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Verletzungen bei hochklassigen
Taekwon-Do-Turnieren
— eine Standortbestimmung

Injury rate in high-level Taeckwon-Do

tournaments

\Zusammenfassung |

]

(Einleitung

Bei 2 Tackwon-Do Turnieren auf hohem
Niveau in Deutschland wurden Anzahl
und Art der Verletzungen registriert, Es
traten zwar mit einer Quote von fast 10%
zahlreiche Bagatelltraumen auf, die mei-
sten davon im Bereich des Fufes und des
distalen Unterschenkels lokalisiert, ernst-
hafte Verletzungen bildeten jedoch die
Ausnahme. Die derzeit vorhandenen
Schutzmafnahmen fiir die Sportler sind
im Grogen und Ganzen als ausreichend zu
bezeichnen (homogener Leistungsstand
der an Wettkimpfen teilnehmenden
Sportler, Schutzausriistung, Wettkampfre-
glement und Ausbildung der Kampfrich-
ter). Eine weitere Verminderung der
Fuverletzungen kinnte durch die Ein-
fihrung eines Spannschutzes erreicht
werden.

Schliisselwiorter: Tackwondo, Sportver-
letzungen, Schutz-
mafinahmen

Summary |

i

The injury rate in highlevel Tackwon-Do
tournanients was examined. Most injuries
were contusions and distorsions, their lo-
cation foot and ankle, severe injuries are
the exeption. So the conclusion is drawn,
that the measures taken, in order to pro-
tect the competitors are sufficient. Never-
theless, the introduction of normed pro-
tectors of foot and ankle could cause a fur-
ther improvement

Key words: Taekwon-Do, injuries, pro-
tection
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Das Ursprungsland des Taekwondo ist
Korea. Wie andere Kampfsportarten auch
besteht es aus mehreren Disziplinen
(Wettkampf, Selbstverteidigung, Bruch-
test und Formenlauf). Olympisch ist nur
die Disziplin Wettkampf, obwohl auch im
Formenlauf nationale und internationale
Wettkimpfe ausgetragen werden. In
Deutschland (West) wird dieser Sport seit
1965 betrieben, dem olympischen Fach-
verband sind derzeit ca. 45000 Mitglieder
angeschlossen.

Im Mittelpunkt des Taekwondo-Trai-
nings steht die Schulung von Koérper und
Geist. Denn nur wenn beide in einem dy-
namischen Gleichgewicht stehen, wenn al-
so Lebens- und Kérperkraft entsprechend
anfgebaut und geschult werden, dann kén-
nen die erlernten Hand- und Fuftechni-
ken auch optimal umgesetzt werden. In
diesem Zusammenhang darf auch auf die
einschligige Literatur verwiesen werden.

Einfithrung in das Wettkampfregle-
ment

Taekwon-Do Wettkdmpfe werden weltweit
nach den gleichen, nachfolgend kurz zu-
sammengefafiten Regeln ausgetragen:

* Die Schutzausriistung besteht aus ei-
ner Kampfweste, die am Rumpf getra-
gen wird (neuere Modelle schiitzen
rundum), Kopfschutz (Polsterung am
gesamten Schidel ausschlieRlich des
Gesichtes), Tiefschutz, Unterarm- und
Schienbeinschoner; zusatzlich erlaubt
aber nicht Pflicht sind Zahnschutz und
Tape am Fuf.

» Zugelassen sind lediglich Schlagtech-
niken mit der Hand zum Rumpfund mit
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dem Fuf zu Rumpf und Gesicht. Diese
fithren dann zu einer Wertung, wenn sie
korrekt und kraftvoll treffen. Alle ande-
ren Aktionen sind verboten {z.B. Schli-
ge mit der Hand zum Gesicht, Angriffe
auf den Riicken, oder die Kérperab-
schnitte unterhalb der Giirtellinie,
ebenfalls verboten sind Angriffe mit
Knie oder Ellenbogen, sowie alle Halte-
und Wurftechniken).

* Der Kampfleiter kann den Kampf abbre-
chen, wenn er einen Hinweis auf eine
Gesundheitsgefahrdung wahrnimmt.

Es handelt sich also um Vollkontaktkimp-
fe. Interessant erscheint deshalb die Dar-
stellung der auftretenden Verletzungen,
insbesondere als Standortbestimmung fur
Entwicklungen der kommenden jahre.

 Material und Methode _

Untersuchte Turniere

vom 5.-8.6.98 war Deuischland der Aus-
richter des Taekwon-Do World-Cup 1698.
Im Gegensatz zur Weltmeisterschaft wur-
den dazu nur 44 Mannschaften (22 Da-
men- und 22 Herrenteams) vom Weltver-
band eingeladen. Eine Mannschaft be-
stand aus acht Sportlern. Die Kampfzeit
betrugt 3 mal 3 Minuten mit zweimal einer
Minute Pause. Die Kampfflichen bestan-
den aus dinnen, leicht gepolsterten
Kunststoffmatten. Insgesamt hatte das
Turnier 352 Teilnehmer (davon 176
minnlich und 176 weiblich), 335 Kimpfe,
3015 Kampfminuten. Das Alter der Wett-
kdmpfer lag zwischen 18 und 27 Jahren.

Yom 1.-3.5.98 wurde die Deutsche Mei-
sterschaft 98 ausgetragen. Die Kampfzeit
betrug entweder 3 mal 2 oder 3 mal 3 Mi-
nuten. Die Kampfflichen bestanden aus
ungepolsterten Kunststoffplanen. Insge-
samt hatte das Turnier 467 Teilnehmer,
420 Wettlimpfe, 3100 Kampfminuten. An
diesem Turnier nahmen bei den Senioren
(18-27 jahre) 82 Damen und 135 Herren,
in der Jugend A (16-17 Jzhre) 65 Damen
und 59 Herren und in der Jugend B (14-15
Jahre) 67 Damen und 59 Herren teil.

In der vorliegenden Studie wurden alle
Erkrankungen und Verletzungen regi-
striert, die zum Aufsuchen des medizini-
schen Dienstes bei diesen Veranstaltun-
gen fithrten. Die Tétigkeit des medizini-
schen Dienstes bei derartigen Turnieren
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umfaft, neben der vorbeugenden Bereit-
stellung notirztlicher Sofortmagnahmen,
die Nachuntersuchung schwerer K.0 -Fille
im Hinblick auf den moglichen Eintrag ei-
ner K.O.-Sperre in den SportpaR, sowie
Diagnostik und Versorgung aller bei ei-
nem Turnier anfallender medizinischer
Probleme. Da vor Ort keine bildgebende
Diagnostik moglich war, wurden alle Pati-
enten, bei denen eine Fraktur nicht auszu-
schliefen war, - allein schon aus forensi-
schen Grinden - aufgefordert, sich bald-
moglichst  einer  réntgenologischen
Untersuchung zu unterzichen,

Tabelle 1: Schweregrad der Verletzungen

rer Insuffizienz (bei einem Kampfer aus ei-

nem ,Dritte Welt“-Land).

Unterscheidet man die Verletzungen nach

dem Schweregrad in:

-einfache oder Bagatellverletzungen:
Weichteilkontusionen oder Distorsio-
nen ohne Schadigung des Bandappara-
tes. Eine korperliche Beeintrichtigung
des Sportlers in Training und Wettkampf
hestand nicht oder absehbar lngstens
fiir 1-2 Wochen

= Luxationen, Distorsionen mit Verletzun-
gen des Bandapparates, sowie Fraku-

World-Cup DM Gesamt
Gesamtzahl der Verletzungen 32 44 76
» einfache Kontusionen und Distorsionen 25 34 59
» Fraktur (verdacht), Luxation, Banderri 5 4
s offene Verletzungen 2 6 8

.Ergebnisse ]
Den medizinischen Dienst suchten beim
World-Cup (W-G) 36 und bei der Deut-
schen Meisterschaft (DM} 53 Personen
auf, Davon waren beim W-C 3 und bei der
DM 8 Personen keine Wettkimpfer. Die 33
{(W-C) bzw. 45 (DM) behandelten Wett-
kampfteilnehmer kamen bis auf zwei auf-
grund akuter Sportverletzungen. Bei ins-
gesamt 819 Turnierteilnehmern ent-
spricht dies einer Verletzungsrate von
9,4%. Bei keinem Turnicr erfolgte ein
schweres K.Q.

Die beiden Behandlungsfille, die kei-
ner Verletzungsursache zugeordnet wer-
den konnten, umfaiten eine Epitaxis bei
einer Schwarzafrikanerin unklarer Gene-

Tabelle 2: Lokalisation der Verletzungen

ren oder Verletzungen, bei denen der
Verdacht auf eine Fraktur bestand

* offene Verietzungen wie Platz- oder
Rifwunden sowie Ablederungen der
Fufisohle.

s0 zeigt sich, daR etwa 4/5 aller Verletzun-
gen Bagatellverletzungen waren (Tab. 1).
Bei der Deutschen Meisterschaft waren 3
Ablederungswunden der FuRsohle festzu-
haiten, die auf die recht rauhe Oberfliche
der Kampfflichen zuriickzufithren waren.
Keine Hautverletzung war so grof, daf sie
eines chirurgischen Wundverschlusses be-
durfte.

Bei insgesamt 9 Sportlern bestand der
Verdacht einer Fraktur, Luxation oder fri-
schen ligamentiren Verletzung aufgrund

World-Cup DM Gesamt
Gesamtzahl der Verletzungen 32 44 76
* Ful} und distaler Unterschenkel 16 29 45
= mittleres Unterschenkeldrittel bis Hiifte 6 4 10
» Kopf 2 3 5
o Arm (Schulter bis Finger) 8 8 16
e Rumpf 1 0 1

se und ohne, dagl in den letzten 24 Stun-
den ein Taekwondo-Wettkampf stattgefun-
den hatte, sowie eine vor dem Wettkampf
aufgetretene Gonalgie bei nachweisbarer
ausgeprigter, vorbestehender ligamenti-
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der Anamnese oder der klinischen Unter-
suchung, In 2 Fillen wurde der Verdacht
nachtriglich rontgenologisch bestitigt,
fiir die weiteren lag kein spiiteres Ergebnis
vor. Bei den nachgewiesenen Frakturen
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handelte es sich um eine niche dislozierte
Radivsfraktur nach Sturz und eine ver-
schobene Unterkieferfraktur.

Betrachtete man die Lokalisation der Verlet-
zungen, so betrafen allein 60% den Fuf§ bzw.
distalen Unterschenkelbereich (Tab. 2)

‘Diskussion
Tackwondo ist eine asiatische Kampf-
kunst; ein Teil dieses Sportes ist der Wett-
kampf. Dieser ist im Jahre 2000 erstmals
offizielle Disziplin bei den olympischen
Spielen.

Die Frage: Wieviel passiert bei diesen
Wettkimpfen eigentlich?* ist eine typisch
westliche. Bei den meisten, aus dem korea-
nischen Raum stammenden Taekwondo-
Lehrbiichern ist die Rubrik ,Verletzungen®
einfach ausgelassen (1, 3, 5, 6). Warum das
50 ist, veranschaulicht die nachfolgende
Zusammenfassung der Stellungnahme des
derzeit aktuellen Standardwerkes {4) zum
Thema Verletzungen: ,Es kann passieren,
daR sich die Sportler bef einem Taekwon-
do- Wettkampf Verletzungen zuziehen.
Trotzdem ist es méglich, jede Art von Ver-
letzungen zu vermeiden, wenn man sich
iiber die ausldsenden Faktoren im Klaren
ist.”

Die zugehdirige Philosophie sieht ganz
klar die Verletzung als Fehler, oder gar als
Eigenverschulden des Verletzten. Im Ge-
gensatz dazu steht das westliche Versting-
nis vom Risiko, dem das Kollektiv der
Wettkimpfer fast schicksalhaft ausgesetzt
ist. Aus westlichem Verstindnis heraus ist
die Verletzungsrate, wie in der vorliegen-
den Arbeit beschrieben, ein Mag fiir das
sportarttypische Verletzungsrisiko, aus
koreanischer Sicht ein Anhalt fir den An-
teil ungeniigend vorbereiteter Wettkamp-
fer.

Sportpsychologische ‘Theorien zur Ver-
letzungsanfilligkeit (2) sehen aber auch in
der westlichen Literatur individuelle Cha-
rakteristika der einzelnen Sportler als
kausal. Der Taekwondo - Wettkampf ist ein
Vollkontakt-Kampfsport.  Daher st
grundsatzlich eine hohe Verletzungsinzi-
denz zu erwarten,

Zum Schutz der Sportler wurde u.a. vom

Weltverband WTF (World Tackwondo Fe-
deration) in den letzten Jahrzehnten die

Jahrgang 50, Nr. 7+8 (1999)




Schutzmafnahmen erweitert und zahlrei-

che neue Wettkampfregeln eingefiihrt:

* Trefferpunkte koénnen nur mit korrek-
ten Schlagtechniken zum Rumpf (Hand
und FuR) sowie mit dem Fufl zum Kopf
erzielt werden

* verboten ist der Schlag, auf Riicken oder
Hinterkopf, sowie den gesamten Be-
reich unterhalb der Giirtellinie;

» mit der Hand diirfen Gesicht und Hals
des Gegners nicht beriihrt werden;

* unertaubt sind der Stof mit Kopf, Ellen-
bogen und Knie, sowie das Ansetzen
oder gar Ausfithren von alien Halte- oder
Wurftechniken;

e als Schutzausriistung sind Kérperpan-
zer, Genital- und Kopfschutz, sowie Un-
terarm- und Schienbeinschoner vorge-
schrieben, ein schmaler dinner Tape-
verband am Vorfug ist erfaubt,

» Die Kampfrichter sollen einen hoch-
iiberlegenen Kampfer vorzeitig zum Sie-
ger erkliren, wenn eine gesundheitliche
Gefihrdung des Unterlegenen vorliegt;
Regelwidrigkeiten werden in zuneh-
mendem MaBe nicht nur erkannt und
angemahnt, sondern von vorne herein
durch halbe oder ganze Minuspunkte
belegt, wobei wiederholte oder schwere
Regelwidrigkeiten rasch zur Disqualifi-
kation fithren kénnen.

Die verantwortlichen Verbandsfunk-
tiondre haben durch ein umfangreiches
Angebot an Qualifikationsturnieren
dafiir gesorgt, daB auf den Meisterschaf-
ten ein zunehmend homogenerer Lei-
stungsstandard der Teilnehmer besteht.
Vergleicht man die Verletzungsrate im Ta-
ekwondo-Wettkampf mit den Ergebnissen
in anderen Kampfsportarten (Judo, Rin-

gen u.a.), so liegt der Wert mit 9,4% eher
niedrig und weist auch deutlich weniger
schwerwiegende Verletzungen auf (10).
Der Vergleich mit eher retrospektiven
Erhebungen (insbesondere  Versiche-
rungsstatistiken) ist meist mehr als frag-
lich. Yon allen in dieser Stedie erfaRten
Behandlungsfillen wird in den Statistiken
der Unfallversicherer der Einschitzung
des Verfassers nach hdchstens die Unter-
kieferfraktur erscheinen. Retrospektive
Erhebungen bei Sportlern (Gedichtni-
sprotokolle mittels Fragebogen) unterlie-
gen im Gegensatz zur vorliegenden Unier-
suchung zu vielen Unwiigbarkeiten, Es ist
anzunehmen, daR z.B. selbst die Behand-
lung einer schweren Distorsion vor dem
Finale beim Turniersieger ob seiner Eu-
phorie aus dem Gedichtnis verdringt
wird, wihrend ein Verlierer seine Verlet-
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zungen nicht leugnen wird, bieten sie ihm
doch eine plausible Entschuldigung fiir die
Niederlage. Weiterhin flieRen in vicle Sta-
tistiken Verletzungen im Training mit ein,
das eine ganz andere Belastungsstruktur
aufweisen kann.

Interessant ist ein Vergleich mit Studien
von Pieter et al, (8,9, 11), die bei verschie-
denen Furnieren in den Jahren 1988-1993
hinsichtlich der Kopf- und Nackenverlet-
zungen im Taekwondo einen Prozentsatz
von 22-35% ermitteln, wihrend in unserer
Studie der Anteil der Kopfverletzungen mit
6.6% (n=5) deutich niedriger lag. Da hin-
sichtlich der Schutzmafnahmen in den
letzten Jahren keine wesentlichen Ande-
rungen aufgetreten sind, konnte dieser Un-
terschied moglicherweise auf ein konse-
quenteres Durchgreifer: der Kampfrichter
- im Hinblick auf die Einfithrung dieser
Sportart bei den Olympischen Spielen -
zuriickzufiihren sein.

Auffillig in unserer Studie ist die hohe
Verletzungsrate des FuRes bzw. der unte-
ren Extremitit. Aufgrund der bestehen-
den Regeln werden betm Taekwondo Wett-
kampf fast ausschlieflich die Fiife zum
Schlagen (Kick- oder Trittechnik) einge-
setzt. Handtechniken spielen hauptsich-
lich als Abwehrtechniken, weniger als
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Schlagtechniken eine Rolle. Ein GroRteil
der Verletzungen ist auf Prellungen oder
Zerrungen vom oberen Sprunggelenk ab-
wirts zuriickzufithren; der FuR selbst ist
beim Schlagen weitgehend ungeschiitzt
(s.0.) und daher besonders gefihrdet. In
diesem Zusammenhang sei auf eine hiufig
angewandte (dreiig und mehr Male pro
Wettkampf) Schlagtechnik hingewiesen
(Paltung-chagi), bei der der Fu} beim Auf-
treffen in endgradiger Plantarflexionsstel-
lung gehalten wird, getroffen werden soll-
te dabei mit dem sprunggelenksnahen
FuBriicken, Tm Wettkampfgeschehen wird
jedoch immer wieder auch mit dem dista-
len Furiicken getroffen, wobei dann - auf-
grund der ungiinstigen Hebelverhilenisse
in 0O8G, USG und Lisfranckschem Gelenk -
immer wieder ligmentire Verletzungen
unterschiedlichen AusmaRes auftreten.
Die sicher hohe Zahl an Bagatellverlet-
zungen, insbesondere im FuBbereich, kénn-
te durch Einfihrung eines normierten
Spannschutzes weiter minimiert werden.
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