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Das Medizinreglement

Die Notfallversorgung hat in den letzten Jahren an Bedeutung gewonnen,
insbesondere im Hinblick auf plétzliche medizinische Notfélle wie Herz-
stillstand oder schwere Kopfverletzungen. Das UEFA-Medizinreglement
stellt dazu umfassende Richtlinien fiir medizinische Praktiken zur Verfi-
gung. Damit soll ein Mindeststandard sichergestellt werden, unabhdngig
vom Land, in dem Spiele ausgetragen werden. Das Reglement deckt die
medizinischen Untersuchungen und Tests fir Spieler und Schiedsrichter,
die medizinischen Mindestanforderungen fiir die Behandlung sowie erfor-
derliche medizinische Ausriistung und Personal bei UEFA-Wettbewerben
ab. Die aktuelle Version (Ausgabe 2022, seit 1. Juli 2022 in Kraft) kann im
Internet abgerufen werden [2].

Das Medizinische Reglement schreibt auch fir die UEFA 2024 vor, dass
sich Spieler und Schiedsrichter vor der Teilnahme einer umfassenden drzt-
lichen Untersuchung unterziehen miissen. Dazu gehoren eine allgemein-
medizinische sowie eine kardiologische Untersuchung, ein spezifisches
neurologisches Baseline-Screening, Labortests und orthopadische Unter-
suchungen.
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Die medizinischen Mindestanforderungen (MMA) sind Teil des Medizin-
reglements und dienen dazu, Mindeststandards fiir die Ausriistung und
medizinische Versorgung im Falle lebensbedrohlicher oder gegebenen-
falls dauerhafter Verletzungen bei Spielen zu setzen. Die medizinische
Ausristung wird von den UEFA-Spieldelegierten am Tag vor dem Spiel
wahrend der offiziellen Trainingseinheit (falls eine solche stattfindet) und
erneut am Spieltag tiberpriift.
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Im Detail bedeutet das: Der ausrichtende Verein oder Nationalverband
muss in den folgenden Bereichen ein Mindestmal® an medizinischer Ver-
sorgung bereitstellen:

1. Medizinische Ausriistung am Spielfeldrand. Dazu gehéren u. a. ein De-
fibrillator und ein Spineboard, aber auch Reanimationsgerate und Notfall-
medikamente (Adrenalin, Antihistamin, Hydrokortison, Benzodiazepine,
lebensrettende Herzmedikamente u. a.).

Verletzungspravention im modernen FuBball

2. Rettungswagen. Dieser muss ausgestattet sein mit Advanced Life Sup-
port (ALS). Er muss ab anderthalb Stunden vor Spielbeginn, wahrend des
Spiels und bis eine Stunde nach Spielende vor Ort verfiigbar sein und in
einem Bereich des Stadions platziert werden, der im Falle eines medizini-
schen Notfalls den besten und schnellsten Zugang vom Spielfeld [ von den
Umkleidekabinen ermdglicht.

3. Medizinisches Fachpersonal einschlieRlich eines fiir Notfdlle ausgebil-
deten Arztes bzw. einer Arztin am Spielfeldrand und eines Tragentriger-
teams.

4. Notfallraum, ausgestattet mit Notfallmedikamenten und medizini-
schem Material. Er sollte direkt aus dem Tunnelbereich zugénglich sein
und gro8 genug, um ihn mit einer Trage betreten zu konnen. Der Raum
sollte Privatsphdre ermdéglichen und tiber eine Tir verfiigen, vorzugswei-
se abschlieBbar.

Des Weiteren muss der Ausrichter im Vorfeld eines Spiels bzw. Turniers
den Gastmannschaften seinen medizinischen Plan des Stadions vorlegen,
in dem unter anderem die Wege fiir einen Abtransport im Notfall, die Kon-
taktangaben der medizinischen Verantwortlichen des Ausrichters und die
Kontaktangaben der lokalen Krankenhduser aufgefiihrt sind.

Die UEFA EURO 2024 in Deutschland wird unter diesen neuen Regularien
stattfinden. Dies bietet eine gute Gelegenheit, die Wirksamkeit und Um-
setzung dieser Vorschriften zu bewerten. Deutschland als Gastgeber ist
mit seiner fortgeschrittenen medizinischen Infrastruktur und Erfahrung
in der Ausrichtung groBer Sportveranstaltungen in der hervorragenden
Position, diese Standards zu aller Zufriedenheit erftillen zu konnen.

Merke

Die UEFA-Regularien von 2022 umfassen detaillierte Vorschriften zur
medizinischen Ausriistung, den Qualifikationen des medizinischen
Personals und den Protokollen fiir Notfallsituationen.

Fazit

Die medizinischen Anforderungen im Profifuball haben sich von einfa-
chen Behandlungen akuter Verletzungen zu einem komplexen System
entwickelt, das Pravention, Notfallversorgung und ganzheitliche Betreu-
ung umfasst. Die UEFA-Regularien von 2022 und die bevorstehende UEFA
Championship 2024 in Deutschland bieten eine Plattform, um diese Ent-
wicklungen weiter voranzutreiben und die Gesundheit und Sicherheit der
Spieler zu gewahrleisten.

Quellen:
[1] https://de.uefa.com/insideuefa/protecting-the-game/medical/
[2] https://documents.uefa.com/r/QWzrf9T7u2aDg]gj~80YPg/root

[3] UEFA: Leitfaden zu den medizinischen Mindestanforderungen bei UE-
FA-Wettbewerben

Verletzungspravention ist ein weiterer zentraler Bestandteil der medizinischen Strategie im ProfifuBball. Dies umfasst ein breites Spektrum an
MaRnahmen, von der Fritherkennung und Behandlung kleinerer Beschwerden bis hin zu umfassenden Trainingsprogrammen zur Starkung der Mus-
kulatur und Verbesserung der Kérpermechanik. Moderne Technologien wie Wearables und Datenanalyse spielen eine zunehmend wichtige Rolle
bei der Uberwachung der Spielerbelastung und der Friiherkennung potenzieller Verletzungsrisiken.
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Medizinische Anforderungen der UEFA

Bei der EURO 2024 dreht sich alles um den FuRball. Um die Gesundheit und
Leistungsfdhigkeit der Spieler zu schiitzen, hat die UEFA medizinische Min-
destanforderungen definiert. Dieser Uberblick beschreibt die Anforderungen
der UEFA fiir hohe medizinische Standards und die Sicherheit aller Beteiligten.

Die medizinische Betreuung im ProfifuBball hat eine lange Geschichte, die
von anfanglich rudimentdren MaRnahmen bis hin zu den heutigen hoch-
entwickelten medizinischen Protokollen reicht. In den frithen Jahren des
FuBballs waren medizinische Interventionen meist auf die Behandlung
akuter Verletzungen beschrankt. Mit zunehmender Erkenntnis Gber die
Langzeitfolgen von Verletzungen und die Bedeutung der Pravention be-
gann sich der Fokus zu verschieben.

In den letzten Jahrzehnten hat sich die Sportmedizin erheblich weiterent-
wickelt. Es wurde erkannt, dass eine umfassende medizinische Betreu-
ung, die PrdventivmaRBnahmen, Erndhrungsberatung und psychologische
Unterstiitzung umfasst, entscheidend fiir die Leistungsfahigkeit und Kar-
rieredauer der Spieler ist.

Medizinische Kommission und Aktivitaten der UEFA

Im dynamischen und kérperbetonten ProfifuRball sind medizinische An-
forderungen von entscheidender Bedeutung. Um die Gesundheit aller
an UEFA-Spielen Beteiligten — Spielern, Mannschaftsoffiziellen, Schieds-
richterteams und Spielbeauftragten - zu schiitzen, hat die Medizinische
Kommission der UEFA medizinische Mindestanforderungen fiir Spiele und
Turniere festgelegt. Die medizinischen Mindestanforderungen traten mit
Beginn der Saison 2012/13 in Kraft. Sie gelten fiir alle UEFA-Wettbewerbe.

Der Medizinischen Kommission gehéren 18 fiihrende FuRballarzt*innen
aus ganz Europa an. Die meisten Kommissionsmitglieder sind oder wa-
ren Nationalmannschaftsdrzt*innen aus den Fachgebieten Orthopadie,
Kardiologie und Sportmedizin. Die Medizinische Kommission trifft sich
zweimal im Jahr, um tiber laufende medizinische Projekte zu beraten [1].

Das Fortbildungsprogramm fiir FuRballarzt*innen ist ein Programm, in
dessen Rahmen wichtige Fertigkeiten der modernen FuRballmedizin ver-
mittelt werden. Das integrierte Lernkonzept bestehet aus Prasenzwork-
shops und einer E-Learning-Plattform mit Lernvideos, Wissenstests und
Verfahrensrichtlinien, auf die jederzeit zugegriffen werden kann. Alle
Workshops werden von anerkannten internationalen Fachkrdften und
Mitgliedern der Medizinischen Kommission der UEFA durchgefiihrt.

Die Teilnehmenden lernen auch, ihre erworbenen Kenntnisse an Arzt*in-
nen in ihrem eigenen Land weiterzugeben. Dabei miissen alle nationalen
Lehrgdnge dem Kurshandbuch und der Kursstruktur des UEFA-Workshops

folgen. So entsteht ein Netzwerk an geschulten medizinischen Ausbil-
der*innen, die ihr beim Workshop erworbenes Wissen weitertragen.
Diese Art der Fortbildung ist eine wesentliche Saule der medizinischen
Aktivitdten der UEFA.

Eine zweite Sdule ist die Forschung. Im Jahr 2001 initiierte die UEFA ein
langfristiges Forschungsprogramm zur Verbesserung der Sicherheit von
Spieler*innen, das gleichzeitig auch dem besseren Verstandnis von Ver-
letzungen im Sport dienen sollte. Die sogenannte ,Verletzungsstudie®
wird mit den Klubs der UEFA Champions League und der UEFA Women’s
Champions League sowie den Manner- und Frauennationalteams der
UEFA-FuRball-Europameisterschaft und der UEFA Nations League durch-
gefiihrt. Die Studie beabsichtigt vor allem, das Risiko und die Schwere von
Verletzungen zu bewerten sowie Verletzungsmuster und -umstinde zu
begutachten; ferner sollen entsprechende Trends im Zeitverlauf beobach-
tet werden.

Die UEFA-Verletzungsstudie bietet so historische Daten und Trends zu
Verletzungen im SpitzenfuBball. Die Datenerhebung erfolgt anhand von
standardisierten Formularen, die von der in Schweden ansdssigen FuR-
ballforschungsgruppe ausgewertet werden. Verletzungen werden defi-
niert als Ausfallzeiten vom FuRball, d.h. es werden nur die Verletzungen
berticksichtigt, die dazu fiihren, dass ein Spieler bzw. eine Spielerin nicht
vollstindig an kiinftigen Trainingseinheiten oder Spielen teilnehmen
kann. Alle teilnehmenden Vereine erhalten nach der Halfte und am Ende
der Saison je einen Bericht, mit dem sie ihre Ergebnisse mit den durch-
schnittlichen Resultaten und mit ihren eigenen Daten aus den vergange-
nen Spielzeiten vergleichen konnen.

Spezielle Aufmerksamkeit widmet die UEFA dem Thema Gehirnerschiit-
terungen. 2019 wurde eine erste Sensibilisierungskampagne zu Gehirn-
erschitterungen auf den Weg gebracht. Darin wird Gber MaBnahmen
informiert, die zu ergreifen sind, wenn auf dem Platz eine Kopfverletzung
auftritt. Jedes an einem UEFA-Wettbewerb teilnehmende Team muss eine
Charta fiir Gehirnerschiitterungen unterzeichnen, in der bewahrte Vorge-
hensweisen im Umgang mit Gehirnerschiitterungen verankert sind.

Merke

Zu den Aktivitdten der Medizinischen Kommission der UEFA gehort
die Fortbildung von Medizinern fiir die Anforderungen des ProfifuR-
balls sowie die Forschung zu Themen der FuBballmedizin wie die Ver-
letzungsstudien oder die Charta fiir Gehirnerschiitterungen.
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