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Golf: Verletzungen in der Schulterregion.

Vorbeugung und Behandlung .

Akute Verletzung

Im Golfsport sind akute Verletzungen des
Schultergelenkes  selten. Es gibt
allerdings eine Ausnahme: wenn der
Schlagerkopf hart den Boden trifft und die
resultierende Kraft die Sehnen der
Schultermuskulatur beschadigt. In
Abhangigkeit von der Starke der
Stauchung kann die Sehnenverletzung
von einer leichten Zerrung reichen, die
sich rasch bessern sollte, bis hin zu einer
kompletten Zerreiflung der
Rotatorenmanschette, die dann ggdf.
operativ versorgt werden sollte. Falls Sie
bei einem derartigen Verletzungs-
mechanismus eine grolRere Verletzung
vermuten, sollten Sie ihren  Arzt
aufsuchen.

Uberbelastung

Chronische Verletzungen durch
Uberbelastung sind bei weitem die
haufigste Ursache fiir Schulterschmerzen.
Es kann extrem frustrierend sein, das
genaue Problem zu beschreiben und die
Ursache dafur zu finden! Nachfolgend
finden Sie eine Ubersicht der haufigsten
Schulterprobleme durch das Golfspielen.

Schmerzen im Schultereckgelenk (AC
= Acromio-Clavicular Gelenk)

Im Schultereckgelenk ist das Schulterblatt
am SchllUsselbein fixiert. Dieses Gelenk
I&sst sich gut als kleine Vorwdlbung oben
auf der Schulter tasten. Wahrend eines
Golfschwungs missen sich beide Arme
Uber den Brustkorb hinweg bewegen.
Diese Bewegung kann das AC-Gelenk
irritieren und langsam zu degenerativen
Veranderungen innerhalb des Gelenks
fuhren. Diese degenerativen
Veranderungen sind ein Zeichen fir
Verschlei® und haben deshalb die
Tendenz im Alter schlimmer zu werden. In
den meisten Fallen sind die Schmerzen
(wenn Uberhaupt) relativ mild. Kleine
Knochensporne kdnnen sich jedoch am
Gelenk ausbilden und zu einer
unangenehmen Sehnenreizung fuhren.
Milde AC-Gelenk Beschwerden kdénnen
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mit lokaler Physiotherapie und/oder kleine
Anderungen in ihrem Schwung behandelt
werden. Sollten Réntgenbilder groéRere
Knochensporne zeigen, so kann eine
operative Glattung vorteilhaft sein.

Sehnenreizung (Tendinitis)

Die wichtigste Gruppe der stabilisierenden
Sehnen des Schultergelenkes heil3en
"Rotatorenmanschette”. = Wahrend  des
Golfschwungs halt die Rotatorenmanschette
das Schultergelenk bei dieser
Hochgeschwindigkeitsbewegung stabil.
Gelegentlich kénnen Teile der
Rotatorenmanschette gereizt werden und
sich entzindet (sog. Tendinitis). Die
Ursache der meisten Sehnenreizungen ist
entweder eine schlichte Uberbeanspruchung
durch zu intensives Spiel oder Training, oder
eine mangelhafte Technik. Manchmal liegt
eine Imbalance der Schultermuskulatur vor,
die dann zur mangelhaften Kontrolle der
Schulter beim Schwung fuhrt.

Frihzeitiges Handeln ist bei einer Tendinitis
der Rotatorenmanschette sehr wichtig. Falls
das Problem nach 2 Wochen Pause oder
deutlicher Reduktion ihrer Aktivitat weiterhin
besteht, oder das Problem immer wieder
auftritt, dann sollten Sie lhren Arzt oder
Krankengymnastin aufsuchen. Eine kurze
Trainingsserie mit Schwerpunkt auf die
Beseitigung von eventuellen  Muskel-
imbalancen kann sehr effektiv sein. Wenn
die Tendinitis lange Zeit anhalt, kbénnen
strukturelle Schaden an der
Rotatorenmanschette mit (Teil-)Rupturen
von Sehnen entstehen. Dies wirde eine
langere Auszeit und Rehabilitation oder ggf.

www.orthopaedie-aukamm.de Seite 1 von 2



AN

_Aukammklinik

Orthopéadische
Gemeinschaftspraxis
an der Aukammeklinik
Leibnizstr. 21

65191 Wiesbaden

Tel: (0611) 572-120
Fax: (0611) 565681

auch eine operative Reparatur bzw.
Dekompression erfordern.

Jungere Golfspieler(innen) leiden nicht in
demselben Ausmalf} an
Schulterproblemen wie altere. In den
meisten Fallen ist eine Verletzung der
Rotatorenmanschette bei Jingeren durch
eine Muskelimbalance, schlechte Technik
oder Uberbeanspruchung bedingt.
Wahrend des Golfschwungs kdnnen
vordere und hintere Kapsel- und
Sehnenanteile stark gedehnt werden.
Anhaltende Dehnungen kdnnen
letztendlich zu losen bzw. lockeren
Schultergelenken fiihren. In der Folge
steigt die Belastung der
Rotatorenmanschette, die  wiederum
versucht, das lockere Gelenk beim
Schwung zu stabilisieren. Ein
ausflhrlicheres Kraftigungsprogramm und
Anderungen in der Schwungtechnik sind
in diesen Faéllen die wirkungsvollsten
Mitte, um das Schultergelenk zu
schitzen.

Degenerative Veranderungen der
Schulter (Omarthrose)

Dies ist die wahrscheinlich ernsthafteste

Form von Verletzungen des
Schultergelenkes. Sie ist schwierig zu
diagnostizieren (weil nicht  jeder

Knochensporn  gleich eine  Klinisch
manifeste Arthrose bedeutet) und noch
schwieriger zu behandeln. Da die Schulter
vom Aufbau her ein Kugelgelenk ist,
unterliegt sie beim Golfschwung in
erheblichem MaRe Rotations- und
Scherbelastungen. Wahrend sich die
Gelenke und Knochen gegeneinander
bewegen, koénnen sie durch grobe
Krafteinwirkung geprellt werden.
Hierdurch kann es zu Quetschungen des
Gelenkknorpels kommen, so dal® der
erste Schritt in Richtung Arthrose in Gang
gesetzt wird. Die Symptome flur diese
Veranderungen sind meist unbestimmt
und wenig greifbar. Oft kdnnen Sie tief im
Gelenk empfunden werden und sich bei
anhaltender Golfaktivitat verschlechtern.

Roéntgenbilder und/oder
Kernspintomografien kénnen das Ausmalf
von degenerativen Schulterveran-
derungen praziser beschreiben. Die
Behandlung richtet sich dann nach dem
Ausmaly der Veradnderungen. Manchmal
kénnen Modifikationen am Schwung eine
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deutliche Reduzierung der Scher- und
Rotationskrafte bewirken und so dal3 Sie
den Golfsport wieder schmerzfrei
durchfiihren kénnen. Krankengymnas-tische
Ubung zur Kraftigung der
Schultermuskulatur sind zum Gelenkschutz
von entscheidender Bedeutung. Bei
fortgeschrittener Omarthrose kann in
Einzelféllen eine operative Revision
versucht werden, um das drohende Ende
der sportlichen Aktivitat zu vermeiden.
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