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Fallbericht

Verletzungen der ischiokruralen Muskulatur sind
in der Sporttraumatologie wohl bekannte Entitaten.
Entsprechend des Verletzungsmechanismus unter-
scheidet man zwischen einem ,,running” bzw. einem
Lstretch® Typ. Im Sportklettern wird nicht selten die
Technik des heel hookings angewendet. Dabei dient
die Ferse als zusétzlicher Lastarm. Dies erlaubt die
Entlastung einer Hand um so einen weit entfernten
Griff zu erreichen. Beim heel hooking deutlich iiber
Hiifthohe kommt es zu einer isometrischen Muskel-
spannung bei ausgepragter Beugung von Hiifte und
Knie.

Retrospektiv wurden die klinischen und die
MR-tomographischen Daten von 2 Wettkampfklet-
tersportlerinnen mit akuten Rupturen der proxima-
len, ischiokruralen Muskulatur analysiert. In beiden
Fillen fiihrte die Verletzung nach monatelanger
Rehabilitation zum vorzeitigen Ende der Leistungs-
sportkarriere.

Fakt 1

Der beobachtete Traumamechanismus entspricht
einer Variante des ,strech” Typs einer Verletzung
der ischiokruralen Muskulatur und wurde in die-
ser Form bisher nicht diskutiert. Die resultierenden
Kréfte beim heel hooking iiber Hiifthohe erscheinen
préadisponierend zu sein.

Fakt 2

Eine frithzeitige, MR-tomographische Abklarung ist
essentiell fiir die klinischen Entscheidungsprozesse.
Insbesondere Fett-unterdriickte MR-Sequenzen de-
monstrieren das gesamte Ausmafs einer Verletzung.
Ist nur eine von 3 Sehnen betroffen, spricht dies fiir
ein konservatives Vorgehen. Eine Sehnenretraktion
von mehr als 2 cm bzw. die Beteiligung aller 3 Sehnen
gilt als Indikation fiir eine operative Refixation. Un-
abhéngig von der gewédhlten Therapieoption konnen
chronische Folgebeschwerden wie Schwiche, Sitz-
probleme und Nervenschmerzen auch negative Aus-
wirkungen auf das Alltagsleben der Sportler haben.

Fakt 3

Aufgrund der moglichen, ernsten Konsequenzen
sollte der beschriebene Verletzungsmechanismus
Trainern und Routenbauern bekannt sein. |

Abbildung 1

und perifokalem Hdmatom (C: M. Kunisch, Bad Nauheim, G).

(1) Heel-hooking der rechten Ferse tiber Hiifthdhe, um anschlieBend die rechte Hand zu entlasten. (2) Fett-unterdriickte MRT in
koronaler Orientierung zeigt eine proximale Avulsion der Mm. biceps femoris und semimembranosus mit einer Retraktion von 3 cm
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