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Aktuelle Informationen zum Wiedereinstieg
in das Lauftraining in der Coronavirus
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Pandemie (SARS-CoV2/COVID-19) in Deutschland [Stand 15.05.2020]

Immer wieder breiten sich lebensbedrohliche Virusinfek-
tionen wie Influenzaviren (,Grippe“) Coronaviren, HIV oder
Ebolaviren durch die Gegebenheiten der Globalisierung in
kurzer Zeit Giber die Grenzen von Landern und Kontinenten
aus und kénnen zu weltweiten Erkrankungswellen (Pande-
mien) fihren. Der Umstand, dass alle diese Erreger zuvor
vom Tier (Affen, Gefliigel, Nagetiere oder Flughunde/Fledermduse)
auf den Menschen iibergingen, fiihrt zu einer kritischen Ref-
lektion unserer Lebensweise, der Tierhaltung und unserer
Erndhrungsgewohnheiten.

Ende 2019 traten erstmals Félle der hochinfektiésen Atem-
wegserkrankung COVID-19, verursacht durch eine neue Va-
riante des Coronoavirus (nCoV) mit Namen SARS-CoV-2 auf,
die den Beginn einer Pandemie mit weltweit mehreren Mil-

lionen Betroffenen markierten. Es handelt sich dabei um die
dritte globale Ausbreitungswelle eines liber die Atemwege
aufgenommenen Coronavirus in den zuriickliegenden 15
Jahren. Bereits 2003 l6ste das SARS CoV-1 das ,,Severe Acute
Respiratory Syndrome” (SARS) aus, wahrend MERS-CoV 2012
fir das ,Middle Eastern Respiratory Syndrome" (MERS) ver-
antwortlich war. Coronaviren dringen iiber den sogenann-
ten ACE2-Rezeptor in unsere Korperzellen ein, diese ,Ein-
lasstiir fur das Virus” findet sich in den Zellwanden vieler
Korpergewebe wieder, was die vielgestaltige Symptomatik
der Erkrankung COVID-19 verstandlicher macht.

[Auch lnﬂuenzaviren breiten sich regelmdjﬂig um unseren Globus
aus: 2017/2018 verstarben allein in Deutschland 25.000 Menschen
an den Folgen einer Grippeerkrankung.]

LLLLL T
zts B B

| Zentrum fiir Sportmedizin

Windthorstrale 35
Il 48143 Miinster

Tel.: 0251 131362-0
www.zfs-muenster.de

ZfS | Zentrum fiir Sportmedizin

www.42tipps.de

VOLKSBANK
4 MUNSTER
MARATHON

Iy


http://www.zfs-muenster.de
https://volksbank-muenster-marathon.de/_rubric/index.php?rubric=Home%20DE
http://www.zfs-muenster.de
http://www.42tipps.de
https://stock.adobe.com/de/contributor/208313209/pintau-studio?load_type=author&prev_url=detail

© 2019 Dr. med. Ralph Schomaker, ZfS Verlag fiir Sport & Medizin

Wahrend die Olympischen Winterspiele in Vancouver 2010
ungeachtet der weltweiten Influenzawelle HiN1 (,Schwei-
negrippe“) und die olympischen Sommerspiele 2016 in Rio
de Janeiro ungeachtet des dortigen Ausbruchs des Zikavi-
rus stattfanden - beide Epidemien waren von der WHO als
»Public Health Emergency” eingestuft worden — haben die
die rasante Ausbreitung und drastische Uberforderung lo-
kaler Gesundheitssysteme im Falle von SARS-CoV2 in vielen
Landern zu einem drastischen ,lockdown” des offentlichen
Lebens einschlieRlich einer weitgehenden Unterbrechung
des organisierten Sports gefiihrt. Die aktuelle CORONA-Pan-
demie gilt derzeit als eine der groBten weltumspannenden
Krisen unserer Zeit.

Sportler gehdren per se nicht zu den Risikogruppen fiir
einen schweren Erkrankungsverlauf von COVID-1g.

Ziel des ,Lockdowns” im organisierten Sport ist es, die Mog-
lichkeiten einer Ausbreitung der Erkrankung auf allen Ebe-
nen des Sports zu verhindern und den einzelnen Sportler fiir
mogliche derzeit noch kaum einschitzbare gesundheitliche
Risiken bei sportlicher Aktivitdt unter SARS-CoV2-Infektion
zu sensibilisieren.
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Wahrend Sport an Sportstatten aller Art (Fitnessstudios,
Schwimmbdder, Sportstadien, Leichtathletikanlagen, etc.) derzeit
vielerorts untersagt ist, konnen sich gesunde symptomfreie
Einzelpersonen im Freien unter Einhaltung von Abstands-
und Hygieneregeln deutschlandweit sportlich betatigen.
Jogging, Walking und Radfahren sind somit unter Befolgung
der Regeln des vorbeugenden Infektionsschutzes fiir nicht-
erkrankte Sportler moglich, da diese Individualsportarten
in 1,5 — 2m Abstand vom Mitsportler unter Einhaltung von
Husten-/Nieshygiene etc. mit einem extrem geringen Uber-
tragungsrisiko einhergehen.

Wahrend unter den COVID-19-bedingten Einschrankungen
sportlicher Aktivitaten eine Vielzahl von Mitbiirgern den in-
dividualisierten Ausdauersport fiir sich entdeckt hat, stellt
sich fiir viele Breitensportler die Frage, welche Folgen fiir
ihre Sportgesundheit und sportliche Leistungsfahigkeit
eine bekannte oder ggf. sogar unbemerkt durchgemachte
SARS-CoV2-Infektion haben kann und ob sie durch sport-
liche Aktivitdt unter COVID-19 ein gesundheitliches Risiko
eingehen.

Finf Monate seit dem Auftreten der ersten Erkrankungs-
falle sind ein zu kurzes Zeitfenster um Kurz- und Langzeit-
folgen dieser neuen Erkrankung umfassend einschatzen zu
kénnen.

www.42tipps.de

ENER
zfs B B

i Zentrum fiir Sportmedizin

VOLKSBANK
9 MUNSTER
MARATHON

www.zfs-muenster.de ‘


https://volksbank-muenster-marathon.de/_rubric/index.php?rubric=Home%20DE
http://www.zfs-muenster.de
http://www.zfs-muenster.de
http://www.42tipps.de
https://stock.adobe.com/de/contributor/17261/irina-fischer?load_type=author&prev_url=detail
https://stock.adobe.com/de/contributor/200443522/kzenon?load_type=author&prev_url=detail

© 2019 Dr. med. Ralph Schomaker, ZfS Verlag fiir Sport & Medizin

Um Sportlern und Medizinern dennoch eine erste Orien-
tierung zu geben, haben im Mai 2020 in Ermangelung von
Langzeitdaten und umfassenden sportbezogenen Unter-
suchungen eine Reihe internationaler sportmedizinischer
Expertengremien zur Frage ,Sport & COVID-19“ Stellung
genommen und vorlaufige erste Empfehlungen formuliert.

Neben dem Deutschen Olympischen Sportbund (DOSB)
mit der Deutschen Gesellschaft fiir Sportmedizin und Pra-
vention (DGSP) haben u.a. die EFSMA (European Federation
of Sports Medicine Associations) und das Australian Institute
of Sport (AIS) Positionspapiere und Experteneinschatzun-
gen formuliert, die auf dem derzeitigen Stand medizini-
scher Erkenntnisse basieren und fortlaufend tberarbeitet
werden sollen.

Die fiir den Laufsportler relevanten Kernaussagen der
Expertengremien aus dem Mai 2020 sollen nachfol-
gend zusammengefasst werden.

Der Erkrankungsverlauf einer Infektion mit SARS-CoV2 ist
hochvariabel und reicht von Symptomfreiheit bis hin zu
einem todlichen Ausgang. Einen ,typischen Krankheits-
verlauf gibt es nicht. COVID-19 ist ein ,,Chamaleon” und
kann viele Gesichter zeigen. Auch wenn Sportler nicht zur
Risikogruppe gehdren, sind in Einzelféllen schwere Erkran-
kungsverldufe bei gesunden und leistungsfahigen Sport-
lern beobachtet worden.

Im Fokus der Infektion stehen die Lunge und das Herz,
aber auch das Nervensystem, die Muskulatur sowie Leber,
Nieren und Blutgerinnung kdnnen beteiligt sein. Im aku-
ten Verlauf dominiert eine ausgepragte lebensbedrohliche
Entziindungsreaktion (= Zytokinsturm). Es gibt Hinweise,
dass eine entziindungsbegiinstigende (,,proinﬂammaton'—
sche”) Stoffwechsellage — z.B. bei Ubergewicht mit Insulin-
resistenz/Metabolisches Syndrom, ggf. Vitamin-D-Mangel
— moglicherweise einen schweren Erkrankungsverlauf be-
gunstigt.

Die Lungenbeteiligung bei der SARS-CoV2-Infektion kann
kurzfristig zu einer schweren Lungenentziindung fiihren
und langfristig liber Lungenfibrosen die Leistungsfahigkeit
des Sportlers nachhaltig einschranken. Zwei Jahre nach
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der SARS-Epidemie 2002/2003 zeigten Kontrolluntersu-
chungen an Sportlern eine fortbestehende verminderte
Lungenfunktion und reduzierte sportliche Leistungsfahig-
keit. Innsbrucker Arzte beschrieben Lungenveranderungen
durch COVID-19 bei Tauchsportlern, die bis zur Tauchsport-
untauglichkeit fiihrten. Diagnostisch wegweisend sind Ru-
hespirometrie und Spiroergometrie (= Atemdquivalente)
mit fortlaufender Messung der Sauerstoffsattigung.

Seitens des Herzens sind schwere Herzmuskelentziin-
dungen (Myokarditis) durch COVID-19 beschrieben. Dabei
sind die Haufigkeitsrate und die Langzeitfolgen einer
SARS-CoV2-bedingten Myokarditis noch véllig unklar.
Auch Herzinfarkte (ACE2-Rezeptoren als ,Einfallstor” befinden
sich auch in der Herzkranzgefdfwand) und Thrombosen/Em-
bolien treten im Rahmen der Erkrankung auf. Bei Auffallig-
keiten im EKG/Belastungs-EKG, Ultraschalldiagnostik des
Herzens oder bei Blutabnahme (Troponin—Werte) raten die
Experten zu weitergehender Diagnostik wie z.B. MRT-Un-
tersuchung des Herzens.

Nieren- und Leberbeteiligungen im Rahmen einer
SARS-CoVig-Infektion werden mittels Blutuntersuchung
und ggf. Ultraschalldiagnostik festgestellt.

Da sich die ACE2-Rezeptoren als ,Einfallstor fiir das Virus“
in vielen Korpergeweben befinden kann die Symptomatik
hochvariabel und vielgestaltig sein. So sind u.a. Muskel-
beteiligungen mit Gelenk- und Muskelschmerzen in Ruhe
und unter Belastung, chronische Miidigkeit und anhalten-
de Leistungseinschrankungen beschrieben. Hinsichtlich
des Nervensystems kann es zu Kopfschmerzen, Schwindel,
Verlust von Riechsinn und Geschmacksempfinden bis hin
zum Schlaganfall kommen. Der genaue Entstehungsweg
dieser Symptome ist noch unklar.
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EMPFEHLUNGEN FUR BETROFFENE SPORTLER, die
einen positiven Test auf SARS-CoV2 ODER bei negativem
Testergabnis typische Symptome aufweisen [05/2020,
Wissenschaftsrat der DGSP, Medizinische Kommission des
DOSB]:

» Jeder Sportler mit einem positiven Testnach-
weis UND/ODER typischen Symptomen sollte
sich vor Sportbeginn sportarztlich untersu-
chen lassen. Je nach Herz- oder Lungenbeteili-
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korperlicher  Untersuchung, Ultraschalluntersu-
chung des Herzens und Bodyplethysmographie
absolvieren.

» Sportler mit einem positiven Testnachweis auf
SARS-CoV2 und Nachweis einer Herzmuskel-
entziindung (Myokarditis) sollten mindestens 3
Monate keinerlei sportliche Aktivitdten austiben
und vor Sportfreigabe eine kardiologische Unter-
suchung mit Blutabnahme, Ruhe- und Belas-
tungs-EKG mit Spiroergometrie/Spiroergometrie
und Blutgasanalyse, Befragung und korperlicher
Untersuchung, Ultraschalluntersuchung des Her-
zens und ggf. weiterer Diagnostik absolvieren.

gung ist ein Spezialist (Kardiologe, Pneumologe)
hinzuzuziehen.

[Hierbei handelt es sich um orientierende Empfehlungen fiir Un-
tersucher. Die konkreten Empfehlungen Ihres Sportarztes kdnnen
je nach Ihrem personlichen Befund davon abweichen. Diese Tabelle
dient der Orientierung und ersetzt keine sportdrztliche und/oder
kardiologische/pneumologische Untersuchung und Beratung.]

» Symptomfreie Sportler mit positivem Test-
ergebnis sollten mindestens 14Tage nach Test-

nachweis alle intensiven sportlichen Belastungen
meiden und danach vor Aufnahme eines inten-
siveren Trainings eine sportarztliche Untersu-
chung mit Blutabnahme, Ruhe-EKG, Befragung
und korperlicher Untersuchung absolvieren.

» Sportler mit einem positiven Testnachweis auf
SARS-CoV2 mit Symptomen ohne Nachweis
einer Lungenentziindung oder einer Myokarditis
sollten 2-4 Wochen keinerlei sportliche Aktivita-
ten ausiiben und vor Sportfreigabe eine sport-
arztliche Untersuchung mit Blutabnahme, Ruhe-
und Belastungs-EKG [ggf. mit Spiroergometrie] mit
Monitoring der Sauerstoffsattigung, Befragung
und korperlicher Untersuchung, Ultraschallunter-
suchung des Herzens absolvieren.

> Sportler mit einem positiven Testnachweis auf
SARS-CoV2 und Nachweis einer Lungenentziin-
dung sollten mindestens 4 Wochen keinerlei sport-
liche Aktivitdten ausiiben und vor Sportfreigabe
eine herz-/lungenfacharztliche Untersuchung mit
Blutabnahme, Ruhe- und Belastungs-EKG mit Spi-
roergometrie und Blutgasanalyse, Befragung und

German Road Races empfiehlt allen Laufsport-

lern und Laufsportlerinnen, die von COVID-19

betroffen waren oder die sich in den zuvor bes-

chriebenen Symptomen wiedererkennen oder
andere unspezifische Beschwerden wie Kurzatmig-
keit, Leistungsknick, Midigkeit, Fieber/Nacht-
schweill, Husten, Halsweh etc. aufweisen, sich vor
weiterer Trainingsaktivitat dem Sportmediziner ihrer
Wahl vorzustellen. Dies gilt umso mehr, wenn Sie zu
einer Risikogruppe gehdren [>50.-60. Lebensjahr, Rau-
cher, Vorerkrankungen von Herz oder Leber oder Lunge, Zu-
ckerkrankheit, Immunschwdche].

Eine sportmedizinische Vorsorgeuntersuchung nach
den Standards der DGSP (Deutsche Gesellschaft fiir Sport-
medizin und Prdvention) ist heutzutage Satzungsleistung
vieler gesetzlicher Krankenkassen und wird anteilig
von vielen gesetzlichen Krankenkassen erstattet.
Sprechen Sie lhre Krankenversicherung an, nutzen
Sie die Untersuchungsangebote vorort und nehmen
Sie Kontakt zum Sportarzt lhres Vertrauens auf.
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Sportler & vorbeugender Infektionsschutz: seien Sie als Sportler
ein Vorbild und geben Sie COVID keine Chance!

Die Gruppe um Sean Carmody weist auf die zentrale Rolle jedes Einzelnen (Sportlers) hin.
Neben einer strikten Einhaltung der Abstandsregeln (1,5 — 2m) ,,social distancing” und
MaRnahmen der personlichen Hygiene (wo empfohlen Mundnasenschutz in korrekter Anwen-
dung tragen, hdufiges Handewaschen, ggf. Hindedesinfektion) schlieRt dies die bestmégliche
Reduzierung von Reiseaktivitaten und Meidung von Menschenansammlungen sowie Risi-
kogebieten ein. Die Autoren fordern zum Mittragen der Grundprinzipien des vorbeugenden
Infektionsschutzes ,TEST-TRACE-TREAT” [Testen — Infektionsketten nachverfolgen — Behandeln/
Quarantdne] der lokalen Gesundheitsbehdrden auf. Dies bedeutet insbesondere im Einzelfall
eines positiven Abstrichnachweises auf SARS-CoV2 die eigene konsequente Befolgung der
verordneten QuarantdnemaRBnahmen als bestméglichen Eigenbeitrag zur Einddmmung der
globalen Pandemie.

Die grundlegenden Manahmen des vorbeugenden Infektionsschutz sind den meisten von
uns mittlerweile in Fleisch und Blut libergegangen und ihre Einhaltung stellt eine Res-
pektsbekundung vor sich selbst und unseren Mitmenschen dar.
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