). Running stability
at the foot slightly increased with higher BWS (p = 0.017). whereas at the tibia it slightly decreased
(p=0.009). Nosignificantinteraction effects between BWS and sex were observed for any parameter.
Conclusion: Running with increased BWS on an LBPPT significantly alters kinematic and kinetic
parameters. Changes in running stability were minimal. Male and female runners exhibit similar
biomechanical responses to increased BWS. These findings can inform practitioners and therapists
in optimizing rehabilitation and training strategies using LBPPTs.
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Erz, G'

Genetische und umweltbedingte Einfliisse auf
Parameter der Ausdauer- und Leistungsféahigkeit:
Analysen einer Zwillingsstudie

1. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN

Hintergrund: Zwillingsstudien bieten die Mglichkeit. genetische und umweltbedingte Einfliisse
auf die korperliche Leistungsfihigkeit zu untersuchen. Bisherige Studien deuten daraufhin. dass
genetische Faktoren fiir bis zu 68 % der Variabilitit von ausdauerbezogenen Phinotypen verantwort-

lich sind. Der relative Einfluss genetischer Faktoren auf verschiedene Parameter der Ausdauer- und
Leistungsfihigkeit. wie die Maximalleistung, Laktatschwelle (LT) und individuelle anaerobe Schwelle
(TAS).istjedoch weiterhin unklar. Ziel dieser Studieist die Analyse der Erblichkeit und altersbedingter
Verinderungen von leistungsbezogenen Parametern bei einer Zwillingskohorte (Twinfit).
Methoden: Es wurden 39 monozygote (Alter 21 - 59 Jahre) und 17 dizygote (Alter 22 - 63 Jahre)
gleichgeschlechtliche Zwillingspaare untersucht. wobei ein Fahrradergometer-Stufentest inklusive
Spiroergometrie (Beginn 25 Watt: Inkrement 25 Watt: Stufendauer 3 Min.) durchgefiihrt wurde. Ne-
ben spiroergometrischen Daten, wie die Sauerstoffaufnahme (VO2peak), wurden u.a. die Maximal-
leistung sowie die Laktatkinetik zur Bestimmung der LT und IAS (nach Dickhuth-Methode) erhoben.
Verallgemeinerte Schiitzgleichungen wurden verwendet, um altersbedingte Verliufe zu analysieren,
und die klassische Zwillingsmodellierung wurde zur Schitzung der Erblichkeit (A). gemeinsamen
Umweltfaktoren (C) und der nicht-gemeinsamen bzw. spezifischen Umweltfaktoren (E) angewandt.
Ergebnisse: Die VO2peak zeigte eine hohe Erblichkeit (A=48.6 %) sowie einen mifigen Einfluss
gemeinsamer Umweltfaktoren (C=35.7 %). Die Maximale Leistung wird hingegen bei geringer Erb-
lichkeit (A=8.5 %) durch gemeinsame Umweltfaktoren beeinflusst (C=73.4 %). LT- und IAS-Leistung
wiesen eine mifige Erblichkeit auf (A= zW.46.4%). Fiir alle genannten Parameter wurde eine
bei MZ- und DZ-Zwillingen ahnliche altersbedingte Abnahmen beobachtet. Den grofSten absoluten
Unterschied zwischen den Zwillingstypen (MZ & DZ). welcher jedoch mehr umwelt- als genetisch
bedingt zu sein scheint, wies die Maximalleistung auf.

Schlussfolgerungen: Scheinbar unterliegt die Maximalleistung primér umweltbedingten Ein-
fliissen, wihrend die VO2max und die IAS einen signifikanten genetischen Einfluss aufweisen. Diese
Ergebnisse deuten aufunterschiedliche Mechanismen hin, welche der physiologischen Kapazititim

Vergleich zu Leistungsfihigkeit zugrunde liegen.

Rostamian, N', Lopez Gomez, F', Josefine Stoll, J', Cassel, M'

Prévalenz und Inzidenz der isthmischen
Spondylolisthesis bei Kindern und Jugendlichen: eine
systematische Literaturiibersicht

1. UNIVERSITAT POTSDAM, Hochschulambulanz, Zentrum fiir Sportmedizin, Freizeit-,
G dheits- und Leist

§SSport

Hintergrund: Fiir sportlich aktive Kinder und Jugendliche wird ein Zusammenhang zwischen dem
Vorliegen einer isthmischen Spondylolisthesis und lumbalen Riickenschmerzen (LRS) postuliert.
Die Angaben zur Epidemiologie der Spondylolisthesis variieren insbesondere im Hinblick auf deren
Definition erheblich. Die Studie zielt auf eine systematische Literaturanalyse von Privalenz und In-
zidenz der isthmischen Spondylolisthesis bei Kindern und Jugendlichen in Abhéingigkeit von Alter,
sportlicher Belastung und Riickenschmerzen ab.

Methoden:Eserfolgte eine systematische Recherche nach dem PRISMA-Protokoll in Pubmed, Scopus
und Web of Science durch zwei unabhingige Reviewer. Eingeschlossen wurden Originalarbeiten mit
Quer-und Langsschnittdaten zur Privalenz und Inzidenz der radiologisch gesicherten isthmischen
Spondylolisthesis bis zum 20. Lebensjahr. Die Datenauswertung erfolgte mittels deskriptiver Analyse
(MW=SD., [Spanne]) in Abhéngigkeit der Faktoren Sport und LRS in 4 Gruppen: Normalbevolkerung
(NB: kein Sport. keine LRS: NB-LRS) bzw. sportlich Aktive (SA: keine LRS: SA-LRS). Der Zusammen-
hangzwischen Haufigkeit und mittlerem Alter wurde mittels Spearman-Korrelation analysiert. Die
Studienqualitit wurde mit der “JBI Critical Appraisal Checklist For Studies Reporting Prevalence
Data” bewertet.

Ergebnisse: Die Suche ergab 1488 Treffer, von denen 23 Studien (n=42824, 13
mittleren JBI-Score von 76% (3 geringe. 8 mittlere, 12 hohe Qualitiit) in die Analyse eingingen. Die
Pravalenz deristhmischen Spondylolisthesis betragt 3.5+3.3% (Spanne [0.1%:16.7%] ). In der Subgrup-
pen-Analyse zeigen sich fiir SA (4.5+4.4%,[0,6:16.7]. 15. : 10 Studien) hohere Werte verglichen zu
NB-LRS (3,7+1,8%, [1.7:6,7], 13,0+4,2J: 7 Studien) und NB (1,6+1,2%, [0,1:2,9], 10,1+2,5]; 6 Studien). Es
besteht eine positive Korrelation zwischen Privalenz und steigendem Lebensalter (r=0.43). Daten

2+3.8]) mit einem

zur Gruppe SA- LRS liegen nicht vor. Die Inzidenz wurde in einer Studie der NB mit 6% angegeben.
Schlussfolgerungen: Dic Privalenz der isthmischen Spondylolisthesis st bei Kindern und Jugend-
lichenin Abhéngigkeit von sportlicher Aktivitit. lumbalen Riickenschmerzen und steigendem Alter
erhoht, sodass von einer nicht unerheblichen Quote an Neuentwicklungen wiihrend der Adoleszenz
auszugehen ist. Verlissliche Daten aus Langsschnittanalysen liegen diesbeziiglich nicht vor.
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Haase, R', Ochme, V, Richter, M, Hammerschmidt, S, Nitzsche, Schumann, M

Einfluss von Lungenfunktionseinschrankung auf das
Erreichen objektiver Aushelastungskriterien bei
routinemaBigen Belastungsuntersuchungen

1. TECHNISCHE UNIVERSITAT CHEMNITZ

Die Uberpriifung der Leistungsfahigkeit von Patienten mit chronischen Lungenerkrankun-
gen erfolgt routinemifig mittels Rampentests. Ob Formen der Lungenfunktionseinschriinkung in
Ruhe das Erreichen objektiver Ausbelastungskriterien beeinflussen ist wenig untersucht. Ziel dieser
Untersuchung war es zu iiberpriifen, wie sich obstruktive und restriktive Lungenfunktionseinschrén-
kungen auf die Hiufigkeit des Erreichens der Ausbelastungskriterien des American College of Sports
Medicine (ACSM) auswirken.

99 Patienten (62.0+12.8 Jahre; 1.71:0,08 m, 82,0418 4 kg) mit verschiedenen Lungenerkrankungen
und Einschrankungen der Lungenfunktion (obstruktiv, restriktiv. Lungenerkrankung ohne Ein-
schrinkung der Lungenfunktion) absolvierten einen Rampentest zur Bestimmung der VO2max.
Weiterhin erfolgte eine Lungenfunktionsdiagnostik und Abfrage der subjektiven Atemnot bei tig-
lichen Aktivititen mittels mMRC-Skala. Die Ausbelastung wurde nach ACSM-Kriterien beurteilt
(VO2 - und Herzfrequenzplateau, Respiratory Exchange Ratio (RER) > 1.10. Laktatkonzentration
> 8 mmol L-1). Die Hiufigkeit der Ausbelastungskriterien in Abhingigkeit der Einschrinkung der
Lungenfunktion wurde mittels X2 -Test untersucht.

Es zeigte sich, dass 61.1% der Patienten mindestens zwei Ausbelastungskriterien erfiillten. 55.6%
erreichten ein VO2-Plateau, 64,6% ein Herzfrequenz-Plateau, 50.5% eine RER >1.10 und 21,2% eine
Laktatkonzentration > 8 mmol L-1. Das Erreichen des VO2-, Herzfrequenz- und Laktatkriteriums
war unabhingig der Lungenfunktionseinschriinkung. Ein RER > 1.1 zeigte eine Abhingigkeit von
der Lungenfunktion und wurde von Patienten mit einer Obstruktion seltener erreicht (X2(2) = 6.7: p
<0.05; Cramer’s V=0.26). Das Erreichen eines RER > 1,10 war dariiber hinaus abhangigvom Grad der
mMRC-Skala (X2(4) = 14.5: p < 0.01; Cramer’s V= 0,38).

Etwa die Halfte der Stichprobe erreichte eine VO2max gemessen am VO2-Plateau. Wihrend die
Beurteilung eines VO2- und Herzfrequenzplateaus sowie der Laktatkonzentration unabhingig der

Lungenfunktionseinschrankungzu sein scheint. trifft dies nicht fiir RER > 1.10 zu. Ein RER > 1.10 wur-
debei obstruktiver Lungenfunktionseinschrankungseltener erreicht und kann unter der Annahme,
dass mindestens zwei Kriterien erfiillt sein sollten, zu Fehleinschitzungen der Ausbelastung fithren.

Proschinger, §', Belen, $**, Adamek, F', Schenk, A', Zimmer, P'

Sportizumab — Multimodal progressive exercise over
10 weeks decreases CD49d expression on CD8+ T cells
and Th17 frequency in relapsing-remitting multiple
sclerosis

RESEARCH GROUP "SPORTS MEDICINE", Institute for Sport and Sport Science, TU Dortmund
University, Dortmund, Germany

DEPARTMENT FOR MOLECULAR AND CELLULAR SPORTS MEDICINE, Institute of Cardiovascular
Research and Sports Medicine, German Sport University Cologne, Cologne, Germany
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Introduction: Multiple Sclerosis (MS) represents aneuroinflam matory autoimmune disease in which
the peripheral immune system is dysregulated and characterized by the predominance of T cell sub-
sets with proinflammatory characteristics. Substantial evidence confirms various beneficial effects
of chronic exercise interventions in MS, but it is unknown how long-term multi-modal progressive
exercise affects the peripheral immune system in persons with MS (pwMS).

Methods: In this randomized controlled trial, twenty-two pwMS (age: 36.35.4, EDSS: 1.6+1.1, BMI:
24.5:6.0) completed a 10-week exercise intervention consisting of progressive (functional) strength-
and endurance exercises a 60min for 2-3x/week. Twenty-three pwMS (age: 39.2+9.0, EDSS: 1.6+1.1.
BMI:25.3+3.4) were randomized into the passive waitlist-control group. Blood was drawn in a fasted
state before (T0) and after (T1) the intervention period. Flow cytometry was used for phenotyping
lymphocyte subsets. The mixed model for repeated measures, controlled for baseline covariance,

was used for data analysis. The level of significance was set at p<0.05.
Results: Aninteraction effect (p=.002) revealed a decrease in CD49d expression (quantified viamean

fluorescence intensity) within CD8+ T cells after the exercise intervention (p=.001) and significantly
lower levels at T1 compared to the control group (p<.001). A significant time effect (p<.001) showed
that the frequency of T helper (Th) 17 cells significantly decreased only after the exercise intervention
(p<.001).

Conclusion: Multi-modal progre
pwMS by decreasing the frequencies of both well-established MS-associated T cell subtypes as well
as the expression of the disease-related protein CD49d in CD8+ T cells, thereby substantiating the

ssive exercise beneficially affects the peripheral immune system of

positive effect of exercise on both cellular and molecular biomarkers in MS.
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Disturbed fat oxidation capacity during
cardiopulmonary exercise testing in Post-COVID-19
Syndrome patients

1. DEPARTMENT OF REHABILITATION SCIENCES, Faculty of Health, University of Witten/Herdecke,
Witten, Germany
2. DRV CLINIC KONIGSFELD, Center for Medical Rehabilitation, Ennepetal, Germany

> Background: Post-Covid-19 Syndrome (PCS) is characterized by symptoms such as fatigue. reduced
physical performance. shortness of breath, cognitive impairment.among others. Mitochondrial dys-
function is thought to be a key contributor to the onset and severity of PCS. This study investigated
fat oxidation (FatOx) during physical exercise as a function of mitochondrial capacity and assessed
theassociation with PCS-specific symptoms.

> Methods: 145 PCS patients (38% women, 49.7+11.4 years) were referred to medical rehabilitation
2534+

130.6 days after acuteinfection, presenting with lead symptoms of fatigue/exercise intolerance
shortness of breath (77.0%). and cognitive dysfunction (55.1%). Cardiopulmonary exercise
testingand fatigue assessment through MFI-20 questionnaire were performed at admission and before

discharge. Detailed breath-by-breath spirometric data was used to calculate substrate oxidation
ratesincluding fat and carbohydrate oxidation by stochiometric calculation. Maximal fat oxidation
(MFO) was compared to patients with coronaryartery disease (CAD,N=233) and published data from
healthy controls.

Results: FatOx capacity was significantly impaired in PCS patients (AUCpre: 11.3[10.7-11.9]: MFO:
0.35+0.12 g/min) comparable to limitations in CAD patients (AUC: 12.2[11.7-12.8]; MFO: 0.33+0.14).
in contrast to healthy controls (MFO: 0.46+0.17 g/min: p<0.0001). Hospitalization during the acute

infection predicted the level of impairment (p<0.0001). Reduced exercise capacity and higher fatigue
scores were associated with decreased FatOx (both p<0.0001). particularly affecting younger males
(sex: p=0.002: age: p<0.001) identified by FatOx relative to predicted exercise capacity (corrected for
sex, age and body surface area). Carbohydrate oxidation was unaltered in PCS patients. Metabolic
disturbances improved significantly with exercise-based rehabilitation (AUCpost: 14.9[14.4-154]:
p<0.0001). even for patients with largely impaired FatOx (+44.2%; p<0.0001).

> Conclusion: PCS-specific limitations in FatOx may indicate persistant mitochondrial dysfunction.
Clinical evaluations of PCS patients should include detailed breath-by-breath analysis during exercise
Lo detect metabolic alterations, particularly in younger males. Exercise-based rehabilitation in PCS
improves both exercise capacity and FatOx, potentially restoring mitochondrial function.
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Kastner, T'?, Frohberg, F*, Dandrieux, P-E**°, Fohrmann, D", Turel, M, Valtonen, M’,
Edouard, *%, Sporri, ], Wolfarth, B' %, Junge, A%, Hollander, K*

Health issues among athletes ahead of the 2023 FIS
Nordic World Ski Championships

. CHARITE - UNIVERSITATSMEDIZIN BERLIN, corporate member of Freie Universitiit Berlin and Humboldt-
Universitdt zu Berlin, Department of Sports Medicine
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Background: The Nordic World Ski Championships (NWSC) are the most important sporting event for the three
Nordic skiingdisciplines of cross-countryskiing, skijumping. and Nordic combined. in addition to the Olympic
Games. The healthstatus of anathlete. especiallyin thelast few weeks before these major events. is crucial for per-
formingatanoptimallevel. However. dataon health complaintsin the Nordic skiing disciplines during the period
prior to major competitions are widely lacking but would be crucial to develop tailored prevention measures.

Methods: We conducted across-sectional study on athletes registered for the NWSC in Planica from 22th Februaryto 5th
March2023. Theywereasked to complete an online pre-participation health questionnaire (PPHQ). Thisincluded questions
about their daily training environmentand health status, with a particular focus on the last four weeks before the NWSC.
Results: The PPHQ was completed by 26 (4.4%) of 596 registered athletes. Nineteen athletes (73%) reported at
least one health complaintin the four weeks prior to the NWSC. Ten athletes (38.5%) reported musculoskeletal
complaints in the four weeks prior to the NWSC. The body parts most frequently affected were the knee and

lowerback. Illnesses or other physical impairments were reported by eleven athletes (42.3%). The most common
symptoms were headaches. gastrointestinal complaints, fatigue and menstruation-related complaints. Ten
athletes (38.5%) reported mental health issues in the four weeks prior to the NWSC. Among the most common
symptoms were concentration difficulties, low mood/depression and performance anxiety.

Conclusion:Impairmentsinathletes mentalhealtharearelevant topic that needs moreattention. as are menstru-
ation-related complaintsin femaleathletes. The results of this study emphasise the need for further researchinto the
healthissues ofathletes before major championships and underscore the importance ofappropriate medical care.
> Funding: This study was partly funded by the International Ski and Snowboard Federation (FIS).
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Erweiterte Diagnostik zur Pravention chronischer
Belastungsschaden im Biathlon und Skilanglauf

—_

INSTITUT FUR ANGEWANDTE TRAININGSWISSENSCHAFT (IAT), Leipzig
DEUTSCHER SKIVERBAND, Planegg, Miinchen
. CHARITE-UNIVERSITATSMEDIZIN, Berlin
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Hintergrund: Sportverletzungen sind im Leistungssport ein erhebliches Problem, da sie Leistungs-
einbufSen, Ausfallzeiten oder sogar das Karriereende nach sich ziehen konnen. Im Biathlon und
Skilanglaufist die Verletzungshaufigkeit akuter Verletzungen vergleichsweise gering. Stattdessen
dominieren chronische Belastungsschiden. die hiufig auf modifizierbare Faktoren wie muskulire
Dysbalancen, eingeschrinkte Beweglichkeit oder unzureichende neuromuskulire Kontrolle zurtick-
zufiihrensind. Eine erweiterte Diagnostik wurde daher entwickelt, um Defizite friihzeitig zu erkennen
und geeignete Priventionsmafinahmen abzuleiten.

Methodik: Am Institut fiir Angewandte Trainingswissenschaft in Leipzig wurden 133 Bundeska-
derathlet*innen aus Biathlon (n=56, MWAlter=21.3. SD=4.6) und Skilanglauf (n=77. MWAlter=20.8.
SD=4.3)untersucht. Neben internistischen und orthopidischen Basisuntersuchungen wurden spezi-
fische Tests zur Erfassung der Beweglichkeit. Rumpfkraft und neuromuskuliren Kontrolle bei kom-
plexen Bewegungsmustern durchgefiihrtund ausgewertet. Die Datenerhebung und -analyse erfolgte
mithilfe des Athleten Monitoring Systems .Smartabase” (Teamworks). einer flexiblen Plattform zur
zentralen Erfassung und Auswertung von Gesundheits- und Leistungsdaten.

Ergebnisse: Die erweiterte Diagnostik erméglichte die Identifikation individueller Defizite, die iber
orthopédische Befunde hinausgingen. Signifikante Unterschiede zwischen den Sportarten wurden
nur bei der Beweglichkeit der Oberschenkelriickseite festgestellt (p =.005). Sportarteniibergreifend
traten Defizite vor allem in der Rotationskraft des Rumpfes (unter 90 % der Norm: n=100,75.2 %) auf,
wobei44 Athletinnen (33,1 %) ein LSI <90 zeigten. Einschrinkungen der Beinachsenstabilitit wurden
bei 104 Athletinnen (78.2 %) festgestellt. wobei die rechte Seite hiufiger betroffen war (76,9 %vs. 43.1 %).
Automatisierte Berichte in Smartabase erméglichten noch am Untersuchungstag die Bereitstellung
individueller Befunde und Ubungsempfehlungen.

Schlussfolgerung: Die erweiterte Diagnostik ergiinzt die medizinischen Basisuntersuchungen
und ermoglicht die Identifikation von neuromuskuliren Defiziten. Sie bildet die Grundlage fiir

individualisierte Praventionsmafnahmen. Zukiinftige Untersuchungen sollen die Reliabilitat der
Testbatterie sowie die Relevanz der identifizierten Defizite im Hinblick auf Verletzungen evaluieren,
um die wissenschaftliche Giite der Testverfahren zu validieren sowie fundierte Risikofaktoren fiir
Verletzungen im Biathlon und Skilanglauf zu identifizieren. Diese Erkenntnisse sollen eine gezielte
Entwicklungund Umsetzungeffektiver Priventionsstrategien ermaglichen.

Schlenstedt, C'

Sporttherapeutische Ansatze zur Therapie von
Gangstorungen bei der Parkinson-Krankheit

1. MSH MEDICAL SCHOOL HAMBURG

> Gangstdrungen bei der Parkinson-Krankheit (PK) fiihren zu Mobilititseinschriinkungen
undssind assoziiert mit einem erhohten Sturzrisiko und einer verminderten Lebensqualitit. In einer
kurzen Einfiihrung gibt dieser Vortrag einen Uberblick iiber die verschiedenen Arten von Gangsto-
rungen und ihre Alltagsrelevanz bei der PK. Im Folgenden werden aktuelle Sport- und bewegungs-
therapeutische Studien und ihre klinische Relevanz vorgestellt. Dabei wird auch auf neue Ansitze
wie beispielsweise die Split-Belt-Laufbandtherapie eingegangen. AbschlieSend wird diskutiert ob,
und welche Empfehlungen fiir die Praxis abgeleitet werden konnen.
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Erz, G'

Effects of exercise in heat on hiomarkers of
gastrointestinal distress

. UNIVERSITATSKLINIKUM TUBINGEN

Background: Some evidence exists that exercise in heat (H) compromises the integrity of the gast-
rointestinal system withimplications for athletic performance and therisk of complaints. commonly
referred to as “leaky gut” (LG). We asked, which LG biomarkers in blood rise after exercise as part of
the physiological and immunological response and which are affected by Hand an additional increase
ofbody core temperature (Tc).

Methods: Fighteen triathletes (16 men, 2 female), age: 33.5 + 6.3 yrs; VO2max: 58.5 + 6.9 ml/kg/BW,
absolved one hour of continuous treadmill running (EX) at 10 min.) and 90% (50 min.) of the
velocityat the individual anaerobic threshold under H (28.8 + 0.6°C). Running with the same velocity
and duration, a subset (n=11) completed an additional treadmill test at moderate temperatures (N,
19.2+0.9°C). Te was monitored and blood samples to quantify LG biomarkers (e.g. intestinal fatty-acid
binding protein (I-FABP). lipopolysaccharide (LPS)-binding protein (LBP), bacterial DNA (bacDNA),
bacterial D-lactate) were collected before, directly and two hours after EX. Data were analyzed by
two-way repeated measures ANOVA and multiple correlation analysis.

Results: Significant releases of I-FABP, LBP and LPS was observed directly after EXboth under Hand
N.Significant exercise-provoked release of D-Lactate occurred under H (A post vs pre. 8.08 umol /L. CI:
4.89to 11.27 pmol/L. p=0.003) but not under N, (A post vs pre, 1.47 pmol/L, CI:-1.69 to 4.62 pmol/L. p
=0.315). Plasma levels of bacDNA remained stable (F (2,20) = 1.54. p=0.243.n_p"2 = 0.003).
Conclusion: Moderate intense endurance running exercise leads to a slight increase in biomarkers
of gutintegrity. This appears to be part of the normal physiological and immunological response to
endurance exercise. Only D-lactate as a metabolite of intestinal bacteria seems to be additionally
influenced by H. The clinical significance of the latter finding has to be determined.

Supported by the Bundesinstitut fiir Sportwissenschaft (FKZ 2521B10106)

Schmidt, K

Let’s get moving — Rolle der therapeutischen
Beziehung in der Sport- und Bewegungstherapie bei
psychischen Erkrankungen

. WAHRENDORFF KLINIKUM

Hintergrund: Sport- und Bewegungstherapien (SBWT) konnen eine therapeutische Wirkung sowohl
aufdie Symptome psychischer Erkrankungen haben als auch therapeutisch oder préventivin Bezug
auf (mogliche) physische Komorbidititen wirken. Daher ist die Durchfithrung von SBWT als ergin-
zendes Therapieverfahrenin einem multimodalen Behandlungssettingvon den Behandlungsleitlinien
empfohlen. Im klinischen (teil-)stationiren Setting werden sie durch Fachpersonal angeleitet und im
Einzel- oder Gruppensetting durchgefiihrt. Inkonsistente Daten zu der Inanspruchnahme von SBW'1
wihrend der Behandlung, deuten weiteren Forschungsbedarf an. Dabei stellt sich die Frage. inwie-
fern SBWT wihrend einer (teil-)stationaren Behandlung die korperliche Aktivitit von Patient*innen
erhohen und insbesondere auch iiber die Behandlung hinaus, einen korperlich aktiven Lebensstil
fordern und somit langfristig zur Stabilisierung beitragen. Wenig erforscht ist hierbei die Rolle der
therapeutischen Beziehung zwischen Bewegungstherapeut“innen und Patient“innen.

Methode: Volljihrige Menschen, die aufgrund unterschiedlicher psychischer Erkrankungen eine
(teil-)stationire Behandlung in einem psychotherapeutischen und psychosomatischen Fachkran-
kenhaus in Niedersachsen beginnen, werden seit Mérz 2024 in einem Langsschnittdesign mit 3 Mess-
zeitpunkten (Behandlungsbeginn, Behandlungsende, 12 Wochen nach Behandlungsende) wiederholt
befragt.Im Rahmen der Behandlung nehmen diese SBWT wahr. Mittels Fragebogen in Selbstauskunft
werden die korperliche Aktivitit in Minuten pro Woche und die therapeutische Beziehung zu den

Bewegungstherapeut®innen erhoben. Als weitere Einflussgrofien auf die korperliche Aktivitit wer-
den Selbstwirksamkeitserwartungen. sport- und bewegungsbezogene Selbstkonkordanz sowie die
subjektivempfundene Wirksamkeit von SBWT erhoben.

Ergebnis: Mégliche Veriinderungen in der kérperlichen Aktivitéit in Minuten pro Woche zwischen
den drei Messzeitpunkten werden mittels ANOVA mit Messwiederholungaufstatistische Signifikanz
gepriift. Mit einer multiplen linearen Regression wird der Einfluss der Prédiktoren therapeutische
Beziehung, Selbstwirksamkeitserwartungen, sport- und bewegungsbezogene Selbstkonkordanz auf
dieabhiingige Variable kirperliche Aktivitit analysiert.

Schlussfolgerung: Anhand der Ergebnisse werden mégliche Implikationen fiir die Ausrichtung
von SBWT und die Rolle von Bewegungstherapeut“innen diskutiert. Schlussfolgerungen anhand der
motivationspsychologischen Aspekte fiir die Aufrechterhaltung eines kirperlich aktiven Lebensstils
iiber das Behandlungsende hinaus werden betrachtet.
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“Playing hurt" - Golfen trotz Schmerzen:
eine retrospektive Fragehogenerhebung bei
Freizeitgolfer*innen

DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
DEUTSCHES GELENKZENTRUM HEIDELBERG, ATOS Klinik Heidelberg
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Hintergrund: Die Trainings- und Wettkampfteilnahme trotzakuter Schmerzen oder Verletzungen ist
riskantund ggf. gesundheitsschidlich, allerdings bei Sportler*innen verschiedenster Sportarten weit
verbreitet. Dieses Phinomen wird als .playing hurt” bezeichnet. Vorangegangene Untersuchungen
zeigten eine hohe Konsumhiufigkeit von Schmerzmitteln bei Freizeitgolfer*innen. Ziel dieser Studie
wares, zuuntersuchen, welche Freizeitgolfer*innen eher bereit sind. trotz Schmerzen an Training bzw.
Wettkiampfen teilzunechmen und welche Einflussfaktoren damit verbunden sind.

Methode: Im Rahmen einer retrospektive Querschnittsumfrage mittels standardisierter Fragebo-
genwurden 626 Freizeitgolfer*innen (182 Frauen. 443 Ménner. 1 Diverse: Alter: M = 56.6: SD = 14.13)
befragt. Erfasst wurden Daten zum Spielerprofil, Gesundheitszustand. Umgang mit Schmerzen und
soziodemografische Merkmale. Mithilfe des t-Tests. linearer Regression und Korrelationsrechnun-
geninR (4.4.0) wurden der Schmerzmittelkonsum auf dem Golfplatz und mégliche Einflussfaktoren
untersucht.

Ergebnisse: Freizeitgolfer*innen nehmen in Turnieren signifikant mehr Schmerzmittel als im
Training ein (t(1167.0) = - 2.521. p = 0.012). Die lineare Regressionsanalyse ergab. dass das weibliche
Geschlecht (b =0.167, p = 0.047). der BMI (b = 0.036. p < 0.001) sowie das Handicap (b = - 0.085.p =
0.012) signifikant mit dem Schmerzmittelkonsum bei Turnieren verbunden sind. AufSerdem zeigte
sich, dass Raucher signifikant mehr Schmerzmittel konsumieren (b =0.245. p = 0.006). Des Weiteren
zeigtsich ein signifikanter Zusammenhang zwischen dem prophylaktischen Schmerzmittelkonsum
und dem Schmerzmittelkonsum beim Training (r = - 0.413. p < 0.001) oder bei Turnieren (r = - 0451,
p <0.001). Andere Faktoren wie das Alter, Golferfahrung und der Lebensstil (Ernihrung, Alkohol-
konsum. Schlafdauer) zeigten keinen signifikanten Zusammenhang mit dem Schmerzmittelkonsum
aufdem Golfplatz.

Schlussfolgerung: Schmerzen beim Sport erfiillen eine wesentliche Funktion als Warnmechanis-
mus fiir Uber- oder Fehlbelastungen und dienen dem Schutz vor kirperlichen Schiiden. Daher ist es
aus gesundheitlich orientierter Sicht fragwiirdig, Schmerzen dauerhaft zu unterdriicken. Zukiinfti-

ge Forschungen sollten alternative Ansitze zur Schmerzbewiltigung und Privention im Golfsport
erforschen.

Kupjetz, M'*, Langeskov-Christensen, M>°%, Riemenschneider, M, Inerle, S, Ligges, U°,
McCann, A% Ueland, I*, Joisten, N*/, Hvid, L**, Dalgas, U°, Zimmer, P'

Effects of a 24-week Progressive Aerobic Exercise
Program on Distinct Serum Kynurenine Pathway
Patterns in Multiple Sclerosis: A Pooled Secondary
Analysis of 2 Randomized Controlled Trials

RESEARCH GROUP “SPORTS MEDICINE”", Institute for Sport & Sport Science, TU Dortmund University
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STATISTICAL CONSULTING AND ANALYSIS, Center for Higher Education, TU Dortmund University
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Background: Metabolites of the kynurenine pathway (KP) have immunomodulatoryand neuroactive proper-
ties, some of which may be relevant to the molecular mechanisms underlying the pathophysiology of multiple
sclerosis (MS). Ina pooled cross-sectional analysis of § randomized controlled trials including 353 persons with
MS. we previouslyidentified two distinct serum KP patterns usingexploratoryfactor analysis. These KP patterns
were designated as the inflammation-driven neurotoxic KP pattern (NeuroTox) and the neuroprotective KP

pattern (NeuroPro). We showed that higher NeuroTox and lower NeuroPro were associated with greater disease
severity (Expanded Disability Status Scale score). Given the responsiveness of the KP to exercise. its modulation
asa potential mechanism underlying the beneficial effects of exercise in MS warrants further investigation.

Methods: In alinear mixed model follow-up analysis. we aim to investigate the effects of a 24-week progressive
aerobic exercise program compared to a non-exercise control condition on NeuroTox and NeuroPro in two tri-
als (NCT03322761, NCT02661555) involving 166 persons with MS. Associations between potential changes in

NeuraTox and NeuroPro and the improvement in clinical measures (e.g. cardiorespiratory fitness (VO2 peak).
walking capacity (6-Minute Walk Test performance)) will be investigated using FDR-adjusted Pearsons cor-

relation analysis.

Results: Data are currently being analyzed. We hypothesize (1) an exercise-induced shift in concentrations of
kynurenines. leadingto a reduction in NeuroTox and/or an increase in NeuroPro, which (2) are associated with
previously demonstrated improvementsin cardiorespiratory fitness and walking capacity.

Conclusion: Thisstudy will advance our understanding of the mechanismslinking exercise to neuroprotection

inMSandinform future efforts aimed at optimizing the design of exercise trainingin the clinical management
of MS.
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Verletzungspravalenzen und Risikofaktoren im
Golfsport: eine retrospektive Fragebogenerhebung
unter Freizeitgolfer*innen

1. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN
2. DEUTSCHES GELENKZENTRUM HEIDELBERG, ATOS Klinik Heidelberg

Hintergrund: Golf wird als Freizeitsport immer populirer. jedoch fehlt es im Vergleich zu anderen
Sportartenan epidemiologischen Verletzungsdaten. Ziel dieser Studie war es hiufige muskuloskelet-
tale Verletzungen bzw. Uberlastungen bei Freizeitgolfer*innen sowie deren internen/externen Risi-
kofaktoren zu erkennen, um geeignete evidenzbasierte Priventionskonzepte entwickeln zu konnen.
Methode: Im Rahmen einer retrospektive Querschnittsumfrage mittels standardisierter Frage-
bogen wurden 626 Freizeitgolfer*innen (182 Frauen, 443 Manner, 1 Diverse; Alter: M = 56.6: SD =
14.13) befragt. Die passive Rekrutierung der teilnehmenden Freizeitgolfer*innen erfolgte iiber die
Kontaktaufnahme relevanter Strukturen und Akteure im deutschen Golfsport. Erhoben wurden
Angaben zum Spielerprofil, Gesundheitszustand, Verletzungen und Uberlastungen der Golfsaison
2023, medizinischer Versorgung, individuellem Gesundheitsverhalten sowie soziodemografische
Angaben. Mithilfe einer logistischen Regression in R (4.4.0) wurden die golfspezifischen Verletzungen
bzw. Uberlastungen und mégliche Risikofaktoren fiir die Verletzung untersucht.

Ergebnisse: Der Ellenbogen war die hiufigste Verletzungslokalisation (18.6 %). gefolgt von Schulter
und Lendenwirbelsiule (13.6 %), Knie und Handgelenk/Hand/Finger. (11.0 %) sowie Sprunggelenk/
Fuf$/Zehen (10.2 %). Sehnenverletzungen stellen mit einem Anteil von 26,1 % die hiufigste Verlet-
zungsart dar. Insgesamt 50.5 % aller Verletzungen ereigneten sich auf einer Golfrunde. gefolgt von
23.2%beim Training. Die multivariate Analyse ergab, dass das Fitnesstraining (Log Odds = 0.016,p =
0.011). Aufwirmen = 15 Minuten (Log Odds = - 1.796. p = 0.028). subjektive Ernihrungswahrnehmung
(Log Odds =-0.165. p = 0.046) sowie Golfrunden im Winter (Log Odds =-0.093, p = 0.033) signifikant
mit dem Risiko einer Verletzung verbunden sind. Andere Faktoren wie Alter, Geschlecht. Handicap,
Alkohol- und Nikotinkonsum und Schlafdauer zeigten keinen signifikanten Zusammenhang mit
Golfverletzungen.

Schlussfolgerung: Die Analyse der Verletzungsstatistik unter Freizeitgolfer*innen in der Saison
2023 liefert wertvolle Erkenntnisse iiber die haufigsten Verletzungsarten und betroffenen Korper-
teile. Die Identifikation der Einfluss- und Risikofaktoren bietet eine Grundlage fiir die Entwicklung
priventiver Manahmen.

Marx, I, Janke, C', Eva Béker, E', Witt, M'

Gangauffalligkeiten bei Kindern und Jugendlichen nach
VKB-Ruptur

1. UNIVERSITAT LEIPZIG, Abteilung Sportbiomechanik

> Hintergrund: Kinder und Jugendliche haben aufgrund verschiedener Altersbesonderheiten ein
erhohtes Risiko fiir VKB-Rupturen (Sollerhed et al.. 2020). Eine sichere Riickkehr zur kirperlichen
Aktivitatist fiir diese Zielgruppe besonders wichtig, um langfristige Einschrankungen zu vermeiden
(Boker et al.. 2022: Filbay & Grindem. 2019). Ein entscheidender Schritt in der Rehabilitation ist die
Normalisierungdes Gangbildes. Mit dieser Arbeit sollten deshalb Gangauffilligkeiten im ersten Jahr
nach operativer oder konservativer Versorgungerfasst, systematisch kategorisiert und die Fortschrit-
te bewertet werden.

Methode: Die Grundlage bildete eine markerbasierte Bewegungsanalyse mit einem 12- Kame-
rasystem der Firma Qualisys (n = 62, 25 m, 37 w. 10 bis 17 Jahre). In einem ersten Schritt wurde ein
literaturgestiitzes Kategoriesystem aller Auswerteparameter entwickelt, um von der Norm abwei-

chende Bewegungsmuster, die als Risikofaktor fiir degenerative Verinderungen oder eine erneute
VKB-Ruptur gelten. qualitativ zu beschreiben. Dazu wurden 25 Probanden zufilligausgewihlt. Das
aufgebaute Kategoriesystem besteht aus insgesamt zehn Merkmalen.

Ergebnis: Die Auswertung zeigte, dass im Verlauf der zwdlf Monate nach der VKBRekonstruktion
oderkonservativen Therapie tendenzielle. aber keine signifikanten Verinderungen im Gangbild nach-
weisbar waren. Das Kategoriesystem hat sich als grundsitzlich geeignet erwiesen, um die Bewertung
zu standardisieren und qualitative Einschitzungen zu formulieren.

Schlussfolgerung: Die Ergebnisse verdeutlichen eine Diskrepanz zwischen der funktionellen
Leistung nach der Rehabilitation und der tatsichlichen Riickkehr zur sportlichen Aktivitit. Daraus

ergibt sich die klare Empfehlung, eine gezielte Gangschulung als integrativen Bestandteil der
ningstherapic einzufiihren, um die Rehabilitation zu optimieren und die Riickkehr zur korperlichen
Aktivitat zu unterstiitzen.

Das Projekt wurde unterstiitzt durch die Unfallkasse Sachsen.
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Framing Air Pollution Through the Lens: Media
Narratives in Marathon Events Across Four Nations

—

. NATIONAL CHENG KUNG UNIVERSITY, Taiwan

Background: Airpollution poses significant challenges to public health. particularly during outdoor
events suchas marathons. Media photographs playa critical role in shaping public perception of these
challenges. This study investigates how media in Germany, India, Indonesia, and Taiwan visually
represent air pollution during marathons, exploring the potential influence of these images on public
awareness and behavior.

Method: Using web scraping, the study analyzed 15 photographs from 17 online news reports span-
ning 2012 to 2022. These images were examined to understand their narratives, focusing on the de-
piction of marathon participants and urban environmental conditions.

Results: he photographs highlighted themes of resilience, community, and environmental challenges.
Images of participants wearingair filtration masks underscored the gravity of air quality issues. These
visuals often juxtaposed the energy of marathons with the menace of pollution, creating compelling
narratives of defiance. Additionally, the inclusion of diverse participants in culturally significant
locations reinforced community solidarity and environmental advocacy.

Conclusion: This study demonstrates the power of visual storytelling in media to raise awareness
about air pollution during high-profile events. By framing air quality challenges alongside commu-
nity efforts. the media fosters public engagement and advocates for policy change. Future research
should further explore the impact of such imagery on public behavior and environmental discourse.
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Exergame-hasiertes Training (ICAROS Guardian®) zur
Forderung von Mobilitat und kognitiver Funktion bei
alteren Erwachsenen: Eine kontrollierte Studie

1. DEUTSCHE SPORTHOCHSCHULE KOLN

Einleitung: Der Erhalt von Mobilitit und kognitiven Fahigkeiten sind entscheidend, um Selbststéin-
digkeit und Lebensqualitatim Alter zusichern. Traditionelle Trainingsmethoden sind zwar effektiv.
aber oft wenigmotivierend fiir dltere Erwachsene, was zu einer geringen Adhirenz fithrt. Exergames
haben das Potenzial, diese Hiirde zu iiberwinden, indem sie Spaf§ und Bewegung kombinieren und
dartiber hinaus durch Dual-Task-Aufgaben kognitive Funktionen verbessern konnen. Diese Studie
untersucht die Wirkungeines Exergame-basierten Trainingsprogramms (ICAROS Guardian’) auf die
Mobilitat, kognitive Fahigkeiten und die Dual-Task-Funktion bei élteren Erwachsenen.

Methodik: 22 Personen (=65 Jahre) wurden in eine Interventionsgruppe (INT, n=12) und eine Kont-
rollgruppe (KON, n=10) aufgeteilt. Die Interventionsgruppe absolvierte sechs Wochen lang zweimal
waochentlich ein 30-miniitiges Training mit dem Icaros Guardian. Vor und nach der Intervention
wurden der Timed Up and Go Test (TUG). der Sit to Stand Test (STS). ein Ganggeschwindigkeitstest
(GGS). der Montreal Cognitive Assessment (MOCA) sowie die Dual-Task-Time-Up-and-Go (DT-TUG)
durchgefithrt. Die statistische Analyse umfasste Shapiro-Wilk-Tests, Levene-Tests. t-Tests, Wilco-
xon-Vorzeichen-Rang-Tests und eine ANOVA.

Ergebnisse: INT. nicht aber KON, zeigte signifikante Verbesserungen in allen drei motorischen
Testverfahren (INT: TUG 5.9:0.5 s 2404 5:STS 13.7+2.5vs. 15.7+2.8: GGS 1.7+0.3 m/s vs. 2.0+0.2
m/s). Dariiber hinaus verbesserte sich nur die INT im MOCA-Test (25.7+2.4 Pkte vs. 27.7+1.9 Pkte)
sowie im DT-TUG (7.2+1.3 s vs.6.2:1.0 s). Es bestanden keine signifikanten Gruppenunterschiede.
Diskussion: Diese Ergebnisse unterstreichen das Potenzial von Exergames, nicht nur die Mobilitit,
sondern auch kognitive Fihigkeiten bei dlteren Erwachsenen zu fordern. Besonders die Verbesserung
der Dual-Task-Funktion ist von grofSer Bedeutung, dasie eine Schliisselkompetenz fiir die Sturz,
vention und die Erhaltung der Selbststandigkeit im Alter darstellt. Die Verbesserung im MOCA-Test

ri-

deutet darauf hin, dass der Trainingsansatz geeignet ist. dementiellen Alterungsveranderungen
entgegenzuwirken.
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Evaluation der (sport-)gynakologischen Anamnese
in sportmedizinischen Untersuchungszentren des
Deutschen Olympischen Sportbundes

1. IAT/FESEV.

Hintergrund: Im sportmedizinischen Untersuchungsbogen des Deutschen Olympischen Sportbundes
(DOSB) wird die (sport-)gynikologische Gesundheit der Kaderathletinnen derzeit lediglich durch das
Ankreuzen eines Feldes dokumentiert: .Gynikologische Befragung/Beratung durchgefiihrt” (DOSB,
Sportirztlicher Untersuchungsbogen). Ziel dieser Studie war es, den Umfang der gynikologischen Anam-
nese in den DOSB lizenzierten sportmedizinischen Untersuchungszentren. das Vorgehen bei Verdacht
aufMenstruationszyklusstorungen sowie den Bedarfan unterstiitzenden Angeboten zu evaluieren.

Methode: Allelizensierten sportmedizinischen Untersuchungszentren (n = 28) wurden per E-Mail kon-
taktiertund zweimal zur Teilnahme an einer anonymen Online-Befragung (SoSci Survey GmbH. Miin-
chen. Deutschland) erinnert. Der Fragebogen umfasste 18 Fragen zur (sport-)gynikologischen Anam-
nese. Die Ergebnisse wurden deskriptiv ausgewertet und Haufigkeiten als Prozentwerte angegeben.

Ergebnisse: An der Befragungnahmen 13 Untersuchungszentren (48 %) teil. Von 27 méglichen Fra-
gen zur gynikologischen Anamnese nutzten 11 Untersuchungszentren zwischen 5 und 23 Fragen.
Ein Zentrum stellte keine gynikologischen Fragen, ein weiteres gab seinen Mitarbeitenden keine
Vorgaben fiir die Anamnesefragebogen und konnte deswegen keine Auskunft dariiber geben. Die
Anamnesefragen. dieinallen 11 Zentren erfasst wurden. bezogen sich auf das Alter bei Menarche, die

ZyklusregelmiBigkeit sowie den Einsatzhormoneller Verhiitungsmittel. Bei Verdacht auf eine Menst-
ruationszyklusstorung iiberwiesen 70 % der Zentren die Athletinnen an gyniikologische Ambulanzen,
62 %empfahlenzusitzlich eine Erndhrungsberatung sowie Trainingsanpassungen. Dariiber hinaus
sprachen 62 % der Zentren temporire Einschriinkungen der Sporttauglichkeit, verbunden mit einer

Wiedervorstellungim Untersuchungszentrum, aus. Gewiinschte Unterstiitzungsformate umfassen
vor allem Informationsmaterialien fiir Athletinnen (77 %) und einen standardisierten Fragebogen
zur Erfassung der Female Athlete Triad bzw. des Relative Energy Deficiency in Sport (REDs) (46 %).
Schlussfolgerungen: Die Ergebnisse zeigen groe Variationen zwischen den Untersuchungszentren
im Umfang der gyniikologischen Anamnese. Bei Verdacht auf Menstruationszyklusstérungen erfolgt
iiberwiegend eine Uberweisungan Gyniikolog*innen. dabei kann der Ausbau der Netzwerkstruktur
fiir sportaffine Gynikolog*innen hilfreich sein. Zusatzlich besteht Bedarf an standardisierten Fra-
gebogen und Informationsmaterialien fiir Athletinnen um die (sport-)gyniikologische Gesundheit
nochbesser zu fordern.

Zhao, T', Dragutinovic, B, Feuerbacher, ', Brinkmann, C°, Bloch, W', Schumann, M*
Interacting effects of acute metformin administration
and exercise on blood lactate kinetics in type 2
diabetes mellitus: protocol of a randomized controlled
crossover trial

. DEPARTMENT OF MOLECULAR AND CELLULAR SPORT MEDICINE, German Sport University Cologne,

DEPARTMENT OF SPORTS MEDICINE AND EXERCISE THERAPY, Institute of Human Movement
Science and Health, Chemnitz University of Technology

DEPARTMENT OF PREVENTIVE AND REHABILITATIVE SPORT MEDICINE, German Sport University

™~

w

Background: Exercise and metformin are both the first-line treatment for patients with type 2 diabe-
tes mellitus (T2DM), and are commonly prescribed simultaneously. Metformin has been associated
with elevated blood lactate concentrations, but its interaction with different exercise modalities
remains unclear. This study aims to investigate the effect of acute metformin ingestion on blood lac-
tatekinetics during primarily aerobic and anaerobic exercises in T2DM patients chronically treated
withmetformin. Additionally. the blood lactate responses between T2DM patients and non-diabetic
individuals will be compared.

Methods: A 2x2 randomized double-blind placebo-controlled crossover design will be used. After

baseline assessment, 15 T2DM patients chronically treated with metformin will complete two expe-
rimental sessions, separated by a 7-day washout period. Each session will involve: 1) a standardized
breakfast with either habitual dosage of metformin or placebo: 2) a submaximal incremental test
(startingat 15% peak power and increasing by 10% every 3 minutes to 65%); 3) a 20s all-out sprint test
followed by a I-hour recovery period. Earlobe capillary blood will be collected at pre-determined
time-points (a total of 24 times) to assess lactate and glucose concentrations. As the reference, 15
non-diabeticindividuals, matched by age. sex.and BMI. will complete the same experimental session
without any medication. Possible differences in blood lactate and glucose concentrations between
conditions (metformin vs. placebo) and populations (T2DM vs. non-diabetes). as well as their inter-
action over time, will be detected by repeated measures ANOVA.

Results: The findings are expected to provide evidence for (1) the effects of acute metformin ingestion
onlactate and glucose concentrations duringaerobic and anaerobic exercises in T2DM patients and
(2) the differences in blood lactate and glucose responses between T2DM patients and non-diabetic
individuals.

Conclusion: The findings will shed light on optimizing exercise prescription for individuals with
T2DMin the context of chronic metformin treatment.
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Ein telemedizinisch gestiitztes korperliches
Aktivitatsprogramm fiir Kinder und Jugendliche mit
Post-19-COVID-Syndrom (PCS)
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Hintergrund: Long COVID bei Kindern und Jugendlichen ist seltener als bei Erwachsenen und um-
fasst Beschwerden. die linger als drei Monate andauern (Post-COVID-Syndrom/PCS). insbesondere
Fatigue/Erschopfung/Ermiidung. Atemnot. reduzierte korperliche Leistungsfihigkeit. Belastungs-
intoleranz und eine verringerte gesundheitsbezogene Lebensqualitat (QoL). Ziel der Studie ist es
herauszufinden ob ein individuell gesteuertes telemedizinisch gestiitztes korperliches Heim-Ak-
tivitatsprogramm die korperliche Leistungsfihigkeit, die QoL und die PC-Symptome verbessert.
Methode: In ciner randomisierten prospektiven monozentrischen Interventionsstudie mit 3-mo-
natiger individuell gesteuerter korperlicher Aktivitatsphase und Warte-Kontrollgruppe wurden 60
Kinder und Jugendliche mit PCS (n=27m/ 33w: Alter: 14.3+2.6 Jahre) in eine Interventionsgruppe
(IG. n=29) oder Kontrollgruppe (KG. n=31) gelost. Untersuchungen zum Studienstart. nach 3 und 6
Monaten umfassten eine Fahrrad-Spiroergometrie mit Laktatmonitoring, den 6-Minuten-Gehtest,
motorische Tests, sowie Fragebogen u. A. zur Fatigue. gesundheitshezogenen Lebensqualitit (PedsQL.
Momo, Kindle) und das Tragen eines Wearables (Garmin Vivofit).

Ergebnis: Nach der Interventionsphase gab es keine signifikanten Verbesserungen der IG im Ver-
gleich mit der KG. Die maximale korperliche Leistungsfahigkeit betrug (IG: 141.6+54.8 zu 154.7:69.9
max.Watt; KG: 148.5+44,0 zu 153.7+53.1 max.Watt: p=0.32 und prozentual zur Norm 1G: 69.9+13.5 zu
74.4£19.2% predmax G:81.3:17.4 20 82.0+21.0 % predmax.Watt: p=0.30, sowie VO2maxpred:
1G:70.2+11.7 2u72,2+13,5 %: KG: 81,6+15.7 2u 79,6+16,1 %; p=0.11).

Schlussfolgerung: Die Patienten mit PCS zeigten auch wegen der Komplexitit der Symptomatiken
sehrunterschiedliche Reaktionen auf das individuelle 3-monatige telemedizinisch unterstiitzte Hei-
maktivitits-Therapieprogramm. Signifikante Verbesserungen der IG im Vergleich mit der KG konnten
nicht gefunden werden. Weitere Studien sind notigum entsprechend der Patientensymptomatik die
individuelle Trainingsdauer, -artund -intensititim therapeutischen Optimum herauszufinden. Kor-
perliche Aktivitit und individuelle Trainingsempfehlungen sollte in multimodale Therapiekonzepte

aufgenommen werden, da unser Programm gut angenommen wurde bei Patienten mit moderater
Fatigue. Allerdings sollte bei stirkerer Fatigue die korperliche Aktivitat im Hinblick auf die mentale
und karperliche Verfassung stark eingeschrinkt werden oder kontraindiziert sein.
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