
DOSSIER
Rund um den Sport

A auf Initiative des Bundesministeri­
ums des Innern (BMI) wurde im Juni 
diesen Jahres am Zentrum für Prä­

ventive Dopingforschung der Deutschen 
Sporthochschule Köln die erste Europä­
ische Beobachtungsstelle zum frühzeitigen 
Erkennen von Methoden und Medikamen­
ten mit Missbrauchspotential zum Doping 
eingerichtet.

Aufgabe dieser Beobachtungsstelle 
ist die Erlangung möglichst frühzeitiger 
Kenntnisse über Entwicklungen neuer 
dopingrelevanter Medikamente der phar­
mazeutischen Industrie. Bereits bei Ent­
wicklung von neuen Medikamenten mit 
Missbrauchspotential müssen zukünftig 
schon Strategien entwickelt werden, die 
einen Missbrauch vermeiden lassen oder 
zumindest den Nachweis der Substanzen 
ermöglichen. Die frühe Identifizierung 
von biologischen Zielen oder pharmako­
logischen oder therapeutischen Entwick­
lungen, die Relevanz für das Doping haben 
ist somit der Schlüssel für eine erfolgreiche 
Dopingprävention in der Zukunft.

Zusammenarbeit mit der Industrie
Im Detail beinhalten die Aufgaben u.a. 
die Kontaktpflege und Zusammenarbeit 
mit der pharmazeutischen Industrie, die 
systematische Durchforstung der wissen­
schaftlichen Literatur nach Substanzen 
mit leistungssteigernden Effekten auch in 
Tierversuchen, die Auswertung von Patent­
anmeldungen und Börsenmitteilungen der 
pharmazeutischen Industrie, die Zusam­
menarbeit mit nationalen und europäischen 

Arzneimittelbehörden, die Beobachtung des 
Schwarzmarktes und seiner Entwicklungen 
über eine enge Zusammenarbeit mit Polizei 
und Zoll usw. Die gewonnenen Erkennt­
nisse sollen an ein Expertengremium z.B. an 
ein Komitee der World Anti Doping Agency 
(WADA) weitergegeben werden, das über 
die Aufnahme einer neuen Substanz in die 
Verbotsliste entscheidet.

Verbot für alle nicht zugelassenen 
pharmazeutischen Produkte im Sport
Unter Leitung von Prof. Dr. Mario Thevis, 
der an der Deutschen Sporthochschule 
Köln die Professur für Präventive Doping­
forschung besetzt, arbeiten an dieser Be­
obachtungsstelle Spezialisten aus dem 
Bereich Molekularbiologie, Pharmazie, 
analytische Chemie und Medizin. Die Le­
gitimation für die Arbeit dieser Beobach­
tungsstelle wurde schon im vorigen Jahr 
geschaffen. Auf eine Initiative Deutsch­

lands im Rahmen der Advisory 
Group on Science im Europarat, 
wurde von der WADA im Januar 
2011 die verbotene Substanzgrup­
pe S0 eingeführt, d.h. seit 2011 sind 
alle neuen und nicht zugelassenen 
pharmazeutischen Produkte im 
Sport automatisch verboten.

Erste Erfolge der seit Juni ar­
beitenden Beobachtungsstelle sind 
Kooperationszusagen mehrerer 
großer pharmazeutischer Firmen 
und Erkenntnisse über neue doping­
relevante Peptidhormone und vete­
rinärmedizinische Entwicklungen. 

Deutsche Sporthochschule Köln

Erfolgreiche Dopingprävention
Europäische Beobachtungsstelle für neue Dopingsubstanzen an der Sporthochschule Köln eingerichtet.
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Nachricht & Termin
Jahresbericht der WADA
Die World Anti-Doping Agency (WADA) hat 
ihren Jahresbericht 2010 veröffentlicht. Der 
40-seitige Bericht ist in englischer Sprache 
verfasst, zu finden unter Annual Reports auf 
der WADA-Webside www.wada-ama.org.

6. Oktober 
Symposium: Sport, Bewegung und chronische 
Erkrankungen – Evidenz vs. Versorgungspraxis 
in Frankfurt im Rahmen des 42. Deutschen 
Sportärztekongresses
Symposiuim der DGRW „AG Bewegungs
therapie“ und der dvs „Kommission Gesund-
heit“: Bewegung in der Lebensspanne – ak-
tive Lebensstile; Exercise – why it works!; Ist 
(genug) Bewegung im Gesundheitssystem?; 
Evidenzbasierung in der Bewegungstherapie 
Infos & Internet: www.sport.uni-erlangen.de/
wissenstransfer/kongresse.shtml
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TSM-Bandagen beschleunigen die Heilung, ermöglichen Schmerzlinderung und vermeiden
Unterkühlungen. TSM-Bandagen vermitteln mit der speziellen Innenstruktur und dem haut-
verträglichen Neopren Eigenschaften, die sich in der medizinischen Anwendung wie auch im
Spitzen- und Freizeitsport hervorragend bewährt haben. Die atmungsaktiven Bandagen sind
rutschfest, wasch- und formbeständig. TSM-Bandagen wurden vom TÜV geprüft und als
medizinische Hilfsmittel anerkannt.

TSM-Rücken-Stützbandage
mit Stützstäben
HM-Pos.-Nr.: 23.14.03.0019

TSM-Kniebandage
mit Stütze
HM-Pos.-Nr.: 23.04.03.0022AET-GmbH Pf. 1174 · D-84070 Au/Hallertau · Tel. +49-8752-86140 / Fax: -1424

info@aetgmbh.de     www.aetgmbh.de     www.tsm-sport.de

Unsere neuen Produkte stellen wir Ihnen auf dem Deutschen Sportärztekongress 
in Frankfurt/M. vom 6. - 8.10.2011, Stand 16, vor.

mit  - optimaler Stabilisierung und Funktionssicherung
bewirken - verbesserte Durchblutung
 - stabiles Mikroklima
mit - geregelter Schweiß- und Wärmeabführung
 - ausgezeichneter Hautverträglichkeit
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E r gehörte in der zweiten Hälfte des 
20. Jahrhunderts zum Urgestein 
der deutschen Sportmedizin. Tem­

peramentvoll und engagiert trug er seine 
Meinungen vor. An Humor fehlte es ihm 
ebenso wenig wie an Sarkasmus, wenn 
aus seiner Sicht erforderlich. Fehler waren 
für ihn da, um korrigiert zu werden, ohne 
Rücksicht auf das Ansehen einer Person. 
Einen solchen Mitarbeiter wünscht man 
sich besonders in schwierigen Situationen, 
die ein offenes Wort notwendig machen. 
Auf Willi Pfeifer war Verlass.

Maßgeblich die Sportmedizin in 
Rheinland-Pfalz geprägt
Über vier Jahrzehnte baute der Orthopäde 
und staatlich geprüfter Turn- und Sport­
lehrer die Sportmedizin in Rheinland-Pfalz 
auf und prägte sie maßgeblich. Im Zen­
trum seiner Bemühungen standen wohl an 
die 150 Weiter- und Fortbildungsveranstal­
tungen, deren Ruf weit über die Rheinland- 
Pfälzischen Grenzen hinaus ging. Sein be­
sonderes Interesse galt der Zusammenar­
beit mit Sportvereinen und Sportbünden. 
Seine Liebe gehörte dem 1. FC Kaisers­
lautern, dem er 75 Jahre lang angehörte, in 
der weitaus längsten Zeit als Vereinsarzt 
und Funktionär. Zeitweilig bekleidete er 
sogar den Posten eines Aufsichtsratvorsit­
zenden und war bis zu seinem Tod Mitglied 
im Ehrenrat des FCK, der ihn mit dem Gol­
denen Ehrenring auszeichnete. Darüber 
hinaus betreute Willi Pfeifer die Boxabtei­
lung und manchen Leichtathleten, der er 
selbst einmal gewesen war.

Immer ein guter und kritischer Ratgeber
Willi Pfeifer hat in einem Punkt auch 
meine Geschicke mit geleitet. Auf einer 
Delegiertenversammlung des Deutschen 
Sportärztebundes im Jahre 1983 trat er in 

einer Sitzungspause an mich heran und er­
klärte mir, ich müsste mich bei den näch­
sten Präsidentenwahlen 1984 zur Verfü­
gung stellen, was ich heftig abwies mit 
dem Hinweis, nur ärztlich-forscherisch 
tätig sein zu wollen, nicht als Funktionär. 
Die nachfolgende Diskussion mit Willi 
Pfeifer änderte meine Überzeugung. So ar­
beiteten wir in meiner Präsidentenschaft 
von 1984 bis 1998 aufs Engste zusammen, 
wobei Willi bis 1992 einer meiner Vizeprä­
sidenten war. 

Auch im Vorstand des Deutschen 
Sportärztebundes war er ein belebendes 
Element, der sich nie vorgefassten Mei­
nungen anschloss, sondern seine eigenen 
Standpunkte vertrat. War ein Beschluss ge­
fasst worden, konnte man sich 100%ig auf 
ihn verlassen.
� Wildor Hollmann,  
� Ehrenpräsident der DGSP und  
�des Weltverbandes für Sportmedizin (FIMS)

40 Jahre Mitglied der Schriftleitung
Von 1959 bis 1999 war Willi Pfeifer Mitglied 
der Schriftleitung der Deutschen Zeit­
schrift für Sportmedizin und seither im 
Wissenschaftlichen Beirat. Als Gründungs­
herausgeber nach dem 2. Weltkrieg war er 
mit der Zeitschrift immer eng verbunden. 
Viele Ehrungen wurden Willi Pfeifer zu 
teil, so das Bundesverdienstkreuz erster 
Klasse, die Ernst-von-Bergmann-Plakette 
der Bundesärztekammer, der Ehrenvorsitz 
des Sportärztebundes Rheinland-Pfalz, die 
Ehrenpräsidiumsmitgliedschaft des Deut­
schen Sportärztebundes u.a.

Er hat selbst ein großes ambulantes Re­
habilitationszentrum in Kaiserslautern auf­
gebaut. In den letzten Jahren hat er mit Hilfe 
seiner lieben Frau beharrlich Schwierig­
keiten von Erkrankungen überwunden und 
ist bis zuletzt mit ungebundener Vitalität, 
Optimismus, Humor und Charme, Freund­
lichkeit und Einsatzbereitschaft durchs 
Leben gegangen. Er war ein klassischer 
Sportarzt mit voller Begeisterung für den 
Sport und für die damit verbundene Le­
bensfreude, aber auch immer ein guter und 
kritischer Ratgeber für den Sport und die 
Deutschen Zeitschrift für Sportmedizin 
bis in die letzten Wochen. Willi Pfeifer ent­
schlief nach geduldig ertragenem Kranken­
lager am 16. August 2011, nachdem er noch 
wenige Tage zuvor seinen 91. Geburtstag 
erlebt hatte. Seine Freunde und der Deut­
sche Sportärztebund trauern um ihn. Wir 
wünschen seiner Familie viel Kraft.

Jürgen M. Steinacker, Hauptschriftleiter  
der Deutschen Zeitschrift für Sportmedizin

Willi Pfeifer ist von uns gegangen
Das Ehrenpräsidiumsmitglied der DGSP verstarb wenige Tage nach seinem 91. Geburtstag.
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Der Hamburger Sport-Verein e.V. sucht zum 01.01.2012 einen

MANNSCHAFTSARZT �M/W�
Für unsere Fußballbundesligamannschaft suchen wir zum 01.01.2012 einen zusätzlichen Mannschaftsarzt (m/w) in Festanstellung.

Wir würden Sie gerne kennenlernen, wenn Sie:
- Sportmediziner und möglichst Allgemeinmediziner sind
- über Erfahrungen mit Mannschaftssport verfügen.

Wenn Sie Interesse an einem vielseitigen Arbeitsplatz in einem sehr lebendigen Umfeld haben, senden Sie bitte Ihre vollständigen Bewerbungsunterlagen  
–vorzugsweise per E-Mail– an:

Hamburger Sport-Verein e.V. 
Daniela Schumacher  
Sylvesterallee 7  WEB www.hsv.de
22525 Hamburg MAIL bewerbung@hsv.de

VERGN     GEN
ARBEIT

I n jeder Jahreszeit ist es wichtig, richtig 
zu trinken, um den Flüssigkeitsverlust 
auszugleichen. Darauf weist die Deut­

sche Gesellschaft für Sportmedizin und 
Prävention (DGSP) hin. 

Wie stellt man nun fest, dass man 
zu viel Flüssigkeit verloren hat? Indem 
man sich am Morgen und Abend wiegt. 
Das morgendliche Körpergewicht sollte 
jeweils gleich sein, und Schwankungen 
sollten unter einem Prozent betragen. Bei 
Gewichtsverlust muss Flüssigkeit ergänzt 
werden. Der Urin sollte normal gelb sein. 
Bei zu viel Flüssigkeitszufuhr wird er hell, 
bei zu wenig Flüssigkeitszufuhr dunkel. Die 
tägliche Flüssigkeitsmenge ohne sportliche 
Betätigung sollte etwa 1,5 Liter betragen, 
bei hohen Außentemperaturen auch bis 
zu zwei, drei Liter, je nach Temperatur und 
Schweißneigung. Ältere Menschen oder 
solche mit Herzkrankheiten können we­

niger trinken, die Trinkmenge liegt bei 1,5 
bis 2,0 Liter bei höheren Temperaturen. 
Grundsätzlich gilt: Je höher die Außen­
temperatur ist (zum Beispiel über 25 Grad 
Celsius), umso mehr sollte getrunken wer­
den. Auch in größeren Höhen braucht der 
Mensch mehr Flüssigkeit.

Mineralwasser mit Natrium
Um die verlorene Flüssigkeit zu ersetzen, 
bieten sich Mineralwasser, durchaus auch 
mit Kochsalz, Apfelschorle (1:2) oder alko­
holfreies Bier (nicht immer das Optimale we­
gen der vielen Kalorien) und Tee in kleineren 
Mengen an. Bei starkem Flüssigkeitsverlust 
muss Kochsalz zugeführt werden. Die Ge­
tränke dürfen ruhig Natrium und Calcium 
und sollten möglichst Magnesium enthalten. 
Isotonische Getränke werden gerne beim 
Sport empfohlen, sie sind aber nicht notwen­
dig, schaden aber auch nicht. Bei Hochleis­
tungssportlern werden sie häufig eingesetzt. 
Alkohol ist kein Flüssigkeitsersatz.

Zum Sport: Viele Sportler haben nach 
Flüssigkeitsverlust ein vermindertes Durst­
gefühl (das gilt auch für Nichtsportler bzw. 
Normalpersonen, die wenig trinken). Ge­
rade deshalb sollte sie sich vor und nach 
dem Sport wiegen und den Gewichtsver­
lust später durch Flüssigkeit ausgleichen. 
Zwei bis drei Stunden vor dem Sport sollte 
man etwa 250 bis 400 ml Flüssigkeit zu 
sich nehmen, anschließend bis 15 Minuten 
vorher nochmals 150 bis 200 ml. Während 

des Sports braucht man keine zusätzliche 
Flüssigkeit. Nur bei Ausdauerleistungen 
über eine Stunde und mehr ist Trinken 
während des Sports notwendig, besonders 
bei warmen Außentemperaturen. Der Flüs­
sigkeitsersatz bei längeren Sportleistungen 
(Marathon, Triathlon) wird bestimmt vom 
Körpergewicht, der Außentemperatur, 
dem Trainingszustand, der Intensität des 
Sports und eventuell der Kühlung (Wind, 
Wasser über den Kopf). Empfohlen werden 
200-400 ml alle fünf Kilometer oder alle 30 
Minuten, regelmäßig in kleinen Schlucken. 
Die obere Grenze der Flüssigkeit beim 
Sport ist 800 ml pro Stunde. Vor allem die 
langsamen Läufer (Marathon über vier 
Stunden) brauchen weniger Flüssigkeit als 
bisher empfohlen.

Sportler sollten das Trinken üben
Zu wenig trinken ist gefährlich, zu viel 
trinken kann es aber auch sein: Vor allem, 
wenn man viel salzfreies Wasser (Leitungs­
wasser) konsumiert, kann ein Natrium­
mangel mit möglichen Schäden am Gehirn 
auftreten, was beim Boston Marathon 
schon geschehen ist. Deshalb sollte vor 
langen Ausdauerleistungen das Trinken 
geübt werden. Übergewichtige und Untrai­
nierte sind besonders gefährdet. Bei län­
geren sportlichen Aktivitäten sollten auch 
Kohlenhydrate mit aufgenommen werden. 
Bewährt haben sich Bananen.
�DGSP-Präsident Prof. Dr. med. Herbert Löllgen

Neue Aspekte zum Trinken
Flüssigkeitsaufnahme: zu wenig ist schlecht, zu viel aber auch.

rund um den sport
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S eit 1953 hat der Deutsche Sportbund 
alle zwei Jahre die Carl-Diem-Plakette 
für eine herausragende sportwis­

senschaftliche Arbeit in deutscher Sprache 
vergeben. Nach der Fusion von Deutschem 
Sportbund und Nationalem Olympischen 
Komitee zum Deutschen Olympischen 
Sportbund (DOSB) 2006 führt der DOSB die­
sen Wettbewerb als „DOSB-Wissenschafts­
preis“ fort. Nunmehr werden auch englisch­
sprachige Arbeiten, die an einer deutschen 
Universität angefertigt wurden, für den 
Wettbewerb zugelassen. Entscheidende Kri­
terien für die Beurteilung der eingereichten 
Arbeiten sind ihre wissenschaftliche Quali­
tät, ihr innovativer Erkenntnisgewinn, ihre 
Originalität und Aktualität sowie ihre Be­
deutung für die Sportentwicklung. 

Erstmals eine Frau ausgezeichnet
Den Wissenschaftspreis 2009/2010 hat der 
DOSB im in Tübingen an die Frankfurter 
Forscherin PD Dr. Claudia Pawlenka und den 
Potsdamer Forscher PD Dr. Jürgen Scharhag 
verliehen. Der erste Preis wurde durch Tho­
mas Bach, den Präsidenten des Deutschen 
Olympischen Sportbundes (DOSB), Vize­
präsidentin Prof. Dr. Gudrun Doll-Tepper 
und den Vorsitzenden des Kuratoriums für 
die Verleihung des DOSB-Wissenschafts­
preises, Prof. Dr. Dietrich Kurz, überreicht. 
Der Preis, der erstmals auch an eine Frau 
ging, ist jeweils mit 4000 Euro dotiert. 

Frau Pawlenka erhielt den Preis für 
ihre Arbeit zum Thema „Ethik, Natur und 
Doping im Sport“, die sie an der Heinrich-
Heine-Universität in Düsseldorf geschrieben 
hatte. Scharhag, der von 2008 bis 2011 lei­
tender Oberarzt und stellvertretender Ärzt­
licher Direktor der Hochschulambulanz im 
Zentrum für Sportmedizin der Universität 
Potsdam war und mittlerweile ins Universi­
tätsklinikum Heidelberg, Innere Medizin III, 
gewechselt ist, 
wurde für seine 
Habilitation mit 
dem Titel „Akute 
und chronische 
Effekte von 
Ausdauerbela­
stungen auf das 
Herz bei Sport­
lern, gesunden 
Normalpersonen 
und Patienten“ 
ausgezeichnet. 

Neben zwei 
ersten Plätzen 
wurden auch 
zwei mit je­
weils 2000 Euro 
dotierte dritte 
Plätze vergeben. 
Einer dieser Preise ging an PD Dr. Urs Gra­
nacher von der Friedrich-Schiller-Universität 
Jena, an der er seit Januar eine Professur für 

Trainingswissenschaft und Spezielle Didak­
tik der Sportarten inne hat. Seine nun aus­
gezeichnete Habilitationsschrift verfasste 
Granacher an der Universität Freiburg zum 
Thema „Balance And Strength Performance 
In Children, Adolescents And Seniores”. 
Ebenfalls mit einem dritten Preis geehrt 
wurde Prof. Dr. Daniel Memmert vom Insti­
tut für Kognitions- und Sportspielforschung 
an der Deutschen Sporthochschule Köln. 

Er habilitierte zum Thema „Kreativität im 
Sportspiel“ an der Universität Heidelberg.  

� Christian Siegel, DOSB

Wissenschaftler ausgezeichnet
Vier Wissenschaftspreise des Deutschen Olympischen Sportbundes (DOSB) in Tübingen verliehen.

Von links: Prof. Dr. Kurz, Prof. Dr. Dr. h.c. Grupe, Prof. Dr. Doll-Tepper, PD Dr. Scharhag, 
PD Dr. Pawlenka, Prof. Dr. Granacher, Prof. Dr. Memmert, Dr. Bach.
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München, Klinikum rechts der Isar

www.sportundkrebs2011.de

Roman Herzog Krebszentrum 
Klinikum rechts der Isar München

Rotkreuzklinikum
München

Neue Aspekte zum Trinken


